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SINOPSE:

Apds uma breve exposicao de varias abordagens psicodinamicas da
Sindrome do Panico, o autor discute um caso clinico sob a perspectiva da
Teoria da Espontaneidade-Criatividade, buscando demonstrar que uma
compreensao especificamente psicodramatica da psicopatologia € possivel
e necessaria para o exercicio da psicoterapia psicodramatica processual,
tal qual é praticada hoje.

ABSTRACTS:

Following a short explanation of the various psychodinamic approaches to
the panic disorder, the author analyses a clinical case according to the
spontaneity-creativity theory, aiming at showing that a specific
psychodramatic understanding of the psychopathology is both possible and
necessary for practicing the processual psychodramatic therapy as it is
currently carried on.
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Embora a psicoterapia psicodramatica processual venha sendo praticada no

Brasil ha aproximadamente 30 anos, ¢ relativamente escassa a literatura



referente & abordagem psicodramdtica dos transtornos psiquicos,
provavelmente uma heranga do privilégio que Moreno sempre atribuiu ao ato
criador e ao momento frente ao, nem porisso menos importante,
conhecimento adquirido e estruturado, ao qual chamou de conserva cultural.
Esta pratica atual do Psicodrama, entretanto, difere bastante daquela exercida
por Moreno', que consistia basicamente® no que hoje denominamos
Psicodrama Publico' e que ndo envolvia o acompanhamento longitudinal da
histéria do individuo, o que nos propoe entdo o desafio de desenvolver uma
psicopatologia psicodramatica sem trair o que a proposta moreniana traz de

essencial.

1- Consideracdes sobre a Sindrome do Pénico - clinica e psicodinimica:

Desde a década de 80 o quadro conhecido como Sindrome do Panico vem
ganhando destaque ndo s6 no meio médico, aonde cada vez mais ¢
diagnosticado e medicado mesmo pelo ndo especialista, como entre a
populacio em geral, que tem sido bastante informada pelos meios de
divulgacdo a respeito deste quadro bastante dramatico que acomete alguns
individuos. Reconhecido nosoldgicamente na CID-10°, o Transtorno do
Panico (ou ansiedade paroxistica episddica) figura no grupo dos transtornos
da ansiedade e ¢ definido como “ataques recorrentes de ansiedade grave
(pdnico), os quais ndo estdo restritos a qualquer situa¢do ou conjunto de
circunstancias em particular e que sdo, portanto, imprevisiveis™ . Os
sintomas apresentados sdo variaveis de individuo para individuo, sendo os
mais frequentes palpita¢do, sudorese, tremores ou abalos, sensagdo de falta de

ar ou sufocamento, sensacdo de asfixia, dor ou desconforto toracico, nausea

* Basicamente, mas ndo exclusivamente, uma vez que as analises sociométricas, 0s
role playings, os jogos de espontaneidade e etc. sejam praticas desenvolvidas por
ele e bastante conhecidas em nosso meio.

"Classifica¢do Internacional de Doengas, da Organiza¢io Mundial de Satde, em
sua 10? edi¢do. Estava ausente enquanto entidade nosologicamente reconhecida na
CID-9.



ou desconforto abdominal, sensagdo de tontura, instabilidade, vertigem ou

desmaio, desrealizagdo ou despersonaliza¢do, medo de perder o controle ou

enlouquecer, medo de morrer, parestesias e calafrios ou ondas de calor,
e N .

sempre de inicio subito’ . Quase sempre o ataque de panico ¢ seguido por um

intenso medo de vir a ter nova crise, o que leva o individuo a evitar ficar s6 ou

enfrentar novamente as situagdes em que teve um ataque.

A eficacia da medicacdo na remissdo e controle dos sintomas, aliada a intensa
dramaticidade da crise, frequentemente tem levado a uma abordagem
terapéutica que exclui a devida elaboracdo dos aspectos psicodindmicos
envolvidos, ndo s6 em virtude do tratamento muitas vezes ser conduzido pelo
médico generalista, mas também pelo apoio que este tipo de conduta recebe
dos psiquiatras de formacgdo exclusivamente biologica® Nao obstante, o
panico tem merecido ampla abordagem de seus aspectos psicodindmicos e,
nesta perspectiva, vem sendo considerado como uma exacerbacdo de estados
fobicos preexistentes'® ou como uma crise de angustia aguda projetada para
um objeto externo, como parte da evolugdo de uma neurose fobicd' . E qual
sd0 as caracteristicas de personalidade da pessoa predisposta ao panico?
Basicamente, a personalidade do paciente que apresenta crises de panico €
semelhante & do tipo fobico; sdo pessoas fugidias, protéicas, que evitam a
confrontacdo com suas emogdes, € que se por um lado se colocam em posicao
de abandono, de isolamento, por outro buscam a prote¢do de pessoas mais
velhas ou mais seguras, estabelecendo uma relagdo de dependéncia marcada
por forte ansiedade de separagdo. O paciente com Transtorno do Panico
frequentemente enxerga o outro (o psicoterapeuta inclusive) como alguém que
quase magicamente vai lhe dar a seguranca que ele proprio ndo encontra em si
mesmo; teme a crise quando estd s6 e, estando acompanhado, sente-se como

que protegido por um talisma de um perigo que parece mais vir de fora do que

*Cabe também ressaltar que talvez quem mais faca hoje o diagnostico de Sindrome
do Panico seja o proprio paciente, que se incumbe de alertar aqueles com sintomas
semelhantes de que se trata de um distirbio psiquico que tem boa resposta a
medicagao.



de si proprio. Na psicoterapia, demonstra grande dificuldade de aprofundar
qualquer emogdo, mantendo uma superficialidade que por vezes faz duvidar
da sua propria capacidade intelectual. Tenta desenvolver qualquer tipo de
vinculo que ndo o terapéutico e, na primeira melhora, ja pensa em interromper

0 tratamento.

As formas de compreensdo psicodindmica do quadro de panico seguem as
peculiaridades de enfoque de cada linha. Numa perspectiva psicanalitica,
Shear" propde um modelo psicodindmico no qual, em pessoas predispostas, o
medo inato de situagdes novas fica aumentado, como consequéncia de terem
sido submetidas a situacdes amedrontadoras ou comportamentos repressivos
por parte dos pais, levando a uma resolu¢do incompleta dos conflitos
relacionados a dependéncia-independéncia. Desta forma, afetos negativos
(ansiedade, culpa, vergonha e raiva) sdo sentidos como ameagadores, levando
a uma maior ansiedade que, num circulo vicioso, resulta num aumento da
vulnerabilidade fisiologica para o panico. Para Trinca'®, o panico faz parte do
quadro maior da personalidade foébica, aonde ocorre a ruptura de um
continente interno, ou seja, ha sistematicas tentativas bem sucedidas de
romper com a experiéncia interna, geralmente para evitar a dor mental,
neutralizando a agdo das forgas de coesdo e de integracdo que operam no
interior do Self*. O fobico, nas relagdes com “as suas coisas”, ndo consegue
manter as referéncias internas, ndo se representando como presenga capaz de
conter a si proprio durante o tempo e as condi¢cdes necessarias a experiéncia
de existir. Escreve: “Com excegcdo da aproximagdo a morte real, o panico é
a madxima situag¢do consciente de passagem a inexisténcia. Mesmo havendo
varios niveis e intensidades de panico, o fato de a pessoa ter chegado a ele

indica a elevagdo sem precedentes da angustia de dissipacdo do Self.”

A interessante abordagem Junguiana de Ulson parte da analise arquetipico-

*Trinca refere-se ao Self como a representagdo da pessoa total, em contraposi¢ao ao
mundo externo e a representacdo mental do objeto.



mitologica’do deus grego Pd, divindade da qual deriva a palavra panico, e
cujo nome corresponde a pan, tudo. De fato, Pd representa a propria
Natureza; ¢ um deus com tronco e cabeca humanos e chifres, orelhas e pés de
bode. Tem seu culto ligado a Dioniso, deus dos ciclos vitais, do vinho, das
paixodes, das orgias e da loucura. Como relata Ulson, esse deus associa-se
com a sexualidade, mormente a desenfreada e ao estupro. Entre muitas das
suas investidas sexuais, Pd ““ Também tentou violentar a ninfa Eco, que
tomada de panico passou a repetir tudo o que ouvia, sem identidade
propria. As ninfas representam os aspectos femininos da Natureza que,
perante a violéncia dos impulsos personificados por Pd, regridem ou
tornam-se desvitalizados. Como deus dos pastores, dos rebanhos e da vida
animal, habitava os lugares ermos e desolados, estando intimamente
associado ao abandono e a soliddo. Era visto como a expressdo da
esperteza libidinosa, sempre a espreita de mogas e rapazes. Isto o faz
representante, tanto dos impulsos homo, como dos heterossexuais.” E mais:
“..Se por um lado simboliza o Um, por outro representa a pluralidade, a

variedade, a desagregagdo.”"

Também encontramos em Jung que “...0 Deus Pd é um espirito da natureza,
um tipo de filosofico deus da natureza. Originalmente ele era uma
divindade campestre local...um deus dos prados e das florestas...A palavra
panico vem de Pa. Ele andava por ai assobiando ou tocando uma seringe e
assustando os pastores. O medo deles era como o medo da boiada quando
estoura. Ocasionalmente as boiadas estouram sem razdo aparente, como se
o gado tivesse sido amedrontado por alguma coisa. Dentro da natureza a
mesma coisa acontece conosco ocasionalmente; subitamente somos
apanhados por um terror sem saber porque. Algumas vezes o lugar é

particularmente solitario e sinistro, outras vezes ndo sabemos explicar

*Para Jung os arquétipos sdo, simplificadamente, padrdes proprios da espécie
humana nos quais as emoc¢des se organizam, a nivel inconsciente, ¢ que podem ser
apreendidos, entre outras formas, através dos mitos, simbolos e sonhos.



porque somos tomados de um medo animal. E o grande deus Pd que causa

terror, panico.’”

Conclui Ulson: “Em Psicologia Analitica denominamos Persona a esta
parte de nossa personalidade voltada a adaptagio ao mundo externo. E a
nossa imagem exterior, aquilo que gostariamos de ser ou que gostariam
que fossemos e ndo o que realmente somos. Quando nossa Persona esta
muito em desacordo com nossa esséncia, quando o centro de nossa
personalidade se desvia para a Persona, cria-se uma situagdo de grande
instabilidade psicologica. Em consequéncia disto, perdemos o contato com
nossos instintos e adquirimos uma aparéncia superficial e mecanica. E
quando Pd, como simbolo de nosso lado dionisiaco, costuma se manifestar,
tentando restabelecer o equilibrio perdido, é que uma crise de pdnico é

gerada.”"

Em nosso meio Gheller, que também relaciona o quadro de Sindrome do
Panico aos quadros de personalidade fobica e/ou histérica, aborda o aspecto
relacional atribuindo o ataque de panico a revivéncia de antigas experiéncias
traumaticas de abandono e separac¢do, como desmame, abandono, morte ou
longas auséncias por parte dos pais. Desta forma, “a crise de pdnico seria
causada pela ansiedade de separagdo, pelo medo de enfrentar a vida sem a
ajuda do Ego auxiliar ideal” for¢ando o individuo “a retornar para a
condigdo protegida de sua matriz (quase como um retorno ao utero) para
se tranquilizar”. Acrescenta ainda que “A luz da teoria dos papéis (...) o
individuo sofre por ndo conseguir desempenhar papéis que gostaria de

poder jogar, mas para os quais se sente impotente e temeroso”.5

Tentaremos agora uma abordagem da situacdo do Transtorno do Panico a

partir da Teoria da espontaneidade-criatividade:

2 - Uma pec¢a em 3 atos:



1° Ato: QUEM SOU EU?

Alberto®, 46 anos, relata que ha mais ou menos 6 meses sofreu um
acidente de carro o qual, apesar de nio ter tido maior gravidade,
deixou-o temeroso quanto a fragilidade da vida. Desde entido costuma
ter pensamentos de que poderia ter morrido. Ha pouco mais de um
més comecou a apresentar crises em que sente um aperto e batedeira
no peito com a sensagdo de morte iminente, o que o fez procurar
servicos de emergéncia aonde foi diagnosticado quadro de Sindrome

do Panico, tendo sido orientado a procurar assisténcia psiquiatrica.

Na entrevista o paciente relata que trabalha em uma funcio de
chefia em uma empresa e que, por ser esta funcio estrategicamente
secundaria, estd praticamente sem perspectivas de melhora de cargo.
Niao se incomoda com isso e exerce as rotinas de trabalho quase que
automaticamente. Casado e com filhos, sua relacio com a familia
também € rotineira e, nos momentos vagos, costuma cuidar do carro
e encontrar amigos. Iniciamos tratamento que combina terapéutica

com antidepressivos e psicoterapia.

Nas sessdes iniciais o paciente mostra-se tranquilizado por estar
“protegido” das crises pela medicacio, diz que nio tem muito o que
falar na psicoterapia, embora trabalhemos situacdes familiares e
pequenos conflitos em quase todas as sessoes, utilizando a técnica da
“Terapia da Rela¢io™. Fala de sua relacio com os pais, que o
ajudam financeiramente, mas que entretanto o mantém numa
situacido em que o paciente se sente mimado e sem liberdade plena de

acao.

*Os nomes citados e as caracteristicas que possibilitariam uma identificagdo sdo
obviamente ficticios.

b

Terapia da Relacdo ¢ a técnica desenvolvida por José Fonseca, derivada do

Psicodrama, para atendimento bipessoal (Revista Temas - Teoria e Pratica de
Psiquiatra, Vol. 21 no. 40/41 p. 11-349, Janeiro/Junho 1991).



Um coragdo que bate, condigdo essencial para vida, bate tdo forte que ja
assusta na propria vida. O coragdo que num momento o toma, isto que me

toma, Id que me toma, vida que assusta. Eu ¢ ele, meu coragao que me trai!

Para Moreno, o Eu emerge do desempenho de papéis, pois “Tém de se
desenvolver, gradualmente, vinculos operacionais e de contato entre os
conglomerados de papéis sociais, psicologicos e fisiologicos, a fim de que
possamos identificar e experimentar, depois de sua unifica¢do, aquilo a que

chamamos o Eu e o a mim’"°

; portanto a consciéncia do Fu depende das
caracteristicas que os diversos papéis que desempenhamos adquirem. O
resultado € que, para alguém pouco espontineo-criativo, ou seja, cujos papéis
refletem apenas a conserva cultural, a propria espontaneidade-criatividade
ndo esta devidamente personalizada e reconhecida como possibilidade, fato

similar ao que acontece frequentemente nas neuroses, quando o neurotico nao

reconhece muitas das suas emog¢des como sendo suas.

Alberto traz para as sessdes questdes do seu relacionamento familiar sem se
importar em dar seguimento ao que conversamos ou dramatizamos e,
tampouco, em me dar um retorno de alguma eventual reflexdo que o nosso
trabalho possa ter ensejado. Assiste aos conflitos de seu proprio enredo
familiar como se aquilo nao lhe dissesse respeito, incomodando-se quando
suas emogdes sdo evidenciadas no jogo terapéutico. A rotina, a falta de
desejos e de planos ndo o incomodam e, isto sim, fica grato por eu té-lo
aliviado daquilo que lhe atrapalhava: os sintomas. Seus papéis sdo roteiros
pré-escritos que devem ser seguidos sem questionamentos e sem emogoes, 0s
quais cumpre adequadamente tanto quanto nunca falta ou atrasa a sessdo de

psicoterapia, ficando todo o restante relegado a um espago de ndo-Eu.

2° Ato: PA MOSTRA A SUA CARA



Na altura da 8" sessdo, o cliente vem visivelmente ansioso, contando
aventuras que alguns colegas tiveram em grupo com algumas
prostitutas; conta para mim o que ocorreu, embora nio tenha
participado diretamente do episédio. Fala de um jeito pueril, algo
adolescente, dizendo que “ele ndo faria isso”, mas divertindo-se com
o fato, atento e preocupado com a minha opinido sobre o que relata.
Na sessdo seguinte conta que vem sendo paquerado por uma colega
de trabalho e que saiu com ela; bastante ansioso e entusiasmado, é
dificil refletir junto com ele o significado da vivéncia que me relata.
Nas sessoes seguintes conta do aumento da intensidade dos encontros
com a amante, a quem compara com a esposa, percebendo o
desgaste de sua relacio de casamento. Comeca a ter um
relacionamento extraconjugal intenso e praticamente ignora meus
alertas de que esta agindo de forma impulsiva e inadequada,
principalmente no que se refere a sua relacio de casamento, uma vez
que simplesmente comeca a chegar tarde da noite em casa, sem
avisar a esposa ou se ausenta do lar, causando as previsiveis reacoes

de preocupacio nos familiares .

A espontaneidade-criatividade”, na teoria psicodramatica, aparece como uma
grande transformadora do comportamento humano, alterando papéis e,
portanto, as relagdes. Moreno® aponta o Self, cujo locus estaria na
espontaneidade, como sendo um cadinho aonde se processam as experiéncias
oriundas de varias dimensdes, tais quais a social, a sexual, a bioldgica, a
cosmica, sendo ele mais do qualquer uma destas dimensodes e distinto do
organismo individual, embora esta separacdo nem sempre seja facilmente
perceptivel. Desta forma, um baixo indice de espontaneidade-criatividade
implicaria em uma retragdo do Self, enquanto que o incremento da

espontaneidade implicaria diretamente numa expansdo que, transpassando a

*Embora MORENO frequentemente se refira a espontaneidade, inclusive no texto a
que se refere este paragrafo, julgo que ndo cabe mais hoje em dia falarmos em
espontaneidade isoladamente, mas sim em espontaneidade-criatividade que melhor
reflete a acdo dramatica comprometida. Porisso, opto sempre pelo uso desta forma.



propria pele do individuo, atingiria o nivel das relagdes interpessoais e
poderia ainda prosseguir sua expansao em direcdo ao Universo, tal qual seria

o caso dos homens santos.

Ou nas palavras de Naffah N  a espontaneidade engendra individuo e
situagdo como dois podlos de uma mesma unidade: como esforgo de auto-
superacao em fun¢do do confronto com a situagdo presente, ela é, a0 mesmo
tempo, acdo que se lanca na propria situagdo para transforma-la, tornando-se

entdo espontaneidade-criativa.

A expansdo do Self pelo incremento da espontaneidade-criatividade
ocorre pela liberagdo da dramatis personce antes aprisionada na auséncia de
espontaneidade, possibilitando entdo o desenvolvimento de novos projetos
dramaticos, quer pela atualizacdo necessaria de projetos antigos, quer pelo
estabelecimento de novos projetos ou novos vinculos. Pois, como demonstrou
Perazzo, o projeto dramdtico tem um cardter e uma fun¢do
fundamentalmente dindmicos na estrutura de qualquer vinculo. Ha
intrinsecamente nele, de fato ou potencialmente, uma inegavel fluéncia
vincular dependente das possibilidades co-criativas do vinculo em
questdo."™ Isto nos faz pensar ser o projeto dramdtico o canal de expressdo
de Selves interagindo espontaneo-criativamente, nao mais na perspectiva dos
organismos individuais, mas sim na perspectiva bem psicodramatica da

relagdo e do vinculo.

E importante, entretanto, observar a importante distingdo que Naffah
N° aponta entre a espontaneidade instintiva e a espontaneidade criativa, a
primeira estando a servigo da manutengdo da ideologia vigente, uma vez que
tem uma fun¢do mais de preservagdo do que de transformacao, prende-se a
realidade mais imediata, concreta, tosca, sem alcancar a
pluridimensionalidade que ¢ caracteristica da capacidade humana de situar-se
no virtual. Entretanto, ¢ esta espontaneidade instintiva uma tentativa (ainda
que frustrada) de recuperagdo da relacdo de interioridade com o mundo e,

ainda segundo Naffah N° o seu movimento € o alicerce basico que anuncia a

10



possibilidade de espontaneidade criativa, esta sim capaz de gerar as

verdadeiras transformagdes.

Alberto, com sua Ego-auxiliar-amante, pode experimentar a forga da
espontaneidade e aperceber-se de seus desejos e emocgdes através do novo
papel que comecou a desempenhar. Esbocou novos projetos dramaticos e
pode entregar-se, ainda que parcialmente, ao fluxo de uma paixdo que lhe
trouxe a vida o prazer de viver. Nao conseguiu, entretanto, refletir, repensar e
atualizar seus vinculos antigos transformando de fato a sua realidade em um
nivel mais profundo. A espontaneidade recuperada mantinha-se no nivel da
espontaneidade instintiva, insuficiente para conduzi-lo a um maior

comprometimento entre seus significados internos e sua vida.

3° Ato: O BOM FILHO A CASA TORNA

Quando a situaciio vivida por Alberto torna-se conhecida
pela esposa, esta mobiliza os pais do cliente formando um bloco
familiar que age intensamente no sentido de “convencer” o paciente
a continuar na relacio anterior de casamento, chegando a telefonar
para mim questionando “como eu deixava?” meu cliente fazer o que

estava fazendo!

Nesta ocasido o paciente, bastante angustiado, conta em uma
sessio que sua verdadeira mie havia largado seu pai por outro
homem quando ele tinha 6 anos, e que desde entiio seu pai proibira
que qualquer pessoa falasse a respeito dela, e a quem o paciente
nunca mais vira! Recusa-se (como de praxe) a um trabalho
psicodramatico da situacio e manifesta um desejo ambiguo de
procurar a mie, pois tem o receio de que sejam na verdade duas
pessoas estranhas uma para a outra. Nao se lembra bem da saida da
mae de casa e nem se sofreu com o episédio. As sessdes a partir deste
momento foram tomadas pelos relatos das situacdes familiares de
pressio e chantagem e do desejo do paciente de continuar a viver sua

paixdo extraconjugal, até que o paciente vem a sessdo um dia dizendo

11



que nao aguenta mais a pressdo, que concluiu que nio tinha
condi¢des financeiras de separar-se definitivamente (pois o pai lhe
cortara o auxilio em dinheiro) e que concordara com a esposa e a
madrasta em fazer psicoterapia com outra pessoa, que ja vinha
atendendo as duas mulheres. Talvez no momento mais profundo da
psicoterapia, o cliente me diz que desta vez ndo tinha conseguido,
mas que pretendia se organizar para no futuro tentar buscar uma

vida com mais paixio.

Os diversos papéis que podem ser desempenhados por alguém nao
coexistem isolados uns dos outros; apresentam semelhancas em suas
estruturas e, conquanto se assemelham, podem ser agrupados em cachos de
papéis ou clusters, os quais mantém uma relagdo funcional entre si. Assim,
por exemplo, se um papel de autoridade como na relacdo professor-aluno
adquire uma maior dose de espontaneidade, outros papéis do mesmo cacho,
como patrao-empregado ou pai-filho, podem receber uma transferéncia de

espontaneidade e também se transformarem.

Bustos'' desenvolveu este conceito de clusters proposto por Moreno,
classificando-os basicamente em trés tipos: cluster I, cujas caracteristicas
principais sdo a incorporacdo passiva e a dependéncia, sdo os papéis
assimétricos em que podemos receber e, ao sermos cuidados, aprender a
conter nossas experiéncias dolorosas até que a dor passe. E esta capacidade
de contencdo que torna possivel enfrentar o risco de amar. O cluster 2 é
constituido dos papéis também assimétricos, os quais condicionam o
desempenho de papéis ativos e autébnomos. E os papéis do cluster 3 seriam
aqueles dos vinculos simétricos, fraternais e amorosos, que aparecem nos

relacionamentos adultos.

Gallias", analista junguiana, vai mais além e classifica os papéis

assimétricos’ em ligados ao arquétipo da Grande Mde, correspondentes aos

do cluster 1 de Bustos, diferenciando-os em papéis de Filho da Mde, aonde se

°E interessante notar que embora a abordagem seja Junguiana, a autora se utiliza aqui
do conceito psicodramatico de papéis assimétricos.
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aprende a receber cuidados, a ter prazer, a acessar o universo emocional, € 0s
de Mde, através dos quais aprendemos a doar, cuidar, proteger e amparar.

Equivalendo ao cluster 2, os papéis ligados ao arquétipo do Pai poderiam

ser do tipo_Filho do Pai, aonde aprendemos a respeitar limites, acatar ordens,
reconhecer as polaridades certo-errado, bom-mau, pode-ndo pode, ¢ os de
Pai, aonde praticamos exercer o poder, a discriminagdo das polaridades, a

colocagdo de limites, o exercicio do mando e da autoridade.

Quando a espontaneidade liberada de Alberto ativa a sua dramatis
personce pessoal, ele busca desenvolver um projeto amoroso, um vinculo
simétrico que se mostra, entretanto, contaminado por vinculos residuais, isto
¢, vinculos que no passado foram atuais e que se encontram desativados, mas
que serviram de modelo para padrdes atuais de relacionamentos (Aguiar' ).
Teme porisso atender ao seu desejo sufocado de reencontrar a sua mae, Filho
da Mae ferido que foi e que ¢, ficando assim receoso de poder confiar na
experiéncia de amar, questionando a veracidade e a disponibilidade da
namorada ¢ se pode, de fato, entregar-se a esta relacdo, tanto quanto aos seus
proprios desejos e sentimentos. Ao recusar-se a enxergar suas dores € seus
medos, reafirma a sentenca paterna, cuja pena por seguir os desejos ¢ o
ostracismo ¢ a morte, ndo possibilitando o surgimento da espontaneidade
criativa e condenando-se ele a si proprio a ndo recuperar o seu sentido
pessoal, interno, para sua vida e bloqueando a necessaria atualizagdo de seus
vinculos pessoais. Por ndo correr o risco de mais um abandono, continua a ser
Filho do Pai ao invés de tentar buscar uma nova situagdo em que ele proprio,
investido da autoridade de Pai, poderia fazer valer a sua lei interna,
adquirindo entdo o direito de viver espontaneo-criativamente seus novos

projetos dramaticos.

3 - Conclusao:
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Ao adotarmos o modelo processual psicodramatico de psicoterapia,
fica necessario compreender e evidenciar os caminhos pelos quais ocorre o
incremento da espontaneidade-criatividade no desempenho dos papéis. Tal
postura, de certa forma, nos aproxima do Moreno vienense, ocupado em
“treinar a espontaneidade”, determinando suas regras de funcionamento, para
desenvolver o teatro espontdneo e seus atores espontaneos. Moreno sabia que
sua proposta implicava em promover uma passagem para um universo mais
espontdneo-criativo que s6 pode ocorrer com uma profunda transformacao
individual que s6 se faz bem sucedida quando seu efeito ¢ a abertura para um
fluxo de criagdo no corpo do mundo. Em outras palavras, se o exercicio
espontdneo-criativo de papéis é, ao mesmo tempo, expressdo ¢ construcao
das individualidades envolvidas, este jogo s6 se faz nas relacdes, pelo
estabelecimento, desenvolvimento e atualizacdo dos projetos dramdticos em
questdo, com a necessaria mudanca de énfase dos valores previamente
aprendidos para outros, mais fundados no mundo interno das subjetividades

envolvidas.

Ao nos propormos, portanto, a compreensdo psicodramatica de uma
situacdo clinica, isto significa acompanhar o processo de criagdo, enquanto
expressdo de um Self criativo, o qual reflete a espontaneidade-criatividade
envolvida em todo o processo, devendo entdo resultar obrigatoriamente em
repercussdes nos devidos projetos dramdticos. Nao basta, portanto, para uma
verdadeira abordagem psicodramatica, a detec¢@o dos obstaculos psicoldgicos
a liberagdo da espontaneidade-criatividade, sendo igualmente importante nos
atermos a realizacdo e expressdo transformadora desta espontaneidade-

criatividade na criagdo e atualizacdo consistente dos projetos dramaticos.

Neste processo fica evidente que para o individuo desabituado ao
livre fluxo da experiéncia espontdineo-criativa, a transformacdo necessaria
implica também na passagem do universo aparentemente seguro ¢ imutavel
dos conceitos preestabelecidos pela cultura para um outro, aberto nio so a
transformacdo e construgdo constantes, como a ameaga de soliddo que paira
sobre cada um de nds quando nos apercebemos como seres Unicos em nossa

forma de viver, ja que isto por vezes nos coloca absolutamente contra a

14



corrente de valores das pessoas que nos cercam (e com a qual nos

identificavamos até entdo).

Assim, para qualquer individuo, a liberacdo da espontaneidade-
criatividade depende do desenvolvimento da capacidade de conter as
incertezas inerentes ao processo de criagdo e da incorporacdo, pelo Fu, da
espontaneidade-criatividade como instrumento seguro para conduzir a nossa
capacidade de interagir e de transformar, de forma que o proprio Eu adquira
flexibilidade, tornando-se também cada vez mais original, processo este se

revela somente através da relagao.

Sob a éptica da espontaneidade-criatividade, o transtorno do panico
reflete este momento da transformagdo necessaria para a aquisicdo de um
novo estado mais espontaneo-criativo que, com maior ou menor intensidade,
gera inseguranga € apreensdo, porém em uma personalidade incapaz de
conter as emogdes ¢ incertezas inerentes a passagem de um padrdo adequado
a cultura para um padrdo mais espontdneo-criativo no desempenho de

papéis.

Ao abordarmos psicodramaticamente o paciente acometido pelo
transtorno do panico devemos ter em mente, portanto, que estamos diante de
alguém que, embora limitado em seu campo de (cri)agdo, esta envolvido com
a batalha de ampliar estes seus proprios limites, ainda por descobrir quais sdo
suas novas ferramentas e qual ¢ sua nova identidade. Este processo, como o
de qualquer nascimento, necessita de um campo fértil e protetor para se
desenvolver, ja que todo nascimento ¢ fragil, exigindo do terapeuta o auxilio
para desenvolver este ambiente propicio a contengdo das emogdes emergentes,
mas devendo-se focalizar, simultancamente, os objetivos a serem
conquistados e dos quais o paciente frequentemente busca fugir, por ndo

tolerar a angustia de sua propria transformagao.
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