O que é Psicoterapia? Quando ir em busca? Quem recorre a Psicoterapia?
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A Psicoterapia de Orientacdo Analitica € uma técnica advinda da Psicanalise, criada por
Freud em 1856, com o objetivo de tornar consciente aquilo que até entdo € de natureza
inconsciente para o paciente. Para tanto, o trabalho consiste em levantar a repressao no
sentido de diminuir as resisténcias e auxiliar o paciente a conectar-se com seu mundo
interno, ampliar sua suportabilidade psiquica para enfrentamentos dos seus possiveis
sofrimentos e assim ajuda-lo a desenvolver o pensamento analitico e a sua capacidade de
percepcao dos seus conflitos, sendo que, como Ultima etapa do processo, ajuda-lo a

construir solugdes transformadoras.

O critério mais pontual, para uma pessoa buscar uma ajuda psicoterapica, € quando ela
se encontra em dor psiquica, o que consequentemente possa estar produzindo muito
O6nus para sua economia emocional, além de possiveis desadapta¢gdes em alguma, ou,

algumas areas de sua vida profissional, familiar ou social.

A indicagdo da freqiéncia de tratamento pode variar de uma a trés vezes por semana, de

acordo com a necessidade e grau de sofrimento do paciente.

As queixas mais comuns observadas na pratica clinica na area de crianca sao: fobias
escolares, outros quadros de transtorno de ansiedade de separacdo, transtornos de
ajustamento, depresséao infantil, rupturas familiares e Transtorno de Déficit de Atencao e
Hiperatividade (TDA-H).

Na area da adolescéncia sdo: transtorno de conduta, quadros de laténcia prolongada,
drogadicdo, indefinicdo profissional, homossexualidade da adolescéncia, transtornos
alimentares entre outros. Nos adultos s&o: depressao, transtornos ansiosos, separacao

familiar, transtornos de humor, entre outros.

Os quadros borderline podem ser encontrados tanto na infancia, adolescéncia como na
idade adulta e podem se beneficiar com psicoterapia com alta freqiiéncia. Borderline é um
transtorno de personalidade que traz sérias consequéncias para a pessoa, seus familiares
e seus amigos proximos. Este diagndstico € também conhecido como quadro "fronteirico”
que se refere ao limite entre um estado neurético e um estado quase psicotico. Nem todos

os borderline tem todos os sintomas abaixo relacionados:
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Medo de abandono;

Dificuldade de administrar emocdes;

Impulsividade;

Instabilidade de humor;

Comportamento auto-destrutivo;

Tentativas de suicidio;

Mudancas de planos profissionais, de circulos de amizade;

Problemas de auto-estima;

Desenvolvem admiragao e desencanto por alguém muito rapidamente;
Alta sensibilidade a qualquer sensagao de rejeigao.

Existem situagdes-limite na vida de cada um de nds, nas quais nos vemos por vezes
inundados de angustias e por mais que possamos buscar 0s amigos para compartilhar na
esperanca de sermos ouvidos e de encontrarmos respostas para tantas inquietagdes,
ainda assim, pode nao ser suficiente, para dar conta de um entendimento mais profundo
do que possa estar acontecendo no nosso interior, consequentemente sem condi¢gdes no
momento de lancar mao de recursos pessoais para o enfrentamento de importantes
demandas, € neste contexto que surge a importancia de reconhecermos a nossa limitacéo
e aceitar que precisamos de ajuda de um especialista da area da saude mental. Este
profissional estara habilitado para efetivamente ajudar o paciente, desde que tenha
cumprido o tripé fundamental para formacao de um psicoterapeuta de orientacédo analitica.
Que sao: anos de formagcdo em Psicoterapia Psicanalitica, contemplando estudos
profundos em Psicanalise teoria e técnica; supervisdo sistematica de casos clinicos com

profissionais da mesma area experientes e; analise pessoal.

E um direito do paciente querer conhecer a formacdo do psicoterapeuta escolhido, uma
vez que isto determinara o nivel de aprofundamento do trabalho a ser realizado. Um
psicoterapeuta bem preparado estara apto a oferecer ao paciente uma escuta apurada da
sua narrativa emocional, desde uma comunicacio explicita até todos os tons do siléncio
advindos do paciente, uma leitura analitica dos fendmenos intra e inter-psiquicos, uma
interpretacao do material manifesto (Cs) e latente (ICS), além de manter uma neutralidade
técnica sem deixar de utilizar sua capacidade empatica que é a possibilidade de se
colocar no lugar do paciente para melhor compreendé-lo, sua capacidade de reverie,
funcdo esta que acolhe e contém as ansiedades do paciente desde as mais primitivas
decodificando-as, transformando-as e devolvendo ao mesmo tempo com significados, ou
seja, o terapeuta tem como missao fundamental ser interprete de toda gama de emogodes
que o mundo interno do paciente, e ali, na relacdo terapéutica que o paciente podera
reviver, reeditar todas as situagbdes passadas e significativas de sua vida que permitirdo o

desenvolvimento de sua “historizacdo” e consequentemente de sua subjetividade.



