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O assunto supervisdo ja era do nosso interesse desde o ano anterior, 1994. Em 1995 priorizamos esse tema para o nosso
simpésio anual. Entendiamos que era importante a participagdo dos supervisores, e a sugestao, vinda da diregdo da SPPA de
unir os esforgos e realizar um simpdsio em conjunto, foi prontamente aceita. O grupo, formado em reunido de candidatos,
passou a se reunir e planejar um questionario que seria respondido pelos colegas, com o objetivo de tragar uma visdo da
situagdo na qual nos encontravamos com relagdo a supervisdo, suas vicissitudes nos diferentes momentos e etapas do
processo de formagéao.

Esse objetivo foi modificado e a comissdo deixou de pensar no aspecto “administrativo” da realizagdo do simpésio, ficando esse
a cargo exclusivamente da SPPA, passando a se deter na elaboragédo do instrumento que permitisse mostrar a realidade do
candidato na supervisdo oficial. Com a nova sistematica adotada pela comissdo organizadora do simpdsio, ocorreu uma nova
alteracdo no trabalho do grupo, quando foi solicitado que fosse elaborado um relatério a ser apresentado em um painel junto
com dois psicanalistas didatas.

A comisséo discutiu a viabilidade de realizar tal tarefa. N6s ndo nos sentiamos porta-vozes dos candidatos, para elaborar um
relatério oficial representativo, mas, ao mesmo tempo, pensavamos ser importante que fosse levado ao simpédsio algo que
permitisse pensar sobre a supervisdo desde o ponto de vista do candidato. Assim, o grupo de trabalho resolveu assumir essa
responsabilidade, pensando que o relatério serviria para iniciar um debate e favorecer nosso crescimento no processo de
formacéo e da propria SPPA, em sua evolugéo e, em especial, do nosso Instituto.

A partir desta introdugdo em que procuramos mostrar o caminho percorrido pelo grupo na elaboragao deste relato, passamos a
articular nossas idéias sobre o tema, tomando como referéncias tedricas alguns trabalhos de Horn, Arlow, Ekstein e Wallerstein,
citados por Grinberg, Vollimer F° Eizirik e Romanowski, optando, porém, por relatar nossas experiéncias enquanto
supervisionandos.

Entendemos supervisdo baseados no conceito de Horn (1957, apud Grinberg, 1975) como um processo complexo que se da
entre um analista experiente e outro com menor experiéncia, cujo objetivo é o de capacitar esse Ultimo a ser o mais efetivo
possivel em sua tarefa de beneficiar o paciente. Nesse sentido, destacamos o conceito de “generatividade” de Erikson, segundo
o qual uma geragéao transmite a outra seus conhecimentos e a forma de pratica-los.

Concordamos com a posi¢ao de Adow (1963, apud Grinberg, 1975) em que a supervisao € um processo de aprendizagem que
se da sobre o estudo conjunto do material que descreve a interagao entre um paciente e seu terapeuta.

Mas, ja de acordo com Ektstein e Wallerstein (1958, apud Grinberg, 1975), na supervisdo se da a inter-relagdo de quatro
elementos (supervisor-candidato-paciente-diregao do Instituto) ao que Grinberg acrescenta ainda a presenga do analista didata,
0 que configura um sistema bem mais complexo do que aqueles diadicos ou triadicos.

Assim, numa situagéo ideal, a supervisao visaria o conhecimento cientifico e o acesso ao método psicanalitico; entretanto,
considerando a complexidade dessas inter-relagbes, pensamos que nem sempre 0 processo acontece sem intercorréncias.
Nesse sentido, gostariamos de enfocar, neste relato, alguns aspectos das vicissitudes do processo de supervisdo, do ponto de
vista do supervisionando. Para isso, nos basearemos nas vivéncias deste grupo, bem como em situagdes observadas e trazidas
por colegas, embora sem darmos ao material um tratamento cientifico estrito.

A psicanalise tem uma particularidade que talvez ndo compartilhe com outras disciplinas cientificas, isto é, a formagéo. Essa nao
equivale ao ensino, e evidentemente ndo poderia reduzir-se a ele. A nossa formagao constitui um conjunto que se da em trés
dimensdes, desde a analise didatica, a aprendizagem tedrica e o inicio dos trabalhos clinicos sob supervisao, possibilitando ao
candidato desenvolver sua identidade profissional, bem como fornecendo-lhe preparo e treinamento do método psicanalitico.

€ no trabalho clinico com o paciente que nos confrontamos com a nossa fungéo, com nosso oficio. Nesse sentido, € na pratica
clinica que desenvolvemos e definimos nossa identidade. Sendo assim, € grande a expectativa com os casos de supervisao,
principalmente tratando-se do primeiro paciente.

Ao escolher o supervisor, dentre os membros qualificados da instituicdo, o candidato é influenciado por varios fatores.
Gostariamos de levantar alguns aspectos subjacentes e envolvidos nessa escolha, de um ponto de vista reflexivo.

Pensamos que varias caracteristicas intervenham no momento da escolha e, entre essas, destacamos a impresséo causada no
candidato pela capacidade pessoal e profissional do didata, sua linha tedrica, o relacionamento pessoal. Entretanto, a par da
busca do conhecimento, observamos necessidades inconscientes explicitas ou implicitas também presentes na escolha do
supervisor. Desse modo, pensamos que o candidato é sensivel a influéncia do supervisor na instituigdo, ao seu relacionamento
com o analista do candidato, ao seu comportamento sedutor, entre outras.

As caracteristicas pessoais do candidato determinam ativamente a escolha do supervisor, sendo incrementadas pela
inseguranca e necessidade de continéncia implicadas nesse momento.

A seguir, torna-se importante a selegao do paciente, elemento que vai permitir o desenrolar dessa relacdo. Dependendo da
experiéncia clinica do candidato, essa indicagao ficarda mais a cargo do supervisionando ou do supervisor. A chegada do
paciente é geralmente vivida com muita expectativa. O desejo de fechar o contrato e iniciar a analise € acompanhado de
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tensdes além das comuns em outros casos, ja que € na pratica clinica que o candidato experimenta o papel de analista buscado
na formacéo, até entdo tedrica. A preocupagao de ndo se atrasar no percurso da formagao, bem como nao ficar para tras entre
os colegas, torna esse momento ansiogénico.

Constatamos que, frente a essas peculiaridades, muitas vezes o candidato se vé mobilizado no trabalho com o paciente de
supervisao, tendendo a facilitar aspectos do contrato e interferindo em sua atividade interpretativa. A pressa pode levar a
avaliagdes superficiais e precipitagdes na decisdo de iniciar a analise.

Com freqiiéncia, a facilitacdo na reducédo de honorarios e adequacgao de horarios ja vai estabelecendo uma inversdo no vinculo
paciente-analista, no qual esse se coloca de forma dependente do outro e vivenciando como ameaga situagbes resistenciais
inerentes a analise — “Nao posso perder este paciente, tenho que completar as 100 horas” — Esse € um pensamento, presente
na analise desses pacientes, sobre o qual vale a pena pensar em que medida interfere na apreensao e aplicagao do método
psicanalitico. Identificar essa situagédo é fundamental para a experiéncia de aprendizagem e o atendimento efetivo do paciente.
A supervisdo tem uma fungao importante no auxilio ao candidato frente a tais ansiedades, sem nos referirmos a analise pessoal.

Uma vez selecionado o paciente, e seguindo a linha de raciocinio presente na escolha do supervisor, supomos que,
dependendo das variaveis sobre as quais se estrutura a escolha desse, poderao se estabelecer diferentes padrées de relagao
entre a dupla, de acordo com motivagdes conscientes e inconscientes do candidato e da resposta a essa de parte do supervisor.

Desse modo, nos questionamos sobre os propdsitos envolvidos na relagdo supervisionando-supervisor. Pensamos que, de
parte do candidato, algumas das diferentes aspira¢gdes podem estar presentes. Por um lado, a busca de conhecimento cientifico,
0 acesso ao método psicanalitico, a conclusdo de uma etapa da formagéao e, por outro, a aprovagédo do supervisor, fantasias
como as de uma relagdo com um analista didata onde se expressem outros aspectos que os ausentes na analise pessoal,
desejo de obter influéncia na Instituicao, desejo de agradar ao seu analista ou de se opor a esse, etc.

No entanto, tais aspiragdes de diferentes niveis por si sé ndo determinam o carater da relagdo que vai depender da
correspondéncia ou ndo do supervisor. Assim, dos propositos manifestos, bem como dos padrdes inconscientes que se formam
entre a dupla, resultam diferentes tipos de alianga para levar a cabo a tarefa de supervisao.

No desenrolar do processo de supervisao, a interagao da dupla pode levar a acertos ou desacertos, e embora situagdes de
conflitos raramente se tornem evidentes, ocorrem comentarios a posteriori sobre desejos de “ter podido trocar de supervisor”, ou
de que néo o fizeram pelo prejuizo que acarretaria a formacgao, ou por tornar publicas situagoes dificeis.

Refletindo sobre a supervisdo e tendo em conta que essa abarca vivéncias de dois periodos de aproximadamente dois anos e
meio cada um, observamos diferencas marcantes entre as experiéncias dos candidatos durante a primeira e a segunda
supervisao.

Certamente a primeira supervisado implica um montante maior de expectativas e angustias ligadas a verificagao das capacidade-
incapacidades do candidato frente a oportunidade de desenvolver um tratamento analitico assistido pelo supervisor. Também
esta em jogo a possibilidade de ser admitido e reconhecido na comunidade de sua instituicdo. Desse modo, observamos uma
tendéncia dos candidatos a ter uma compreensdo mais tedrica, bem como maior dificuldade no manejo técnico desse caso.
Como consequéncias dessas vicissitudes, observamos que os primeiros casos podem sofrer interrupgdes, redugdo do nimero
de sessbes ou abandono apos o término da supervisdo. O candidato pode se sentir induzido a assumir uma atitude de “cumprir
o carné” como forma de lidar com essa situagdo ansiogénica. Nesse sentido, a evolugdo da analise pessoal, a ampliagado da
pratica clinica, a observagédo e discussdo do que ocorre com outros colegas, a continéncia do supervisor, resultando no
fortalecimento da identidade psicanalitica, sdo elementos que contribuem para a elaboragéo dessa etapa.

Na maioria dos casos, o transcurso da segunda supervisdo nao implica no mesmo grau de dificuldades.

Uma das possiveis vicissitudes do processo de supervisdo é a interrupgdo do tratamento por parte do paciente antes do
cumprimento dos requisitos institucionais, pois, apesar dessas situacdes fazerem parte da nossa pratica clinica, tratando-se dos
casos em supervisao, as consequéncias objetivas e subjetivas sdo maiores.

Para entendermos e tentarmos avaliar a importancia e o significado, para o candidato, da interrupgéo da analise sob supervisao,
precisamos considerar diversos aspectos implicados desde os custos com o pagamento do supervisor, dos muitas vezes baixos
honorarios pagos pelo paciente — caso de supervisdo, passando pelo fator tempo, horas dispensadas no preparo da supervisao,
outras dedicadas ao estudo do caso até a elaboragéo dos relatdrios e da prépria supervisao.

Além desses aspectos externos, relativos ao que se poderia chamar de parte objetiva, parecem-nos mais significativos os
aspectos relacionados com o significado, com a avaliagédo do trabalho que esta sendo desenvolvido e que foi interrompido. Na
maioria das vezes, a interrupgdo é vista como fracasso do candidato e produto de erros técnicos, manejos inadequados,
interpretagdes precipitadas, incompletas, fora do timing, etc..

Embora as situacgdes de interrupgéo de andlise sejam propicias a aprendizagem e ao crescimento do candidato, quando bem
tratadas na analise pessoal do mesmo e trabalhadas na supervisao, elas terminam sendo, muitas vezes, situagdes que
despertam sentimentos de menosvalia, de derrota e de revolta.

€ inevitavel a comparagao com outros colegas candidatos, ficando exacerbada a competicdo e a inveja “dos que ndo perdem
pacientes” e que acabam, dentro do tempo previsto, as exigéncias da superviséo.

Sendo uma vivéncia extremamente significafiva, fica o candidato envolvido ansioso “para acertar com o proximo paciente”, o
que, por sua vez, pode levar a novos erros de avaliagéo e selegéao.

Pensamos ser fundamental, nessas situagdes de interrupgédo, a continéncia, os conhecimentos e a experiéncia do supervisor,
aliados a capacidade do candidato de reconhecer suas qualidades, bem como as dificuldades da situagao.

A solidez da alianga de trabalho j& estabelecida entre o candidato e o seu supervisor, juntamente com a analise pessoal do
candidato, favorecem que essa dificil situagdo passe a ser uma experiéncia que levara a aprendizagem, desde que os fatores
que causaram a interrugado sejam compreendidos.



Caso contrario, a situagdo é propicia para desenvolver insegurangas, desconfiangas que interferem no desenvolvimento da
formagao do candidato e no seu relacionamento com os seus pacientes, seus colegas, seus professores, supervisores, com a
profissédo e com a instituigdo de um modo geral.

Desde que a situacdo de interrupgao seja adequadamente elaborada, o que envolve a superagédo do luto que ela significa,
pensamos que a fungéo psicanalitica se desenvolve e se fortalece em todos os envolvidos no processo.

Concluindo, queremos salientar o papel de modelo de identificagdo do supervisor, uma vez que a experiéncia emocional vivida
pelo candidato junto com o supervisor, de compreender a transferéncia, o obstaculo ou o acréscimo que a contratransferéncia
possa representar, bem como a discussao diagndstica em termos genético-dindmicos, o entendimento e manejo de atuagdes e
impasses representam vivéncias mercantes para o candidato.

A partir da internalizagao de diferentes modos de funcionamento como analista em formagéo, cada um vai elaborar sua sintese
pessoal, lastreada nas identificagbes e posteriores desidentificagbes com seus modelos, para adquirir um estilo proprio e
alcancgar a autonomia inerente ao estabelecimento de uma identidade psicanalitca.
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