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RESUMO: A andise dos textos referentes ao periodo de 1887 a 1896
indicagque o método psicandliticofoi construido gradud mente, atravésdas
experiéncias que Freud teve naclinica. O método inicia mente usado por
eleerao método catartico de Breuer, baseado nahipnose, o qual foi sendo
gradualmente modificado, a partir de tentativas de intervencbes
diferenciadas na clinica, aé que desenvolvesse 0 método de associacdo
livre. Ao trabadhar com o0 método catértico, Freud deparou-se com alguns
problemas. em primeiro lugar, nem todos 0s seus pacientes eram
hipnotizaveis, e, depois, encontra dificuldade em obter curas efetivas, ja
queo método catéarticolidavagpenascom ossintomeas, endo comaetiologia
daneurose. Depois de abandonar ahipnose, passou autilizar atécnicada
pressdo, que consistiaem pressionar atestado paciente e solicitar que, de
olhosfechados, se concentrasse, afim de recuperar alembranca perdida.
Essa técnica smulava o estado hipnético, que naquele momento da
teorizacdo freudianaeravisto como umaexpansdo daconsciéncia Assm,
a construcdo do método psicanalitico se deu a partir da ado¢do e
modificacdo do méodo catartico, passando pelas técnicas da pressio e
concentracdo, até a descoberta da associacao livre,
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ABSTRACT: The analysis of the texts referring to the period from
1887 to 1896 shows that the psychoanalytic method was devel oped
gradually on Freud’sclinic experiences. Themethod initially used by
him, the Breuer’s Cathartic M ethod, based on hypnosiswas gradually
modified through daring interventions and attemptsuntil it devel oped
the free associ ation method. Working with the cathartic method, Freud
faced a few problems: first, not al his patients were able to be
hypnotized, and due to the impossibility of cure, since the Cathartic
method deals only with the symptoms and not with the neurosis

etiology. After forsaking hypnosis, he starts to use the pressure
technique, which consisted on pressing the patients' forehead in order
to rescue the lost memories. That technique simulated the hypnotic
state, and at that moment of Freudian theorization was observed asa
conscience expansion. Thus, the development of the psychoanalytic
method started from the cathartic method' s modification, going through
pressing and concentration’s techniques, until discovering the free
association.

KEY-WORDS: Epistemology; Psychoanalysis; Psychoanalytic
method; Free association.

INTRODUCAO

O presente estudo tem por objetivo esclarecer o desenvolvimento do
método psicanalitico e como este se deu no periodo que vai de 1887 a
1896. Espera-se, com ele, poder contribuir para a compreensdo de um
componente fundamental da psicandlise: 0 méodo daassociacéo livre.

2 DESENVOLVIMENTO

Como apontaAssoun (1983), Freud baseia-senaciéncianatura para
criar apsicandise, endo aconcebeforadesta. Assim acabapor construir
apsicandlise através de tentativas que confluem na criaco do método
de associacdo livre.

A histeria veio a contribuir largamente para o surgimento da
psicandlise, pois é na clinica da histeria que Freud (1996a) comeca a
entrar em contato com as carénci as apresentadas pel asteoriase métodos
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de estudo da mente entéo existentes, e é a partir dessa clinica que ele
comegaacongtruir seu proprio método de andlise damente.

21 FREUD E O METODO CATARTICO

Inicid mente, Freud utilizavano tratamento de seus paci enteso método
catartico, desenvolvido por Josef Breuer (1842-1925), que dispunha da
hipnose para ampliar-lhes o campo da meméria, possibilitando assm o
tratamento. Deacordo com Freud (1996b), no método catartico o paciente
era hipnotizado e levado alembrar-se da histéria do desenvolvimento de
suadoenca; erareconduzido até o momento das primeiras manifestacbes
deseu sofrimento, ou s, até acenatraumética, eincentivado arevivé-la
de forma adequada, liberando areacéo afetiva que na época davivéncia
do trauma, por dgum motivo, ndo foraefetivada.

O método de Breuer é aplicado com sucesso também em outras
neuroses, e ndo sH nahigteria. Freud condtata, ainda, que as neurosestém
origem em fatores sexuais, e faz criticas ao diagndgtico de histeria por
quaquer de seus sintomas, 0 que resulta na mistura dos mais variados
sintomas, abarcando asmais diversasformas de perversio e degeneracdo
sobadenominacdo dehigteria. Porisso propde, pararesolver esseproblema,
a exigéncia de neuroses mistas; porém busca a identificaco de casos
puros, consideradostipicos, dos diferentes quadros de neurose.

Para Freud (1996h), 0 método catértico € capaz de eiminar qual quer
vestigio de sintomas higtéricos, mas impotente contra a neurastenia, e
raramente prestaalixilio naneurose deangUgtia, poisnéo atinge as causas
da higteria, podendo surgir outros sintomas no lugar dos ja eliminados.
Freud observaaindaque o método catartico ndo se gpresenta eficiente na
psicose higtérica(casos maisagudos). AfirmaFreud (1996b, p. 276-277):

E isso porquemeinclino aarriscar aafirmacéo de
gue esse método €, em termos teoricos,
perfeitamente capaz de diminar qua quer sntoma
histérico, ao passo que, como sera féacil
compreender, eleéinteiramenteimportantecontra
osfendmenos da neurasteniae s raramente e por
vias indiretas, € capaz de influenciar os efeitos
psiquicos da neurose de angustia. Sua €ficécia
tergpéuticaem qual quer caso especifico dependera,
por conseguinte de os componentes histéricos do
quadro clinico assumirem ou ndo umaposi¢ao de
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importénciapraticaem comparaco com 0Soutros
componentes neurdticos.

Apesar da ressténcia dos pacientes ao método catartico e de este néo
curar defato ahigeria, €endo deve ser desconsiderado, poisé eficiente na
eliminaco dossntomashistéricos, deixando o pacientegpto paraotraba ho.
Freud (1996b) congtata que na higeriacrénicadeve-se estimular o sstema
nervoso do pacientearesitir, eo méodo catarticovemauxiliar notratamento
neste aspecto, jaque, diminando o Sntoma, permite que as energias antes
direcionadas para este venham a somar-se com outras, na tentativa de
solucionar o problemaem suaorigem. |sso gudariaaevitar osurgimento de
novas sintomas, jaque o ponto de formacdo deum sintomasetornafragil.

No método catartico o médico precisa dedicar-se ao paciente por um
grande periodo de tempo, e deveriahaver afinidade entre osdois, médico
epaciente. Segundo Freud (1996b), com aguns pacientesard acdo pessod
deveriaassumir o primeiro plano, paraque se criassemlagosde confianga,
jaque, ao desconfiar dosrumosparaos quaisainvestigacao do médico se
direcionava, muitos paci entes acabavam abandonando o tratamento.

A concordanciaeaatencaointegraisdospacientes
s80 necessarias, mas, acima de tudo, é preciso
contar com sua confianga, visto que a andlise
invariavelmente leva a revelacdo dos eventos
psiquicosmaisintimose secretos. Grande niimero
dos pacientes que se adequariam a estaformade
tratamento abandona o médico téo logo comegam
a suspeitar da direcéo paraa qua ainvestigacdo
estaconduzindo (FREUD, 1996b, p. 280).

Apesar, porém, de ter adotado o método catértico criado por Breuer,
Freud deparou-se com dificuldades ao usa-lo no cotidiano daclinica. Uma
das principais eraque ndo conseguia hipnotizar aguns de seus pacientes.
De acordo com Honda (1999, p. 31),

€ especidmente no relato do caso Miss Lucy R,
realizado em 1892, e nasegundaparte do capitulo
técnico que encerraaobraconjunta, que Freud ex-
pdeo problemacomoqua sedeparava: ofaoirre-
cusave, pelo menosdentro doslimitesdesuades-
treza, denem todos os seus pacientes serem hipno-
tizavei's, o queimpossibilitavaaredizacao do pro-
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deandiseconformeorigina mente proposto
por Breuer. Diante de tais dificuldades Freud via-
se obrigado arenunciar atécnicahipnética.

2.2 EM DIRECAO A UM NOVO METODO

Freud (1996b) comega a buscar uma melhora no método, e condata
que, unindo o método catartico de Breuer com o método derepouso deWeir
Mitchdll, atingia melhores resultados. Mesmo assim, 0 método ainda
gpresentavalimitagdes, e as pessoas que Ndo eram hipnotizaveisou tinham
forteresigénciaahipnosendo podiam ser tratadas pel o método catértico, ou
sga, ndo recebiamtratamento, jagque néo haviacomo expandir suamemoria.

Eu precisava da hipnose para ampliar-lhes a
memodria, a fim de descobrir as lembrancas
patogénicas que ndo estavam presentes em seu
estado comum de consciéncia. Assim, eu era
obrigado adesitir daidéiadetratar taispacientes,
ouameesforcar por promover essaampliacéo de
outraforma. (FREUD, 1996b, p. 182).

Segundo Honda (1999), uma das fontes de inspiracdo de Freud para
avancgar na construcéo de um novo método encontra-se em Bernheim.
Sabe-se que, além de estudar com Charcot, Freud também visitavaoutro
hipnotizador francés, Hyppolite Bernheim. Em visitaa Nancy, em 1889,
Freud teriapresenciado certosexperimentosem que Bernheim, gpdshipnoti-
Zar umapacienteeinduzir certoscomportamentospor sugestéo, despertava
aeainterrogavaacercade seu comportamento durante o estado hipnatico.
Como era esperado, a paciente afirmava ndo se lembrar de nada.

Mas Berheim insistia e assegurava-lhe que se
recordariadetudo, e colocando amép sobreatesta
da paciente eis que tudo era despertado! Assim,
contrariando todas as expectativas, a paciente
mostrava-se capaz de recordar, em vigilia, as
vivéncias ocorridas no estado de sonambulismo
hipnético (HONDA, 1999, p. 32).

Freud (1996b), entdo, passou ainsigtir com seus pacientes paratestar
até onde iaa capacidade de memdria destes sem ahipnose, ecomvisaa
iS50, ingtavaparaquelembrassem dea go reacionado asuapatologia. De
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inicio encontrou forte resi sténcia, mas aos poucos 0 paciente comecavaa
lembrar-se. Freud (1996b) pediaque o paciente se deitasse efechasse 0s
olhos(smulando umahipnose), degando queisto o gudariaaconcentrar-
se melhor. Aos poucos percebeu que a resisténcia apresentada pelos
pacientes tinha a mesma origem da prépria neurose. Tornou-se claro um
processo de defesa, que ocorria devido ao sofrimento psiquico que estas
lembrancas esguecidas traziam para a consciéncia.

Quando, em nossa primeira entrevista, eu
perguntava a meus pacientes se recordavam do
quetinhaoriginalmente ocasionado o0 Sntomaem
questo, em aguns casos des diziam ndo saber
nadaaesserespeito, enquanto, em outros, traziam
abailaago quedescreviam como umalembranca
obscura e ndo conseguiam prosseguir. [...] eume
tornavaingstente - quando Ihes asseguravam que
eles efetivamente sabiam, que aquilo Ihesviriaa
mente - entdo, nos primeiros casos, ago de fato
Ihes ocorria, e nos outros a lembranca avancava
maisum pouco. Depoisdisso euficavaaindamais
indstente: dizia aos pacientes que se deitassem e
fechassem deliberadamente os olhos afim de se
“concentrarem”—o quetinhapel o menosalguma
semelhanca com a hipnose. Verifiquel entéo que,
sem nenhumahi pnose, surgiam novaslembrancas
gue recuavam ainda mais no passado e que
provavelmente se rel acionavam com nosso tema.
Experiéncias como fizeram-me pensar que
seria de fato possivel trazer a luz, por mera
insisténcia, 0s grupos patogénicos de
representacles que, afinal de contas, por certo
estavam presentes (FREUD, 1996b, p. 282-283).

Naseqiiéncia, claramenteinspirado em Berheim, Freud (1996b) passa
a utilizar-se da técnica da “pressdo natesta’. Pressionando a testa do
paciente, pede a este que Ihe relate aidéia ou imagem que Ihe ocorre,
gue a descreva sgja qual for, e sempre da ao paciente a certeza de que
algo lhe ocorrerad. Segundo Freud, este méodo nunca falhou, sempre
gpontando um caminho paradesenvolver ainvestigacdo sobreapatologia
A pressio digtrai 0 pacientedereflexfes conscientes, ejaqueaassociacdo
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com os fatores patogénicos parece estar sempre “amao”, SO € preciso
retirar do caminho os obstacul os, ou sgja, avontade do paciente.

O que emerge sob a presséo de minha m&o nem
sempre éumalembranca‘ esquecida’ ; apenasnos
casos maisraros é que as lembrancas patogénicas
reaisacham-setéo facilmenteamao nasuperficie.
E muito mais freqiiente o surgimento de uma
representacdo que € o o intermediario nacadeia
de associacdo entre a representacdo da qual
partimos e a representacdo patogénica que
procuramos. ou pode ser uma representacdo que
congtitui 0 ponto de partidade umanovaserie de
pensamentos e lembrangas, ao fim da qual a
representacéo patogénica sera encontrada.
(FREUD, 199b, p. 286)

A pressao pode trazer lembrancas que estejam associadas a
representacdo que o paciente afirma ndo lembrar e com a qual diz ndo
ter feito nenhumaligacéo. Estefato sugereaexigénciadeumainteligéncia
fora da consciéncia do paciente que mantém o materia psiquico em
ordem para tornar-se consciente.

2.3 A APLICACAO DA TECNICA DA PRESSAO

O método da pressdo € usado repetidas vezes e aponta para
lembrancasligadas alembranca patol 6gica. Assim o auge deste método
consiste N0 momento em que O paciente entra em contato com
pensamentos que nem ao menos reconheciacomo Sseuse que nem sequer
se tornaram conscientes. Segundo Freud (1996b), é o reconhecimento
dessasidéiasquelevaao fim daandise e aeliminacéo de seussintomas.

Em um primeiro momento atécnicadapressio é eficaz, maslogo o eu
ou ego volta a se defender. A pressio pode falhar por duas causas. A
primeiraéaexpectativado paciente, caso em quesedeverepetir apressao
eingdtir; por outro lado, podetambém ocorrer resisténciado pacienteem
dizer o quelheocorreu. Neste Gltimo caso deve-seind tir, apresentando o
método comoinfaivel, o que acabalevando o pacienteaignorar acensura
efdar. Quanto maisafdado paciente sedistanciado momento dapressao,
mais se deve desconfiar das informagBes dadas, pois ele pode estar
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dterando-as. Lembrancas patogénicas costumam aparecer comard utancia
do paciente e com a gparéncia de serem sem importancia

Pacienteshigtéricosquesan “visuas’, ou sga, hosquaisaslembrancas
patol égicas voltam naformadeimagem, ndo of erecem tantaresisténcia
guanto pacientes que tém obsessdes. Quando as lembrancas retornam
emformadeimagem émaisfacil lidar com elasdo que quando retornam
emformadepensamento. Freud (1996b) diz serimportantequeoandista
sempre se mostre certo diante do paciente, caso contrario ficase na
dependéncia do que este quiser contar.

Pode ocorrer que o paciente afirme nadater arevelar, caso em que
oandistadeveestar atento aexpressao facia do pacienteparadigtinguir
entre a trangiila auséncia de lembrancas e a perturbadora tentativa de
repressdo. Quando uma imagem insiste em permanecer, € porque o
paciente ainda tem alguma consideracéo a fazer sobre ela. Assm a
técnica de pressdo apenas direciona o andista.

Tenta-se dar a0 paciente assisténciahumana, atéo
ponto em queisso é permitido pelacapacidade da
propria personalidade de cada um e peladose de
compreensdo que e possa sentir por cada caso
especifico. E uma precondiczo essencia paratal
atividade psiquica que tenhamos mais ou menos
adivinhado anaturezado caso e osmotivos dade-
fesaquenedeauam, efdizmenteatécnicadeinss
ténciae dapressio noslevaaesteponto. [...] o pa
cientesd selivrado sintomahistérico ao reproduzir
as impressdes patogénicas que 0 acusaram e ao
verbaliz&lascom umaexpressio deafeto; eassim
atarefatergpéuticacond e unicamenteeminduz-
lo a agir desta maneira; uma vez redizada esta
tarefa nada resta a0 médico corrigir ou eliminar
(FREUD, 1996b, p. 296). (grifo doautor)

Devemos, detarte, induzir o pecienteaverbdizar e sentir novamenteas
recordages patogénicas, paraliberté-lo. Deve-se asim exercer influéncia
psiquicasobreo paciente. Hatambém um fator afetivo: ainfluénciapessod
do médico, que ndo deve ser desconsiderada, sendo, asvezes, alnicacoisa
capaz de derrubar asresisténcias do paciente. A higteriasurge, portanto, de
um processo de defesa, pelo que Freud (1996b), nesse periodo, adenomina
“higeriadedefesd’. O quemaissurpreendeéqueasinformagies causadoras
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da doenca et acessiveis e em ordem, para virem a consciéncia. Ficaa
divida se esta organizac@o se d na recuperacéo da doenca. Mas néo s
deveesperar ahigteriacom um sintomadnico. A higeriamonossintomética
€ uma estrutura unicelular, se comparada com as neuroses com as quais se
trabaha “O materia psiquico nestes casos de histeria gpresenta-se como
umaegtruturaemvaiasdimensdes]...]” (FREUD, 1996b, p. 300), organizando-
secomoumnideo ondeestéo asiddaselembrancasrd acionadasapatologia,
easuavoltahdmateria organizado em triplice dimensionamento, o qua
precisaser trabahado durante aandise.

3 ALGUMAS CONSIDERACOES

Os"arquivos’ damemoriadospaci entes sfo extremamenteorganizedos,
emumacronol ogiaperfeta Atrapaham otraba ho, poisao seremlembrados
invertem aordem daqud alembrancase origina. A presentam umaordem
inversa, naqual alembranca mais recente encontra-se como umacapae
aofind seencontraraalembrancacom aqual tudo comegou. Cada” arqui-
VO’ destegpresenta”temas’ queestdo digpostosemtorno do niicleo patogé-
nico. Estes“temas’ est&o organizados em camadas que apresentam tanto
maior grau de resisténcia quanto mais proximas estiverem do nlcleo. A
| 6gicadiferenciadaquefoi expostaagpresentacomo queumfioreto, curvo,
€tc., mas sempre continuo; jao pensamento, aidéa, éinterrompidaetem
Ziguezaguesintermindve's, gpesar detambém avancar ssmpreparao centro.

A cadeia légica ndo corresponde apenas a uma
linha retorcida, em ziguezague, mas antes aum
sistema de linhas em ramificacdo e, mais
particularmente, a um sistema convergente. Ele
contém pontos nodais em que dois ou mais fios
sejuntam e, apartir dai, continuam como um s
[...] (FREUD, 199b, p. 302).

Pode acontecer que existam dois nlcleos patogénicos. Quando um
nucleo é retirado suas camadas permanecem, pois de fato a separacdo
entre pertencer ao nlcleo patogénico e ap eu ou ego é pura convencao,
jAque ndo existe. O nlcleo patogénico funciona muito mais como um
infiltrado do que como um corpo estranho.

“Dedfiladeird” da consciéncia € um termo que ganha sentido ao se
redizar umaandise como essa, como afirmaFreud (1996b, p. 303). Deve-
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sefazer o paciente descobrir como atravessar o desfiladeiro, pois mesmo
gue se dé ainformacdo sobre a patologia para o paciente, nada mudara.
No comego o paciente pode ndo reagir a0 tratamento, maslogo estara
dependente da terapia, sendo aterado por ela. Seu estado de humor
também influenciaréd. Cada sintoma deve ser tratado individua mente
paraque o paciente mostre resultados, mesmo apds chegar-se ao niicleo
patogénico. Algumaslembrancas nuncaseréo aceitas pel o paciente, nem
a0 menos reconhecidas por ele como sendo suas, mesmo depois do
término daandise. Freud questiona-se sobre a veracidade destes fatos.
Encontram-se aqui dois pontos nos quais a técnica da pressao pode
fahar. No primeiro, ou o paciente ndo tem mais nadaaser encontrado ou
acamadanaqua estamos mexendo et fora de nosso alcance, 0 que se
percebe pelaexpressdo facial do paciente. O segundo obstaculo é externo
e se gpresenta quando a relacdo entre paciente e médico esta abalada.
Esse € 0 mais dificil e também o mais encontrado, estando presente em
todasasandlises sfrias. Pode ocorrer desavencapessoal quando o paciente
sente-senegligenciado ou chegam aos seusouvidos criticasao método ou
a0 médico. Quando o paciente teme tornar-se dependente do médico, em
termos pessoais, e perder sua independéncia até mesmo sexua mente,
eda ressténcia passa a ser dirigida para o tratamento, caso em que 0s
pacientes reclamam de dor de cabeca, por exemplo, o queindicaqueeles
ndo gostam de sedeixar influenciar; ou o paciente assusta-se ao perceber
gue esta transferindo para 0 médico contelidos da andlise, o que ocorre
por meio da“fdsaligacdo” e écomum, podendo ser utilizado naandise.
Primeiro, devemosconscientizar o pacientesobreo obstaculo. Assmes-
se obgtéculo € removido, para que nos deparemos com outro maior ainda,
gueéaproducdo deinformacdo do pacientearespeito derd agbes gparente-
mente pessoals e de quem esta com aterceaira figura, que coincide com a
figurado médico. Freud (1996b, p. 315) percebeentdo quehaviaumal égica,
aqua obedeciatodo o processo: “ Em minha prépria mente, tenho muitas
vezes comparado a psicoterapia catartica com aintervencao cirdrgica.”
Ao promover estas alteracbes no método catartico, Freud (1996b)
percebe gque a hipnose ndo é mais necessaria no tratamento de seus
pacientes, poismesmo sem elade consegue avancar sobre suamemcéria,
atingindo as cenas trauméticas. Neste periodo da obra freudiana muitos
dostermos que serdo conheci dos posteriormente ndo estdo bem definidos,
muitos Ao apenas idéias que comecam a se formar e aos poucos vém
sendo congtruidas e expressas. Umadessasidéias € adaassociacao livre,
aqual terafundamenta importanciaparao método de andise freudiano.
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A congtrucdo do método da associacéo livre!, dém das tentativas de
adaptacdo e modificagdes ao método catartico, pressupde uma hova
concepcao sobre a hatureza dos Processos Psiquicos ja em operacdo na
teorizacdo freudiana. Ou sgja, foi gracas a certos pressupostos sobre 0
acontecer psiquico que asmodificagdesdiscutidas nessetraba ho puderam
ser levadas aefeto. Corrdativamente, os bons resultados obtidos com as
modificacdes efetuadas na técnica, como o abandono da hipnose,
reforcaram aguelas hipdteses tedricas. Trata-se da hipotese de que ha
processos inconscientes e que estes sdo sempre comandados por idéias
ou representacdes ligadas aos desgjos ou anseios que foram algumavez
reprimidos, sufocados e postos para fora da consciéncia. Nesse sentido,
segundo Honda (1999), o quejustificaefundamentateoricamentearegra
dalivreassociacdo € exatamente 0 conceito de representacdo inconsciente
demetaou objetivo, responsavel s por guiar 0 curso das associagies entre
asrepresentaces. Esclarece Honda (1999, p. 33) que, namedidaem que
“aatencdo ou o controle consciente sobre 0 pensamento s3o retirados ou
relativamente diminuidos, abre-se a possibilidade da ocorréncia de
pensamentosligados ao desgo inconsciente”.

4 CONCLUSAO

Ao entrar em contato com as neuroses na clinica, Freud (1996b)
comeca a usar 0 método catértico de Breuer, mas ha prética sente-se
insatisfeito com este método, pois apresentava dois problemas. em
primeiro lugar, ndo trabal hacom aorigem daneurose, curando apenaso
sintoma; em segundo lugar, era grande o nimero de pessoas hao
hipnotizaveis, que, por isso, ndo podiam ser tratadas.

Atravésdo método catéartico Freud (1996b) constréi um método que
no futuro seriaconceituado como método daassociacdo livre, o qual tem
por objetivo chegar a etiologia da neurose tratada, por meio de uma
cadeia de associacOes, as quais sdo feitas livremente pelo paciente.

O periodo estudado neste trabalho demonstra que Freud(1996b)
encontrava-se em processo de construcdo do método de associacdo livre,
portanto este méodo néo estava definido de formaclara, masjaganhava
corpo, principalmente quando Freud(1996b) percebeu que a presséo na

! Laplanche e Pontalis (1998, p. 38) definem associaco livre como o “Método que consiste
expandir indiscriminadamente todos 0s pensamentos que ocorrem ao espirito, quer a partir de
um elemento dado ( palavra, nimero, imagem de um sonho, qualquer representacdo), quer de
forma esponténea.” Porém este método também ndo estd bem definido no periodo estudado.
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testa dos pacientes ndo eranecessriae deixou de usila. Estaconstrucéo
gradud, aindainacabadanesse momento dahistériadaps candise, contribuiu
paraaelucidacio dateoriapsicanditica, pois seria através da associacdo
livreque Freud maistardetrilhariaum caminho paraoinconsciente, conceito
este que surgiria pogteriormente na obra freudiana.
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