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RESUMO

Este artigo propde uma analise psicodinamica da gestagao decorrente de estupro, articulando conceitos
psicanaliticos com os impactos fisicos, psiquicos e sociais dessa vivéncia traumatica. Sabe-se ja que a
gestagdo ¢ um momento de grande mobilizagdo psiquica, que desencadeia mudangas fisicas,
psicoldgicas e sociais, contudo, a gravidez decorrente de estupro € um agravante para este periodo e
pode tornar essa vivéncia ainda mais ameagadora para o psiquismo da mulher. Ao problematizar o
ideal de maternidade, o texto questiona normativas sociais que desconsideram o desejo da mulher,
destacando a importancia de escutas clinicas empdticas, ndo moralizantes e que respeitem a
subjetividade da mulher. Enfatiza-se a necessidade de garantir a essas mulheres o direito a escolha —
seja pela continuidade da gravidez, ado¢do ou abortamento previsto em lei — considerando o papel
essencial do cuidado institucional e da rede de apoio na constru¢do de novos sentidos frente ao trauma.
A maternidade, neste contexto, ¢ apresentada como uma possibilidade, € ndo como uma imposicao,
abrindo espago para experiéncias diversas e complexas de ser mulher, gestar e (ndo) maternar.

Palavras-chave: Maternidade. Trauma. Violéncia sexual. Gestacao decorrente de estupro.
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ABSTRACT

This article proposes a psychodynamic analysis of pregnancy resulting from rape, articulating
psychoanalytic psychoanalytic concepts with the physical, psychic and social impacts of this traumatic
traumatic experience. It is already known that pregnancy is a time of great psychic mobilization that
triggers physical, psychological and social changes, However, pregnancy resulting from rape is an
aggravating factor in this period and can make this can make this experience even more threatening
for the woman's psyche. By problematizes the ideal of motherhood, the text questions social norms
that disregard women's desires, highlighting the importance of empathetic, non-moralizing clinical and
respectful of women's subjectivity. It emphasizes the need to guarantee these women the right to choose
- whether to continue the pregnancy adopt or have an abortion as provided for by law - considering the
essential role of institutional care and the support network in new meanings in the face of trauma.
Motherhood, in this context, is presented as a possibility rather than an imposition, opening up space
for experiences of being a woman, gestating and (not) mothering.

Keywords: Maternity. Trauma. Sexual violence. Pregnancy resulting from rape.

RESUMEN

Este articulo propone un analisis psicodinamico del embarazo por violacidn, articulando conceptos
psicoanaliticos con los impactos fisicos, psicologicos y sociales de esta experiencia traumatica. Es
sabido que el embarazo es un momento de gran movilizacion psiquica, que desencadena cambios
fisicos, psicologicos y sociales. Sin embargo, el embarazo por violacion es un factor agravante de este
periodo y puede hacer que esta experiencia sea alin mas amenazante para la psique de la mujer. Al
problematizar el ideal de la maternidad, el texto cuestiona las normas sociales que ignoran el deseo de
la mujer, destacando la importancia de una escucha clinica empética, no moralizante y respetuosa de
la subjetividad de la mujer. El texto enfatiza la necesidad de garantizar a estas mujeres el derecho a
elegir —ya sea continuar el embarazo, adoptar o abortar legalmente— considerando el papel esencial
de la atencion institucional y la red de apoyo en la construccion de nuevos significados ante el trauma.
En este contexto, la maternidad se presenta como una posibilidad, no como una imposicion, abriendo
espacio para experiencias diversas y complejas de ser mujer, de estar embarazada y (no) ser madre.

Palabras clave: Maternidad. Trauma. Violencia sexual. Embarazo por violacion.
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1 INTRODUCAO

Com as mudangas sociais do lugar das mulheres ao longo do tempo, a introdu¢ao do método
contraceptivo oral e uma maior participagao delas no mercado de trabalho, a maternidade passou a se
constituir como escolha. O que favoreceu ainda uma maior participacdo feminina na vida
socioecondmica, bem como uma vivéncia mais livre e diversificada da sexualidade. Contudo, essas
novas configura¢des nao desvincularam a mulher da mae a ser, do processo de tornar-se mae (Fidalgo,
2003; Azevedo & Arrais, 2006; Iaconelli, 2023).

Apesar de tantos estudos sobre satide feminina e ciclo gravidico puerperal, pouco se avangou
em termos de se ter um olhar sobre a mulher que nao seja biologizante, binarista e patriarcal. Mesmo
discursos que tentam promover um outro ponto de vista sobre essas questdes tendem a repetir velhas
taticas que amordacam mulheres em suas singularidades, deslocando para a tradicdo ou o
natural/bioldgico, vulgo instinto materno. Generalizando o que ¢ uma vivéncia particular e Gnica para
cada mulher (Azevedo & Arrais, 2006; laconelli, 2023).

A maternidade vem sendo amplamente discutida em todos os seus aspectos, desde novas
técnicas de reproducgdo assistida até a sobrevivéncia de beb€&s muito prematuros, passando ainda por
maneiras mais humanizadas de parto e pos-parto imediato. Assim, percebe-se que nos ultimos anos
houve um grande crescimento no mercado da maternidade, colocando profissionais como aliados para
se ter uma gestacdo, parto e criagdo dos filhos o “menos traumatico” possivel (Mourdo, Zerbini, &
Arrais, 2022). Contudo, o que se observa na pratica clinica ¢ que justamente nesse momento tao
singular e complexo ¢ que se percebe que os eventos psiquicos perpassam de maneira avassaladora e
indelével, trazendo a superficie contetidos € marcas de uma infancia e maternagem recebida.

Monique Bydlowski (1997; 2001), psiquiatra francesa, desenvolveu o conceito de
transparéncia psiquica, que se trata do estado particular do psiquismo onde fragmentos do
inconsciente e pré-consciente em forma de rememoracdes da gestante e puérpera de quando bebé e
crianca e sua relacdo com seus cuidadores. E isso vem carregado de sentimentos de angustia, medo e
desamparo. Trata-se de um estado mais regressivo, importante nesse momento, € que tem também
como efeitos uma vinculagdo com o proprio bebé. E passageiro, mas pode ser vivido de maneira muito
intensa em algumas mulheres.

Assim, ¢ de grande importancia de se ter em conta que a maternidade pode ser vivida como
uma crise profunda e necessdria para aquelas que decidem gestar, parir e criar filhos. Ha uma
localizagdo e acomodag@o nova dessa vivéncia do passado, um passado a limpo para poder exercer

novas fungdes sociais. Crise essa que, como aponta Bydlowski (2001), se assemelha a adolescéncia —
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periodo marcado por transformacdes fisicas e sociais importantes, saindo de uma condigdo de crianca
em dire¢do a adultez. No caso da gestagdo, a dire¢do ¢ a maternidade.

Outro ponto que merece destaque ¢ que o processo gravidico-puerperal pode ser vivido como
traumatico ou derivar de um trauma especifico, por exemplo, uma violéncia sexual nesse periodo ou a
concepgdo ocorrer a partir de um estupro, além de outras violéncias anteriores (Mourdo, Zerbini, &
Arrais, 2022). Portanto, ¢ importante desvincular a maternidade de idealizagdes sociais, colocando que
a chegada de uma crianca apagara marcas de sofrimento do passado e que a partir dali trara sempre
felicidade e amor.

Buscando um olhar mais amplo e complexo acerca dessa psicodindmica aqui trazida, faz-se
necessario trazer autores que pensem esses aspectos de maneira critica, social e clinica. Assim, o
objetivo deste trabalho ¢ discutir, sobre a gravidez decorrente de estupro e as contribuigdes das ideias

de trauma de Sandor Ferenczi, para a compreensao deste tema tdo complexo.

2 GRAVIDEZ DECORRENTE DE ESTUPRO: A CONTINUIDADE DO TRAUMA

De inicio, ¢ importante trazer a tona um tema dificil, complexo e que ha muito tempo ¢ motivo
de sofrimento e adoecimento de muitas mulheres, a violéncia sexual. O estupro ¢ um ato que devasta
a vida de uma mulher, deixando marcas, traumas por vezes irreparaveis, CoOmo nos apresentam os
estudos de Lordello e Costa (2014), Souza, Drezett, Meirelles, & Ramos (2013) e de Harlvorsen,
Nerum, Oian e Serlie (2013). Estas pesquisas apontam para inumeras dificuldades que as mulheres
enfrentam para lidar com aspectos fisicos e psiquicos relacionados ao abuso sexual. E ¢ preciso a
interseccdo de varias areas do saber para discutir a violéncia e buscar compreender suas raizes.

Segundo o Férum Brasileiro De Seguranga Publica (2024), os registros de estupro e estupro de
vulneravel subiram de 78.887 em 2022 para 83.988 em 2023, sendo que 76% desses casos foram de
estupro de vulneravel. Este tipo de crime se caracteriza ndo s6 pela pratica de conjuncdo carnal ou
outro tipo de ato libidinoso com menores de 14 anos, mas também com qualquer pessoa que possua
enfermidade ou deficiéncia mental que impeca o consentimento livre para o ato ou, ainda, com alguém
que esteja temporariamente em um estado que ndo possa oferecer resisténcia (Brasil, 1940). Sobre as
vitimas, sdo meninas (88,2%), negras (52,2%), de no maximo 13 anos (61,6%), que sdo estupradas por
familiares ou conhecidos (84,7%), dentro de suas proprias residéncias (61,7%), Forum Brasileiro de
Seguranca Publica (2024).

E para além do Brasil, segundo novas estimativas do UNICEF (2024) mais de 370 milhdes de

meninas e mulheres vivas hoje —ou 1 em cada 8 — sofreram estupro ou abuso sexual antes dos 18 anos.
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Ou seja, a violéncia sexual ¢ uma ocorréncia nefasta que atinge pessoas de todas as idades,
contudo, mulheres, abaixo de idade da adolescéncia e negras sdo as vitimas mais recorrentes.

O crime de estupro impacta na saude fisica, desde o risco de contaminagao por infecgdes
sexualmente transmissiveis a uma gravidez indesejada, agravando o quadro ja traumatico. E na saude
mental das mulheres — quadros de depressdo, transtorno de estresse poOs-traumatico, sindrome do
panico, ansiedade e disturbios psicossomaticos (Brasil, 2012, 2011; Silva & Vagostello, 2017; Souza,
Drezett, Meirelles, & Ramos, 2013). E preciso compreender que, para a vitima, o simples fato de ter
que procurar o sistema de saude e/ou delegacia de policia, ¢ ja um agravo resultante dessa violéncia.
Uma vez que elementos como a descrenga das outras pessoas, a vergonha e o medo tornam esse
momento de relato em uma situacdo desorganizadora. Talvez por isso haja uma discrepancia entre os
dados da saude, seguranga publica e os dados reais de vitimas de violéncia sexual.

E uma das hipoteses para tal efeito, pode ser pensado que a ilegitimidade da narrativa coloca a
vitima em uma situagdo solitaria, ndo conseguindo acessar figuras de apoio € compreensao para poder
lidar com a violéncia sofrida.

Durante um atendimento em satide, seja no modelo biomédico ou psicologico, voltado para
esse ciclo vital, gravidico puerperal, ¢ imprescindivel abordar demandas relacionadas aos mitos e
dizeres sobre a maternidade, idealizacdes, possibilidades da perda do bebé, malformacao fetal ou
sindromes, medo da dor do parto, possiveis transtornos psicossomaticos, mas ainda questionar e
escutar sobre possiveis violéncias vividas nesse periodo ou anteriormente, mas que podem ser causa
de descompensagdes psiquicas (Mourdo, Zerbini, & Arrais, 2022). E importante na escuta de uma
mulher violentada quando vai interromper a gestagcao, que sejam a minimizados 0s possiveis agravos
psiquicos da violéncia que sofreu e, também, com relacdo ao abortamento, caso ela apresente e deseje
escuta psicoterapéutica (Brasil, 2011; 2012).

Espera-se que esse tipo de escuta clinica permita a mulher encontrar ambiente adequado para
falar e elaborar seus traumas psiquicos € emogdes relacionadas a violéncia sexual sofrida e que possa
tomar uma decisao, que sempre sera dificil. Seja o aborto previsto na lei brasileira, (Cédigo Penal,
1940), seja colocar o bebé no programa de adocao nacional e ainda, caso este seja o desejo da mulher,
ficar com ele (Mourao, Zerbini, & Arrais, 2022).

No caso de uma mulher vitima de estupro, que em decorréncia disso engravida, se somam as
angustias proprias de gerar um bebé com aquelas marcas da vivéncia da violéncia, sua percepcao social
e pessoal a respeito de seu futuro, sua escolha, aborto, ado¢do ou criagdo. O impacto do social,
sobretudo da rede de apoio, sobre esta gestante tem fator primordial em seu enfrentamento e nas suas

possibilidades de decisao (Onyango et al. 2016). Enfim, deve-se conhecer e considerar o sentido
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subjetivo que ela da para a vivéncia do estupro, da gravidez, do abortamento, do parto, da possibilidade
de adocao, da maternidade e da relacao mae-bebé (Mourdo, Zerbini, & Arrais, 2022).

Ter conhecimento sobre gestacdo, parto e puerpério ¢ base para poder analisar as questoes
psicologicas inerentes a esse processo, pois, “ndo € facil distinguir sempre no psicoldgico as
consequéncias imutaveis dos fatores biologicos das variaveis devidas a constelagdes culturais”
(Langer, 1981, p. 35). E necessario unir também os saberes sobre sintomas e reagdes organicas e as
mudangas psiquicas que compdem o universo desse momento de vida da mulher e que gera inimeros
impactos.

Alinhando a sintomatologia do ciclo gravidico-puerperal com a psicodindmica do trauma, sera
discutido no proximo tépico o conceito de trauma segundo Ferenczi e como ele pode contribuir com o

estudo da gestacao decorrente de estupro.

3 CONCEPCAO TRAUMATICA E A ESCOLHA DA MATERNIDADE

Sandor Ferenczi (1973-1933) desenvolveu o conceito de trauma como tema central em sua
obra. Ele buscou dar importancia a acontecimentos reais na compreensao dos eventos traumaticos. E
ndo somente nos fatos em si, mas nas suas repercussoes psiquicas em cada sujeito.

Segundo Osmo e Kupermann (2012), o trauma para Ferenczi se constitui em dois tempos: o
primeiro tempo € o do choque, o fato em si. O choque ¢ um acontecimento que abala, agindo de maneira
avassaladora sobre o sujeito, uma vez que para isso, nesse momento, nao ha ainda resisténcias. O efeito
desse choque desencadeia reacdes do tipo “aniquilagdo do sentimento de si, da capacidade de resistir,
agir e pensar com vistas a defesa do si mesmo” Ferenczi (1934/2011, p. 125). No acontecimento
deflagrador da traumatogénese hd um excesso de excitagdo irrepresentavel que provoca tentativas de
simbolizacdo, também nomeado esse momento, como “tempo do indizivel” (Kupermann, 2019).

Na obra Confusdo de lingua entre os adultos e a crian¢a Ferenczi (1933/2011) discute a
questao da violéncia sexual e aponta os efeitos desse trauma no psiquismo infantil, como uma confusao
que ele denomina de linguas, entre a lingua da ternura (da crianga) e a lingua da paixao (do adulto),
além disso ainda indica que ocorre uma ambivaléncia entre se sentir culpada e inocente, tendo
dificuldade inclusive de confiar na propria lembranca dos fatos ocorridos. Muitas vezes, pelas
clivagens produzidas, a crianga traumatizada se identifica com o agressor.

A analise que este psicanalista faz € de que a compreensao do ocorrido no momento do choque
¢ muito dificil, o sujeito tem bastante dificuldade de saber o que aconteceu consigo mesmo, pois o
efeito da violéncia ainda ressoa em seu corpo. Com isso, ha o risco de se colocar em duvida em relagdo

a realidade concreta do que aconteceu: talvez a propria percepgao tenha se enganado, ou, entdo, seja
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digna de davida. O sujeito sozinho ndo se sente completamente seguro para afirmar a realidade do que
aconteceu e necessita para isso do auxilio de alguém em quem confie. E através da relagdo com o outro
que ele podera se expressar sobre o acontecido. O momento do relato, do testemunho do sofrido, € o
segundo tempo do trauma. E essa tentativa de simbolizacdo precisard da validagdo externa, de uma
pessoa de confianca, para que se possibilite nomear o indizivel (Kupermann, 2019; Osmo &
Kupermann, 1912).

A comunicagao de experiéncias traumaticas parece ser um dos pontos importantes das reflexdes
de Ferenczi. Suas contribuigdes tedricas sobre esse tipo de comunicagdo servem para a reflexao sobre
como sujeitos vitimas de violéncia se expressam sobre seu passado. Muitas vezes, aquilo que ¢ vivido
como horror, como pura violéncia, escapa, e os esforgos feitos por meio da linguagem vao permanecer
insuficientes para representar o que aconteceu (Kupermann, 2019). O corpo tem também um papel
central, pois muitas coisas que as palavras silenciam vdo se manifestar corporalmente. E o caso de
sintomas psicossomaticos, sintomas persistentes e que sao verdadeiros desafios para a medicina e em
uma analise.

Ferenczi acrescenta que € preciso uma confiancga imensa por parte do sujeito “para permitir-se
um tal mergulho na presenca de uma outra pessoa” (1939/2011, p. 284). Ele deve ter o sentimento de
que pode se expressar impunemente “em palavras, em movimentos expressivos, em explosoes
emocionais, sem que por isso seja, de alguma forma, punido” (Ferenczi, 1939/2011, p. 284). Além de
poder encontrar a compreensao do seu interlocutor.

Para finalizar a trilogia do trauma, Ferenczi fala sobre o tempo do desmentido, apontando que
a experiéncia do trauma traz a marca de um descrédito e de uma ndo legitimag¢ao da violéncia vivida.
Dessa forma a elaboragao do traumatico implica uma aposta em um encontro empatico que legitime a
condig¢do de sujeito e importancia do reconhecimento da experiéncia vivida, uma pessoa de confianga
e referéncia requisitada para o testemunho e sustentagao.

“...0 trauma somente adquire sua faceta efetivamente desestruturante, acarretando a “comog@o
psiquica”, com a consumacgao do fempo do desmentido; ou seja, quando se configura o
abandono daquele que fora requisitado para autenticar e significar a violagdo por meio do
reconhecimento da dor que se apoderou do ser da crianga. Ao contrario, essa terceira pessoa —
diferente do agressor —desmentiria a versdo da crianga — geralmente esbogada, em func¢do da

sua inaptiddo para nomear o indizivel -, ou mesmo a castigaria pelo episddio sofrido. ”
(Kupermann, 2019, p. 59).

Diante da configuracdo do trauma e dos impactos no psiquismo, pode-se refletir que a fungdo
do analista nesse contexto ¢ de ocupar seu lugar e servir como destinatario para a escuta de dor,
atestando o sofrimento. Um analista que se propde escutar mulheres violentadas, gestantes, puérperas

e maes precisa se dar conta de que concomitante os processos gestacionais e puerperais ha uma
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dimensao do indizivel que circunda e que por vezes pode tornar esses momentos ainda mais dolorosos,
trazendo possivelmente repercussao e sofrimento para a mulher e também para o infans em gestacao.
Sendo assim, faz-se imprescindivel analisar os aspectos da maternidade com atencdo aos pontos
traumaticos que essa experiéncia pode trazer consigo.

As marcas do trauma de um abuso sexual sdo vividas no corpo, como ja dito anteriormente,
mas quando falamos de uma gestacdo decorrente de estupro, como pensar nessa mudancga fisica,
psiquica e social? Para algumas mulheres, a gestagao € a perpetuagao da violéncia que sofreram e que
parece ndo ter se finalizado.

No Brasil, apesar da legislagcdo de 1940 nao punir mulher, ¢ médico, por aborto em caso de
estupro, muitas vitimas de violéncia esbarram nas burocracias e violéncias institucionais para poderem
ter acesso ao direito de abortamento, ou entrega em ado¢do. E aqui se percebe que o carater
discriminatorio e os entraves que as mulheres vivenciam quando decidem buscar ajuda podem
representar um agravamento do quadro traumatico pois, ndo s6 € preciso que elas fagcam o relato

inimeras vezes como ¢ ainda colocado em xeque a veracidade dos fatos.

4 GESTACAO NAO E MATERNIDADE E DESEJO DE MATERNAR

Nao ¢ novo que a gestacao ¢ um periodo sensivel do ponto de vista somatico para uma mulher
e seu bebé. Entretanto, vale o destaque de que nesse momento ocorre também uma elaboragao psiquica
que merece consideragdo e questionamento, evitando sempre generalizagdes e banalizagdes,
principalmente por parte dos profissionais de saude.

Sendo ja complexo um desenrolar tipico de uma gestacdo desejada, que tipo de interagdo e
desfecho esperar quando a gravidez ¢ decorrente de um estupro? Ou quando ndo ha o desejo de
gestacdo e maternidade?

Estas questdes sdo relevantes para se abrir a possibilidade de pensar que nem toda mulher tem
a gestacdo e a maternidade como um projeto de vida.

Ser mae ndao ¢ uma operagdo instintiva e espontanea. Nem sempre se trata de um processo
tranquilo, pois proporciona revivescéncias de relagdes maternas primarias e, muitas vezes, de inimeros
conflitos e angustias (Bydlowski, 2002, 1998). Tornar-se mae ndo se trata de instinto, mas de pulsdo e
consequentemente de desejo. A maternidade €, portanto, um processo construido psiquicamente com
referéncias transgeracionais dos representantes maternos — bisavos, avos, mae e seus substitutos —
transmitidos de forma inconsciente através dos atos e dos ditos e ndo-ditos de tais representantes. O

que pode acarretar durante a gestacdo e o puerpério, especialmente, a percep¢ao de muitas fantasias e
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mitos que foram costurados ao longo da historia de vida da mulher com seus cuidadores (Azevedo &
Arrais, 2006; Iaconelli, 2023).

Por estarem relacionadas também a questdes inconscientes, ndo ¢ incomum observarmos
depressdo, angustia e alteragdes de percep¢do, como também inimeros sintomas fisicos que surgem
de forma “inesperada” durante o pré-natal, parto ou o pds-parto, sinais de que ndo se trata de um
processo natural, instintivo (Azevedo & Arrais, 2006; Iaconelli, 2023).

Gestacao nao pode ser sinonimo de maternidade e desejo de maternar, devendo se levar em
consideragdo as inumeras formas da mulher lidar com isso. No caso de uma gestacao decorrente de
estupro ¢ dever oferecer todas as informacdes e oportunidades para que a mulher aja segundo seu
desejo neste momento, que seja, abortamento, adog¢ao ou ficar com o bebé (Mourdo, Zerbini, & Arrais,
2022). Pois, para uma mulher ja violada, ndo poder escolher o que fazer consigo com as parcas opgoes
que lhe restam, ¢ inconcebivel que ela tenha que atender um imperativo social que nao respeita seu
corpo e sua dignidade.

Com relagao a formagao do vinculo do bebé com seu cuidador primordial, o primeiro momento
de vida ¢ crucial para a constitui¢do subjetiva do infans e para a relagdo com seu ambiente, portanto,
vale ressaltar a importancia da qualidade dessa interagdo. Winnicott (2005) defende que uma relacao
em desenvolvimento mae-bebé se inicia ainda intra-utero, sendo influenciada pelo meio e por questoes
psiquicas maternas, fantasias e fantasmas de sua relacdo com seu cuidador fundamental.

Autores do desenvolvimento e constitui¢do psiquica ressaltam a importancia do investimento
libidinal da mulher gestante em seu feto, suas fantasias e expectativas sdo essenciais para o vinculo e
a qualidade da relacdo da dupla, apds o nascimento (Caron et al. 2000). Entretanto, como podemos
pensar nesse processo quando o desejo da mulher aponta para outra dire¢do, por exemplo, abortamento
ou entrega do bebé em adog@o? Nao hd muitos estudos sobre esta realidade, seja por falta de interesse
dos pesquisadores ou por dificuldades outras, principalmente em sociedades que supervalorizam a
maternidade e discriminam o aborto.

Para Mazet e Stoleru (1990), em seu Manual de psicopatologia do recém-nascido, a vida
imagindria e fantasmatica da mae, durante a gravidez, representa base essencial das relagdes ulteriores
que ela terd com a crianga, até mesmo quando a presenga real do bebé tenha sobre o imaginario materno
um impacto consideravel e, as vezes, imprevisivel. Os autores entendem  que tudo isto esta
evidentemente ligado a sua propria vida afetiva, as suas relagdes com o pai do bebé, mas também muito
mais profundamente, a sua historia e relacdes com imagens parentais.

Apesar do que foi colocado por esses autores, nao se pode afirmar que ¢ uma relagdo de causa

e consequéncia direta, pois, os caminhos para o estabelecimento da relagdo mae-bebé sao multiplos e

REVISTA ARACE, Sio José dos Pinhais, v.7, n.6, p. 34488-34502, 2025

- 34496



ﬁ

Revisto Py

ANC

l\l—\\

ISSN: 2358-2472

singulares. E ¢ justamente isso que se visa explicitar com este texto, abordar o trauma da gestacdo em
contexto de violéncia sexual. Portanto, nao se pode colocar a priori quais serdo os desfechos, o impacto
do traumatismo sé se pode avaliar e compreender caso a caso, respeitando-se sempre o desejo € a
vontade da mulher gravida. E levando em considerag¢des outros atores que contribuem para o ambiente
familiar e suporte das demandas da diade.

As mudangas durante a gravidez podem corresponder a experiéncia de a mulher se sentir
“habitada” por um de seus pais, ou por um aspecto deles, experiéncia que tanto pode ser bem-vinda
como assustadora. De certo modo, tornar-se mae ¢ reencontrar sua propria mae. Mais ainda, a gestagao
seria 0 tempo necessario para aceitar essa nova situacao que envolve se ligar, para o resto da vida, com
um desconhecido, fonte de angustia, como o vazio (Cramer, 1999). Trata-se entdo de realizar o trabalho
de transformar esse estrangeiro em familiar. Durante a gravidez, a crianga em gestagdo tem um duplo
status, a0 mesmo tempo presente no interior do corpo da mae € em seus pensamentos conscientes ¢
inconscientes, mas ausente da realidade visivel, assim s6 podendo ser objeto das “interagdes
fantasmaticas”, onde o que esta em jogo sdo essencialmente os conteidos psiquicos da mae, em torno
desse objeto ainda eminentemente narcisico que ¢ o bebé, que existe sem existir (Aragao, 2007).

Retomando novamente a dindmica especifica da gestacdo decorrente de estupro, algo que ¢
bastante escutado por parte dessas mulheres nessa clinica do trauma sexual € a impressao de ter dentro
de st um monstro, correspondente e continuacao do homem violento e nefando que as violaram. Talvez
por isso, muitas de suas reacdes e emocdes direcionadas ao bebé sejam tdo fortes e por vezes
contraditdrias, sendo necessario um trabalho muito continente para que elas possam descarregar os
elementos negativos da situacao traumatica e seus desdobramentos. Podendo ainda fazer uma escolha
segundo suas possibilidades: abortamento, entrega em adog¢do ou ficar com o bebé (Zerbini, & Arrais,
2022).

Assim, se reconhece que o bebé intra-utero, de modo geral, ¢ investido de forma ambivalente.
Ele pode tanto ser objeto de um o6dio ligado a dor do trauma e por outras diversas razdes, quanto ser
um objeto sobre o qual ¢ possivel projetar um bebé imaginario, um ser que sera capaz de preencher
seu mandato transgeracional e de responder as expectativas maternas (Suassuna, 2010). Portanto, ndo
ha garantias de como serd o investimento libidinal que a mulher fard sobre o bebé que gera, pois, a
cada momento, de acordo com as fantasias de cada uma, isso pode mudar (Zerbini, & Arrais, 2022).
Sobretudo, no campo do trauma.

A diade mae-bebé se comunica reciprocamente desde a concepc¢do, passando pelo
desenvolvimento do bebé em ttero, até o instante do nascimento (Mourdo, Zerbini, & Arrais, 2022).

A partir dai uma relagdo de confianga e mutualidade vai se estabelecendo, caso tudo corra bem. Ao
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nascer, o bebé reconhecera a voz da mae e o calor do seu corpo, assim como ja vivenciava tudo o que
se passava na interioridade do corpo materno. A mae, por sua vez, desenvolvera uma relacao simbidtica
com seu bebé e estabelecera com ele uma comunicagao pautada em experiéncias ndo verbais e
sensoriais, oferecendo-se como o primeiro ambiente do qual o bebé precisa para se desenvolver
emocionalmente. Esta relagdo € o terreno constitutivo do psiquismo do bebé, seu mundo interno, seu
interior e seu self (Winnicott, 2005). Os cuidados fisicos e emocionais compdem essa base para o
estabelecimento de uma relagdo complexa e essencial, contudo, ndo se pode atribuir apenas a
mulher/mae a responsabilidade por esses cuidados. E preciso reconhecer a importincia do ambiente
do bebé como fator fundamental de seu desenvolvimento ¢ constitui¢ao.

A gravidez ¢ um estado caracterizado por uma grande permeabilidade as representacdes
inconscientes, por uma transitoria suspensao do recalcamento. Tem o poder de revirar conteudos
sobretudo os inconscientes de todos que ali operam, visto que se trata dos primordios, da origem, do
impossivel de se aprender, do mitico. Por sua vez, o bebé pode ndo sé suscitar vinculos em torno dele,
como também atacar esses vinculos que ele mesmo cria. O cuidado com a rede que cuida do pré-natal,
do parto e puerpério merece relevante consideragdo, pois esta rede melhor elaborada pode minimizar
os efeitos eventualmente devastadores da maternidade (Zerbini, & Arrais, 2022). Abrir portas a escuta
do sujeito para que ele possa falar de suas fantasias, suas dores e seus desejos mortiferos € o que se
espera dos profissionais que atuam nessa seara (Chaves, 2010).

O trabalho de interven¢do fundamental do analista refere-se ao deciframento das representacoes
inconscientes transmitidas e em vigor no sujeito. Na ocasido do pré-natal, o questionamento parental
sobre o lugar do filho esperado na economia psiquica familiar ¢, sem divida, de carater fundamental
(Zerbini, & Arrais, 2022). Antes do nascimento do real, a existéncia imaginaria e simbolica do bebé,
se permitida ser enunciada, falada, poder ter efeito de ressignificacdo. O bebé ¢ produto de sua pré-
historia como também agenciador do campo de representacdes significantes inconscientes do Outro e

de suas marcas mnémicas.

5 CONSIDERACOES FINAIS

A maternidade vem sendo amplamente discutida e abordada de diversas maneiras, buscando
incluir os saberes a respeito da psicodinamica da mulher durante o momento gravidico e
correlacionando com mudancgas sociais importantes que vém ocorrendo. Contudo, o que se pode
perceber com as reflexdes do texto ¢ que hé ainda varidveis que tornam essa situagdo ainda mais dificil,
quando ao mesmo tempo em que se pensa no impacto da gestagdo € preciso buscar recursos para lidar

com traumas sofridos.
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O entendimento acerca da dinamica traumatica € mister quando se escuta mulheres que
engravidaram por meio do abuso sexual, gravidas ou puérperas, ¢ preciso perceber os momentos do
tempo do trauma suas manifestagdes psicossomaticas e outros sintomas. E vai além do tradicional
atendimento voltado para a chegada de um bebé. Uma vez que, ¢ necessario inclusive levar em conta
o nao desejo de gerar aquele ser e ainda todo 6dio despertado pela situagao de violéncia, cujo resultado
pode ser escolher pelo abortamento ou colocar o bebé para o programa de adogao.

O principal objetivo da intervengao psicologica neste aspecto € oferecer uma escuta qualificada
e diferenciada sobre o processo da gravidez, fornecendo assim um espago em que a mulher gravida
possa expressar seus medos e suas ansiedades, além de favorecer a reflexao sobre suas experiéncias,
facilitar descobertas. Por fim, um trabalho nesse sentido, mas com as especificidades de uma situacao
de gestacdo no contexto de violéncia, se torna ainda mais necessario para proteger o psiquismo da
mulher e favorecer novos sentidos subjetivos para lidar com o trauma do estupro e a construgdo de
uma decisdo que mudard os rumos da relagdo da mulher e o bebé, podendo oferecer um ambiente
seguro para que ela possa eleger a saida que lhe seja menos dificil no momento.

Reconhecer, e aceitar como profissional, que ndo existe esse despertar materno para todas as
mulheres, e principalmente em casos em que, por meio de violéncia e grave ameaca, foram abusadas
e que por infeliz consequéncia uma gravidez ocorreu ¢ condi¢cdo sine qua non para nao se perpetuar
ditames rasteiros, violentos e descontextualizados sobre as diversas formas de maternar, gestar e

escolher sobre o proprio corpo.
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