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RESUMO

Neste ensaio, relemos o Sonho da Injecio de Irma, primeiro sonho
de Freud submetido a analise e relatado em Inferpretacio dos sonbos
[Die Treumdentung). Discutimos a relagdio meméria, condensagio e
deslocamento nos processos primarios do inconsciente do
sonhador, a partir de postulados que Freud apresentou sobre o
mecanismo de trabalho dos sonhos e sua relacio com o
funcionamento do aparelho psiquico, desenhado na primeira
topica, conhecida como Teoria Topografica, e que deu respaldo e
sustenta¢ao para a sua teotia sobre os sonhos.
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ABSTRACT

In this essay, we re-read Irma's Injection Dream, Freud's first dream
submitted to analysis and reported in  Dream Interpretation  [Die
Treumdentung]. We discuss the relation  memory, condensation and
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displacement in the primary processes of the dreamer's unconscious, from
postulates that Freud presented about the working mechanism of dreams and
their relation to the functioning of the psychic apparatus, drawn in the first
topic known as Topagraphic Theory, and who gave support and support to
his theory about dreams.

KEYWORDS: Memory. Dream of Irma's Injection. Unconscions.

Primary processes.

1 Consideragdes gerais

Todas as tentativas até hoje feitas de solucionar o
problema dos sonhos tém lidado ditetamente com seu
conteudo manifesto, tal como se apresenta em nossa
memoria. Todas essas tentativas esforcaram-se para chegar
a uma interpretacdo dos sonhos a partir de seu conteido
manifesto, ou (quando nio havia qualquer tentativa de
interpretacio) por formar um juizo quanto a natureza deles
com base nesse mesmo conteido manifesto. Somos os
unicos a levar algo mais em conta. Introduzimos uma nova
classe de material psiquico entre o conteiido manifesto dos
sonhos ¢ as conclusGes de nossa investigacao: a saber, seu
conteudo Jatente, ou (como dizemos) os “pensamentos do
sonho”, obtidos por meio de nosso método. B desses
pensamentos do sonho, e nio do conteido manifesto de
um sonho, que depreendemos seu sentido. Estamos,
portanto, diante de uma nova tarefa que nio tinha
existéncia prévia, ou seja, a tarefa de investigar as rela¢oes
entre o conteudo manifesto dos sonhos e os pensamentos
oniricos latentes, ¢ de desvendar os processos pelos quais
estes tltimos se transformaram naquele.

(Sigmund Freud. Interpretacao dos sonhos, 1900).

Em Interpretacio dos sonhos |[Die Trenmdentung], publicado no final de
1899, com data de 1900, e considerado marco entre os estudos pré-
psicanaliticos e o inicio da psicanalise, encontramos os principais fundamentos
da teorias defendidas por Freud no decorrer de suas pesquisas psicanaliticas,
principalmente no tocante ao delineamento da estrutura e do funcionamento
do aparelho psiquico, cujo sentido é explicado mais adiante. Interessa-nos aqui
algumas das questdes que Freud apresentou sobre o mecanismo de trabalho
dos sonhos e sua relagio com funcionamento do apatrelho psiquico, desenhado
na primeira topica, conhecida como Teoria Topografica, e que deu respaldo e
sustenta¢do para a sua teoria sobre os sonhos.
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Ele postulou que, no aparelho psiquico®, figura, em um extremo, o
inconsciente?, que recebe seu material do sistema perceptivo (sem acesso ao
sistema motor) e se configura por tragos ou sistemas mnémicos; em outro
extremo, o consciente’, que controla as agdes (cuja realidade ja passou pelos
processos do inconsciente); e, entre os dois extremos, o pré-consciente?, lugar
da censura’, que, leva a realidade em consideracido, determinando o que pode e
o que nio pode ter acesso a motilidade ou o que pode e ndo pode passar para o
consciente.

! Freud empregou a palavra “aparelho” para definir uma organizagio psiquica dividida em
sistemas, ou instincias psiquicas, com fun¢des especificas, que estdo interligadas entre si,
ocupando certo lugar na mente. Ele formulou primeiramente a primeira tépica, conhecida como
Teoria Topografica, e, posteriormente, a segunda tépica, conhecida como Teoria Estrutural ou
Dinamica. Na primeira topica, o aparelho psiquico é composto por trés sistemas: o inconsciente, o pré-
consciente e o consciente. A primeira tépica do aparelho psiquico deu respaldo a toda sua teoria sobre
os sonhos. Na segunda tépica, o aparelho psiquico foi concebido como “modelo estrutural” ou
“dindmico”, em que um conjunto de elementos tém fungdes especificas, mas que interagem e se
influenciam reciprocamente, dividido em trés instincias psiquicas: Isso, eu ¢ supereu. Isso ¢é
concebido como um conjunto de conteudos de natureza pulsional e de ordem inconsciente e constitui
o polo pulsional da personalidade. Os seus conteudos, expressio psiquica das pulsoes, sio
inconscientes: hereditarios e inatos, por um lado, e recalcados e adquiridos, por outro. Isso é o
reservatorio inicial da energia psiquica, do ponto de vista “econémico”; abriga e interage com as
fungbes do eu e supereu com os objetos, do ponto de vista “dindmico”; ¢ regido pelo principio do
prazer, pelo processo primario, do ponto de vista funcional. Partes do eu e do supereu sio
inconscientes. O Isso designa o inconsciente, considerado um reservatério pulsional desorganizado,
assimilado a um verdadeiro caos. E a sede da pulsio de vida e da pulsio de morte.

2 Em Freud, inconsciente é um sistema psiquico independente da consciéncia e com leis e regras
proprias. Em 1900 apresentou sua primeira definicio de inconsciente, afirmando que o tipo de ordem
do Sistema Inconsciente ¢ distinta da dos Sistemas Consciente e Pré-consciente. Em 1915 mostrou que
a topografia psiquica refere-se a regides do mecanismo mental, onde quer que estejam localizados no
corpo e que cada sistema psiquico possui uma estrutura propria com caractetisticas distintas. Segundo
Freud, no inconsciente estio os elementos pulsionais ndo acessiveis a consciéncia e o também material
que foi excluido da consciéncia pelos processos psiquicos de censura e repressao. O conteudo
“censurado” nao ¢ permitido ser lembrado, mas permanece no inconsciente. Para ele, a maior parte do
aparelho psiquico ¢ inconsciente, onde se encontra as principais determinantes da personalidade, as
fontes da energia psiquica e as pulsdes. As pulsdes consistem numa espécie de energia psiquica que
tende a levar o individuo a agdo, para aliviar a tensdo resultante do acimulo de energia pulsional. Trata-
se de um conceito fronteirico entre o somatico e o psiquico. Ele descreveu duas forcas pulsionais
antagbnicas, que funcionam como mantenedoras da vida ou como incitadoras da morte: a sexual
(erética ou fisicamente gratificante) e a agressiva ou destrutiva. encararam essas forgas antagdnicas, ou
como mantenedoras da vida ou como incitadoras da morte, respectivamente.

3 Em Freud, o consciente é uma pequena parte da mente, incluindo tudo aquilo de que estamos cientes
num dado momento. Do ponto de vista tépico, o sistema percep¢ao-consciéncia esta situado na
periferia do aparelho psiquico e recebe, a0 mesmo tempo, as informagdes do mundo exterior e as
provenientes do interior.

4+ O pré-consciente ¢ articulado com o consciente e funciona como uma espécie de barreira que
seleciona aquilo que pode ou ndo passar para o consciente. O pré-consciente ¢ uma parte do
inconsciente que pode tornar-se consciente, isto ¢, seus conteudos sdo acessiveis e podem ser evocados
e trazidos a consciéncia.

5O termo censura aparece nos escritos de Freud, pela primeira vez, em uma carta enviada a Wilhelm
Fliess, em dezembro de 1897. Na carta, ele compara o absurdo de certos delirios ao fené6meno classico
da censura na politica. “Vocé ja teve, algum dia, a oportunidade de ver um jornal estrangeiro censurado
pelos russos na passagem pela fronteira? Palavras, frases, paragrafos inteiros sdo tarjados de preto, de
modo que a carta se torna ininteligivel”. Em 1900, Interpretagio dos sonhos, a censura se exerce entre o
inconsciente e o pré-consciente, de um lado; e entre o pré-consciente e o consciente, de ou outro lado.
Em 1914, em “Sobre o narcisismo: uma introdugao”, Freud compara a censura com uma consciéncia
moral, 0 que mais tarde, na segunda tépica, vai ser exercida pelo supereu que age como um verdadeiro
“censor do eu”.
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No inconsciente, segundo o autor, o desejo (Wunsch)S procura sua
expressdao substitutiva para escapar a censura. E quando nio se trata de um
desejo aceitavel, ocorre o esquecimento, consequéncia de um mecanismo
chamado recalque (Ierdrangnng)’. O desejo recalcado, entretanto, permanece
no inconsciente exercendo seus efeitos e os sonhos?® (bem como os sintomas

6 Em Interpretagio dos sonhos, ao definir o que é o desejo, Freud afirma: “Haviamos nos aprofundado na
ficgio de um aparelho psiquico primitivo, cujo trabalho era regulado pelo afa de evitar o acimulo de
excitagdo. Por isso o construimos seguindo um esquema de aparelho reflexo; a motilidade, ao comego,
como caminho a alteracio interna do corpo, era a via de descarga que se lhe oferecia. Elucidamos
depois as consequéncias psiquicas de uma vivéncia de satisfacio, ¢ entio ja pudemos introduzir um
segundo suposto, a saber, que o acimulo de excitagio — segundo certas modalidades de que nos
ocupamos — ¢ percebida como desprazer, e pde em atividade o aparelho a fim de produzir de novo o
resultado da satisfacdo; nesta, a diminui¢io da excita¢io ¢ sentida como prazer. A uma corrente dessa
indole produzida dentro do aparelho, que arranca do desprazer e aponta ao prazer, chamamos
desejo, ¢ nenhuma outra coisa ¢ capaz de pér em movimento o aparelho, e que o decurso da excitagio
dentro deste ¢ regulado automaticamente pelas percepcdes de prazer e desprazer. O primeiro descjar
pode ter consistido em investir alucinatoriamente a recordagio da satisfagdo. Porém, esta alucinacio,
quando ndo podia ser mantida até o esgotamento, resultou inadequada para produzir a interrup¢io da
necessidade e, portanto, o prazer ligado com a satisfagao” (FREUD, [1900], 1972, p. 587-588) (grifo
Nnosso).

7 Recalque (Verdraingung), primeiro mecanismo de defesa investigado por Freud, quando em suas
investigagdes sobre a neurose histérica, procurava entender os mecanismos que poderiam explicar os
esquecimentos ¢ a belle indifference. Em Esbogos para a Comunicagio Preliminar, escrita em 1893, Freud
tratou o conceito recalque como sinénimo de defesa. Em 1914, quando publicou A histiria do movimento
psicanalitico, indicou que a ideia de recalque j4 havia sido pensada, antes dele, pelo filésofo Arthur
Schopenhauer, em O mundo como vontade e como representacao, como mostram observam Roudinesco e
Plon (1998). Destacamos que a palavra em alemio Verdraingung do verbo wverdraigen é traduzida por
recalque ou repressido. Conforme Kusnetzoff (1982) e Paiva (2011), a utilizagido do termo repressao
por recalque pode gerar distor¢oes quanto ao entendimento do conceito original escrito por Freud,
visto que, na dindmica do aparelho psiquico recalque e repressio sio distintos e se manifestam em
espagos diferentes. Recalque, termo de uso quase exclusivo da psicanalise, define-se como sendo o
movimento que o aparelho psiquico promove para despejar da consciéncia as representagdes que
podem gerar desprazer. Roudinesco e Plon (1998) e Laplanche e Pontalis (2001) mostram que o
recalque é um processo que obriga as ideias e as representacoes pulsionais a permanecerem no
inconsciente. Esse funcionamento se estabelece para evitar o desprazer que pode ser gerado pelo
retorno deste material, bem como o desequilibrio psicolégico do sujeito. O recalgue primirio, descoberto
por Freud, consiste no movimento primeito como gerador desse mecanismo psiquico. E o que da
sustentagao ao recalque propriamente dito ou recalque a posteriori, ou em outras palavras, a todos os recalques
posteriores (cf. HANS, 1996; LAPLACHE; PONTALIS, 2001). O recalque propriamente dito ocorre apds
a efetivagao do recalque primario e responde a duas forcas: i) a forga do contra-investimento que opera no
sentido pré—consciente—inconsciente; ii) e a forca de atragio que opera no mesmo sentido, mas que parte
das ligacdes que sio estabelecidas com o material ja recalcado (cf. HANS, 1996). Posteriormente,
ocorre o terceiro momento da dindmica do recalque: a possibilidade de retorno do material recalcado.
O retorno a consciéncia daquilo que foi recalcado ¢ considerado um fracasso do recalque. Laplanche e
Pontalis (2001) partem da premissa de que aquilo que foi recalcado permanece no aparelho psiquico e
explicam que o retorno do material do inconsciente para a consciente pode ocorrer somente de
maneira disfargada, sob a condi¢do de compromisso. O retorno pode se apresentar como atos falhos,
sonhos e como sintoma, manifestando-se diferentemente em cada tipo de neurose (cf. PAIVA, 2011;
HANS, 1996). O termo repressio por sua vez, significa “reprimir, esmagar, oprimir, impedir de se
manifestar”, “reprimir sentimentos, refrear”. Laplanche e Pontalis (2001) discutem o significado da
terminologia ¢ afirmam que a repressio ¢ uma operacio do aparelho psiquico, realizada no espaco
consciente, que faz desaparecer uma ideia ou um afeto, na maioria das vezes desagradaveis, da
consciéncia. A atuacio ocorre no campo da “segunda censura”, situada por Freud entre o consciente o
pré-consciente. Freud defende que ndo ha como o afeto ser alojado no inconsciente, pois se torna
outro afeto ou ¢ reprimido.

8 Os sonhos sempre foram objeto de interesse da humanidade desde a antiguidade, inclusive entre os
egipcios ¢ os judeus do Antigo Testamento. O livro de Génesis, bem como os demais livros que o
seguem, mostra a importancia da interpretagao dos sonhos no contexto biblico. Em muitas culturas os
sonhos eram compreendidos como uma forma de comunicar-se com o sobrenatural, uma maneira de
se prever o futuro das pessoas. Em Interpretacio dos sonhos [Die Treumdentung], no capitulo I, Freud (1900
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histéricos, atos falhos, chistes, como mostra Freud em seus trabalhos) sdo
exemplos desses efeitos. O sonho, dessa forma, na perspectiva de Freud, pode
ser compreendido como a expressdo de uma série de desejos, que encontram
nele a via para a consciéncia. E, por isso, é entendido como a via régia para o
inconsciente, ji que sua manifestagdio mais direta se manifesta com as
distor¢des necessarias para ser aceito pelo consciente. Num sonho, portanto,
ocotre o trabalho de distor¢do dos afetos para que o(s) desejo(s) possa(m) se
realizar por seus substitutos.

Freud ([1900] 1972) mostra que o sonho se apresenta de dois modos: )
pelo conteido manifesto que é o sonho que pode ser lembrado e relatado; ii)
pelo contetudo latente, inconsciente, que provoca o sonho e que leva a analise
onirica. A elaboracio onirica, memoéria do sonho, é o trabalho de transformar
os pensamentos latentes em conteudos manifestos, distorcendo esses
pensamentos de tal forma que o sonho se torna inacessivel ao sonhador. -A
interpretacdo, ao contririo, é o trabalho inverso, que procura chegar ao
conteddo latente partindo do contedido manifesto com o objetivo de interpretar
a elaboragdo onirica. Isto significa, na perspectiva de Freud (1900), que
interpretar um sonho ¢ indicar o seu sentido ou efeitos de sentido. Ele mostra
isso pelo método da interpretacio onirica, indicando que cada sonho é um
produto psiquico pleno de efeitos de sentido.

Isto se explica pelo fato de no processo primario?, que caracteriza o
sistema inconsciente, a energia psiquica escoar-se livremente e passar sem
barreira de uma representacdo para outra por meio dos mecanismos basicos da
condensacdo (Verdichtung), em que uma representacdo unica funciona como
ponto comum a diversas cadeias associativas de representacdes, indicando que
cada elemento do conteudo manifesto depende de varias causas latentes, e que,
num sonho, um “significante” pode significar varias coisas, a exemplo de uma
pessoa coletiva que redne tracos de diferentes pessoas ou refor¢a tracos
comuns e apaga as diferencas; e do deslocamento (IVerschiebung), processo pelo
qual uma carga afetiva ou uma representagdo ¢ transferida do objeto originario
para um segundo objeto, que passa a funcionar como uma alusdo ao objeto
originario, por meio de deslizamento de uma energia de investimento ao longo
de uma via associativa, encandeando diversas representagdes e possibilitando
aceitar pela censura representacdes atenuadas no sonho. Isto indica que o
sentido ou efeitos de sentido e o valor psiquico de um sonho nio é o mesmo
em todos os sonhos.

[1972]) faz uma revisao dos trabalhos realizados por autores sobre o assunto e apresenta a posigao em
que se encontrava os problemas dos sonhos no mundo da ciéncia, naquele momento. Dessa forma,
demarca a visio pré-cientifica dos sonhos na Antiguidade Classica e apresenta posicionamentos de
especialistas que, no século XIX, discutiram e publicaram sobre: i) relagdo dos sonhos com a vida de
vigilia; ii) material dos sonhos — memoria nos sonhos; i) estimulos e fontes dos sonhos; iv)
esquecimento do sonho apds o despertar; v) caracteristicas psicoldgicas distintivas dos sonhos; vi)
sentido moral nos sonhos; vii) teotias do sonhar e de sua funcio; e viii) relacdes entre os sonhos e as
doengas mentais. Ao revisar a extensa literatura sobre os sonhos, Freud afirma que: “Nesses escritos,
[...] encontram-se muitas observagbes estimulantes e uma boa quantidade de material interessante
relacionado ao nosso tema, porém pouco ou nada que aborde a natureza essencial dos sonhos ou
ofereca uma solugao final para qualquer de seus enigmas” (FREUD, [1900] 1972, p. 39).

* Desde Estudo Sobre Histeria (1895) e Projeto Para nma Psicologia Cientifica (1895), Freud distingue dois
tipos de energia nervosa: entre um estado livre de energia ¢ um estado ligado. O primeiro corresponde
20 processo primario e o segundo a0 processo secundario.



130 Maria da Conceigao Fonseca-Silva e Carla Cristiane de Oliveira Pinbeiro

O sonho da injecao de Irma'®, relatado em A interpretagio dos Sonhos, foi o
primeiro sonho de Freud, submetido a analise e a transformagio do conteido
manifesto em conteido latente, permitindo-lhe a resolugdo do enigma dos
sonhos. Tal sonho ocorreu-lhe na noite de 23 para 24 de julho de 1895, na
estagdo de Bellevue, estacio de veraneio em Viena, onde costumava passar
férias. Em uma carta a Fliess!! de 12 de junho de 1900, Freud expressa o desejo
de que, na casa onde ocorreu-lhe o sonho da injecdo de Irma, pudesse ser lido,
em algum dia, uma placa de marmore com a seguinte frase: "Agui se revelon em
24 de julho de 1895 ao Dr. Sigm. Freud o segredo do sonho".

2 O sonho da injegdo de Irma: predmbulo, sonho manifesto ¢ andlise do
sonho

No preambulo do Sonbo da injecio de Irma, Freud conta que, no verdo de
1895, prestou tratamento psicanalitico a Irmal?, jovem senhora que mantinha
rela¢do de amizade com ele e com sua familia. Pontua que, numa relacdo mista
como essa, podem surgir sentimentos conturbados, principalmente, no
psicoterapeuta, tirando-lhe ou diminuindo a sua autoridade; e que qualquer
fracasso do médico nessa situacio desestabiliza amizade com a familia do
paciente. Salienta que o tratamento psicanalitico de Irma terminou com éxito
parcial, pois ela ficou livte de sua angustia histérica, mas manteve alguns
sintomas somaticos. Conta que, como ndo discernia muito bem, ainda, os
critérios que indicavam o fim de um caso clinico de histeria, propds a paciente
uma solugdo que ela resistiu a aceitar e, por isso, o tratamento foi interrompido
durante as férias de verio.

Na continuidade, narra que um dia recebeu a visita de Otto!?, um
colega mais novo na profissio e um de seus velhos amigos, que esteve com
Irma e sua familia. Ao querer saber sobre sua paciente, Otto disse-lhe: “Esta
melhor, mas nio inteiramente boa.” Por achar que o amigo tinha sido
influenciado pela familia de Irma que nio via o tratamento com bons olhos,
essas palavras e/ou o tom em que foram proferidas tiveram um efeito de
recriminag¢do e de acusagdo por ele (Freud) ter prometido demais a paciente. Na
noite do mesmo dia, com o intuito de se justificar, redigiu o caso clinico de
Irma, com a ideia de entregi-lo ao amigo e principal figura de seu circulo na
época Dr. M'4.- Conforme relata, naquela noite ou na manha seguinte, sonhou e
fez as seguintes anotacdes, logo ao acordar:

10O sonho da injecio de Irma ¢ tido como um corolatio da inauguracio da Psicanlise com toda a agudeza
da dimensio do inconsciente.

11 Wilhelm Fliess ocupa uma posigao especial para Freud, tendo em vista o interesse compartilhado
entre ambos sobre a questao da sexualidade.

12Segundo Gay (1989] 2005), Irma ¢ o pseudonimo dado por Freud no sonho a Emma Eckstein.

13 Segundo Gay ([1989] 2005 ), Otto ¢ o pseudénimo de Oscar Rie, que, além de ser pediatra dos filhos
de Freud, era seu assistente.

14 Segundo Gay (1989] 2005), Dr. M ¢, no sonho, é o pseudénimo de Josef Breuer, renomado médico
fisiologista do circulo de médicos do qual Freud fazia parte. Foi por meio de Josef Breuer que Freud
tomou conhecimento do célebre caso da paciente Anna O, pseudénimo de Bertha Pappenheim, que se
apaixonou pelo seu médico (Breuer), criando uma gravidez psicolégica, o que inviabilizou o
tratamento. A constru¢ao explicativa de Freud sobre o sofrimento psiquico de Anna O. o afastou de
Charcot e o aproximou, por mais de uma década, de Breuer, com quem formou uma dupla de pesquisa
sobre a histeria, resultando os Estudos sobre a histeria, em 1882. Tal parceria teve fim, pelo fato de a
consideragido de operacoes de representagio que funcionam autonomamente no aparelho psiquico,
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SONHO DE 23-24 DE JULHO DE 1895

Um grande salio — numerosos convidados a quem estivamos
recebendo. — Entre eles estava Irma. No mesmo instante, puxei-a de
lado, como que para responder a sua carta e repreendé-la por nio ter
ainda aceitado minha “solucao”. Disse-lhe: “Se vocé ainda sente dotes, é
realmente apenas por culpa sua.” Respondeu ela: “Ah! se o senhor
pudesse imaginar as dores que sinto agora na garganta, no estomago e no
abdémen... — isto esta me sufocando.” — Fiquei alarmado e olhei para
ela. Parecia pélida e inchada. Pensei comigo mesmo que, afinal de contas,
devia estar deixando de perceber algum disturbio organico. Levei-a até a
janela e examinei-lhe a garganta, e ela deu mostras de resisténcias, como
fazem as mulheres com dentaduras posticas. Pensei comigo mesmo que
realmente nao havia necessidade de ela fazer aquilo. — Em seguida, ela
abriu a boca como devia e, no lado direito, descobri uma grande placa
branca; em outro lugar, vi extensas crostas cinza-esbranquicadas sobre
algumas notaveis estruturas recurvadas, que tinham evidentemente por
modelo os ossos turbinados do nariz. — Chamei imediatamente o Dr.
M., e ele repetiu o exame e o confirmou... O Dr. M. tinha uma
aparéncia muito diferente da habitual; estava muito palido, claudicava e
tinha o queixo escanhoado... Meu amigo Otto estava também agora de
pé ao lado dela, e meu amigo Leopold a auscultava através do corpete e
dizia: “Ela tem uma éarea surda bem embaixo, a esquerda.” Indicou
também que parte da pele do ombro esquerdo estava infiltrada. (Notei
isso, tal como ele fizera, apenas do vestido.)... M. disse: “Néo ha duvida
de que é uma infec¢do, mas ndo tem importancia; sobrevirda uma
disenteria, e a toxina serd eliminada.”... Tivemos também pronta
consciéncia da origem da infeccdo. Ndo muito antes, quando ela nio
estava se sentindo bem, meu amigo Otto lhe aplicara uma inje¢io de um
preparado de propil, propilos... acido propionico... trimetilamina (e eu
via diante de mim a férmula desse preparado, impressa em grossos
caracteres)... Inje¢des como essas ndo deveriam ser aplicadas de forma
tio impensada... E, provavelmente, a seringa nio estava limpa.
(FREUD, 1972 [1900], p. 115).

Como outros sonhos, o Sonbo da injecao de Irma é regido pelas leis da
condensagio e do deslocamento de imagens que estdo nos processos primarios
do inconsciente do sonhador, neste caso, Freud.

Comparando o preambulo do sonho, apresentado por Freud, com o
conteddo manifesto do sonho, podemos observar a relagio do sonho com: a)
as circunstancias externas ou restos diurnos de dias anteriores ao sonho, como
0 tratamento psicanalitico que Freud prestava a Irma, paciente gue mantinha relagio de
amizade com ele e com sua familia, cujo tratamento havia terminado com éxito parcial, pois a
paciente permanecen com alguns sintomas somaticos e resistin d continuidade do tratamento,
que ndo era bem visto pela familia dela; b) as circunstincias do mesmo dia do sonho,

ocasionando os distdrbios da afasia, ndo ter sido acolhida pela medicina classica, da qual Breuer era um
dos expoentes; e pela resisténcia de Breuer em acompanhar Freud na investigacido da vida sexual dos
pacientes. Posteriormente, a paixao de Anna O. pelo seu médico, Freud denominou de transferéncia,
mola mestra da cura: sexualidade passou de obstaculo a proposta de cura por meio da transferéncia de
sentimentos amorosos ou ambiguos do paciente para o médico.
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a exemplo: 1) da noticia que Otto lhe den sobre o estado de Irma, apds ter estado com ela e
sua familia; 1) da forma como Frend receben a noticia; iii) e do caso clinico que redigin
naguela noite para entregar a Dr. M.

Mas os dados apresentados no preaimbulo e no conteido manifesto do
sonho sio insuficientes para entendermos o conteido latente do Sonbo da injecio
de Irma, pois o conteido manifesto é a condensacdo do conteudo latente do
sonho indicado pelas associagbes feitas por Freud na analise que desenvolveu,
como podemos observar a seguir:

Tépico 1- “Um grande salio — numerosos convidados a quem
estavamos recebendo. — E entre eles estava Irma”

Essa parte do sonho foi associada por Freud a restos diurnos
anteriores ao sonho. Associou o grande saldo a casa em que passava o verdo em
Bellevue com a familia e que tinha sido projetada como local de entretenimento
com salas de recepgido altas, semelhantes a grandes saldes. E os convidados, a
quem estavam recebendo no sonho, associou ao resto diurno do dia anterior ao
sonho, que diz respeito a circunstincia de sua esposa ter lhe dito, no dia de seu
aniversario, que estava proximo, esperava receber a visita de alguns amigos e
entre eles Irma, a jovem senhora viuva que mantinha relacio de amizade com
ele e com sua familia e que tinha sido sua paciente.

Tépico 2 — No mesmo instante, puxei-a de lado, como que para
responder a sua carta e repreendé-la por ndo ter ainda aceitado
minha “solu¢do”. Disse-lhe: “Se vocé ainda sente dores, é
realmente apenas por culpa sua.”

Na andlise de Freud, as palavras que ele dirigiu a Irma no sonho
indicam que ele estava aflito pelas dores que ela ainda sentia e que se a culpa
fosse dela ndo poderia ser dele também. O desejo dele era de se livrar da culpa,
ja que as dores que ela continuava sentindo se devia a resisténcia e a sua
desobediéncia.

Topico 3 — “Ah! se o senhor pudesse imaginar as dores que sinto
agora na garganta, no estbmago e no abdémen... — isto estd me
sufocando.”

Segundo Freud, as dores na garganta, no abdémen e a constricio da
garganta ndo participavam da doenca de Irma que representa, no sonho
manifesto, ela propria e outras pessoas indicadas pelas alteragbes patoldgicas
encontradas na sua garganta.

Tépico 4 - Parecia palida e inchada.

Na analise de Freud, Irma sempre teve uma aparéncia corada. Irma, no
conteido manifesto, representa, portanto, outra pessoa.
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Toépico 5 — “[..] devia estar deixando de perceber algum
disturbio organico.

Segundo Freud, ha ai um desejo de ter ele ter feito um diagnostico
errado e, consequentemente, o desejo novamente de se livrar da culpa. Logo, se
as dores de Irma tivessem uma base orginica, ele ndo poderia ser
responsabilizado por sua cura, pois o tratamento a que Irma se submeteu com
ele visava somente a eliminar as dores bistéricas.'>

Tépico 6 - Levei-a até a janela e examinei-lhe a garganta, e ela deu
mostras de resisténcias, como fazem as mulheres com dentaduras
postigas.

Irma nessa parte do conteudo manifesto representa varias pessoas.
Representa a governanta na qual Freud fez um exame semelhante e no
momento de abrir a boca, ela escondeu as dentaduras. Representa, também,
uma amiga intima reservada e resistente de Irma que Freud tinha encontrado
numa janela na mesma posi¢io em que Irma se encontra no sonho. E Freud
representa o médico da amiga de Irma, Dr. M. que lhe disse apresentar uma
membrana diftérica. Isto é explicado pelo fato de os elementos do conteudo
latente poderem aparecer no conteido manifesto como uma dnica pessoa, mas
com as caracterfsticas condensadas de cada uma delas.

Freud associa essa parte do sonho a dificuldade de ter acesso as
mulheres, incluindo sua esposa que estava gravida a época e reclamava de dores
no abdémen, e pacientes que nio lhe contavam o quanto deveriam.!6

Tépico 7 - Em seguida, ela abriu a boca como devia e, no lado
direito, descobri uma grande placa branca; em outro lugar, vi
extensas crostas cinza-esbranquigadas sobre algumas notaveis
estruturas recurvadas, que tinham evidentemente por modelo os
ossos turbinados do nariz.

Em torno dessa parte do sonho manifesto, Freud fez associacGes com
a difterite e tudo mais da amiga de Irma, a doenca grave de sua filha mais velha,
ao tratamento com sulfonal feito em Mathilde, paciente que tinha o mesmo
nome de sua filha e em quem ele havia provocado um grave estado téxico ao
receitar sulfonal, provocando sua morte. Como fazia uso constante de cocaina
para reduzir algumas incha¢des nasais e como costumava recomendar o uso a
suas pacientes, associou as crostas nos ossos turbinados a preocupag¢io com seu
proprio estado de sadde, a saude de uma de suas pacientes, que tinha
desenvolvido uma extensa necrose da membrana mucosa nasal; e a0 amigo
médico que usava morfina para aliviar a dor nervosa incuravel, e, por sua

15 Freud afirma em sua interpretagio que se as dotres de Irma tivessem uma base organica, também neste
aspecto eu nio poderia ser responsabilizado por sua cura; meu tratamento visava apenas a eliminar as dores
histéricas. Ocorreu-me de fato, que eu realmente estava desejando que tivesse havido um diagnéstico errado,
pois, se assim fosse, a culpa por minha falta de éxito também estaria eliminada (FREUD, 1972 [1900], p. 144).
16 Em Estudos sobre a Histeria (1893), na Comunicagao Preliminar, Freud defende que o trauma na histeria deixa o
sujeito emudecido.
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recomendagio, passou a usar cocaina, mas morreu pelo uso indevido da droga,
por meio de injecSes!”.

A placa ou mancha branca no fundo da garganta de Irma no sonho
pode ser associada a gaze que havia sido encontrada na garganta de Irma, apds
uma cirurgia no nariz realizada por Fliess, que resultou complica¢des do estado
de sadde da paciente que sofria, além de seus sintomas histéricos, de dores e
secrecbes sanguinolentas do nariz. Apesar de Freud ter considerado os
sangramentos como sendo de origens psiquicas, pediu a Fliess que a
examinasse para nio descuidar de uma enfermidade fisica. Este operou a
paciente, mas as dores ndo diminuiram e foram intensificadas por hemorragias
e um cheiro fétido. Diante do episédio, Freud chamou cirurgides vienenses e
Ignaz Rosanes, um especialista renomado, tirou coagulos de sangue grudados e
retirou da cavidade nasal meio metro de gaze. Isto mostrou a Freud que os
sangramentos ndo eram de origem histérica, mas de causa organica, pois tinham
sido provocados pela gaze esquecida por Fliess. Conforme observa Gay ([1989]
2005, p. 92), tal revelacdo aliviou a culpa de Freud, que desculpou o colega e
amigo e fez de tudo para consola-lo e salvar a sua reputacio.

Assim, no sonho manifesto, reafirma-se que o desejo de Freud era
estar errado, pois se ele errou no diagndstico de histeria e se os sintomas
revelaram a etiologia orgéanica, ele ndo poderia ser responsabilizado pela piora
da saude da paciente, ja que sua responsabilidade dizia respeito somente ao
tratamento de sintomas psicogénicos.

Nessas associagbes, Freud atualiza a culpa e a vergonha pelos
tratamentos que tiveram resultados fracassados, em que houve encontro com o
impossivel de prever, ou seja, em que o remédio converteu-se em “veneno”,
causando piora do estado de saude, intoxica¢ao quimica e morte de pacientes.

Toépico 8 — Chamei imediatamente o Dr. M., e ele repetiu o
exame e o confirmou...

Dr. M. era um médico que ocupava uma posicdo importante, como
indicamos na nota 1, e que ja tinha prestado assisténcia a Freud numa situacio
em que este havia provocado grave estado toxico em uma paciente que, por sua
recomendagio, tomou, repetidamente, sulfonal, considerado, na época, um
remédio inofensivo.

Toépico 9 - O Dr. M. tinha uma aparéncia muito diferente da
habitual; estava muito palido, claudicava e tinha o queixo
escanhoado...

17 Ernst von Leischl-Marxow era um médico e sofria do vicio em morfina. Freud tentou ajudar o amigo,
prescrevendo-lhe o uso da cocaina como forma de abster-se da outra droga. Fleischl passou a administrar em
si proprio sob a forma de injegbes subcutineas e seu quadro piorou, pois tornou-se viciado também em
cocaina. Em sua interpretacio, Freud afirma As crostas nos ossos turbinados fizeram-me recordar uma
preocupagio sobre meus préprios estados de saude. Nesta época eu vinha fazendo uso frequente da cocaina
para reduzir algumas incémodas inchagGes nasais, e ficara sabendo alguns dias antes que uma de minhas
pacientes, que seguira meu exemplo, desenvolvera uma extensa necrose na membrana nasal. Eu fora o
primeiro a recomendar o emprego da cocaina em 1885, ¢ essa recomendacio trouxera sérias recrimina¢des
contra mim. O uso indevido dessa droga havia apressado a morte de um grande amigo meu” (FREUD,
[1900] 1972, p. 146).
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Esse topico indica que Dr. M representava duas pessoas no sonho
manifesto: ele préprio e o irmdo mais velho de Freud cujo rosto era
escanhoado e que, em virtude de uma infeccio artritica no quadril, puxava de
uma perna. No sonho, o irmio se confunde com a figura de Dr. M e se mistura
com o ideal imaginatio do pai de Freud.

Tépico 10 - Meu amigo Otto estava também agora de pé ao lado
dela, e meu amigo Leopold a auscultava através do corpete e
dizia: “Ela tem uma area surda bem embaixo, a esquerda.”
Indicou também que parte da pele do ombro esquerdo estava
infiltrada.

Otto e Leopold eram amigos de Freud e médicos que trabalharam
como seus assistentes quando chefiava o departamento de neurologia para
pacientes externos de um hospital infantil em que ocorreram cenas semelhantes
a representada no sonho manifesto. No hospital, era comum discutir um
diagnéstico de um caso com Otto e Leopold, examinar a crian¢a mais uma vez
e dar alguma contribui¢do inesperada. Ao identificar “A drea surda bem abaixo, a
esquerda, Leopold mostrava-se também meticuloso. Segundo Freud, o primeiro
se destacava pela rapidez e o segundo, pela prudéncia. O contraste em favor do
segundo, era semelhante ao que fazia entre Irma e sua amiga que ele
considerava mais sensata. Além disso, Freud, associou a indicacio que parte da
pele do ombro esquerdo estava infiltrada ao reumatismo que ele sentia no
ombro.

Topico 11 - M. disse: “Nao ha duvida de que ¢ uma infecgdo, mas
nio tem importancia; sobrevira uma disenteria, ¢ a toxina sera
eliminada.”...

A associacio que Freud fez diz respeito a discussdo sobre difterite e
difteria, quando sua filha estava doente. Ele explica que, na tentativa de se livrar
da culpa, as dores que Irma sentia foram atribuidas a uma grava infecgdo
organica. Dessa forma, o tratamento psicolégico nio podia ser responsavel pela
persisténcia de dores diftéricas.

Essa parte do sonho manifesto indica também o desprezo de Freud
pelos médicos que nio conheciam a histeria. Ele associou essa parte do sonho:

i) a0 caso de um rapaz que tinha dificuldades associadas a defecagio e
que, depois de ser tratado por outros médicos como um caso de “anemia
acompanhada de desnutri¢ao”, foi, por ele, diagnosticado como um caso de
distarbio intestinal histérico, mas que, em vez de tratd-lo, mandou-o fazer uma
viagem martitima, durante a qual, o jovem teve uma crise ¢ o médico que o
atendeu dissera-lhe que se trava de um caso de disenteria;

i) ao caso de Dr. M. ter sido chamado para dar um parecer sobre um
paciente gravemente enfermo e ter se sentido na obrigacdo de salientar que
encontrara albumina na urina do paciente e o colega, insatisfeito, ter
respondido: “Ndo tem importancia’, dissera, “a albumina logo serd eliminadal”;
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que substitui a frase de consolo “ndo tem importincia; sobrevird uma
disenteria, e a toxina sera eliminada...”;

iii) a sua davida sobre se o Dr. M. (que também nao concordava com a
sua solu¢io para a doenca de Irma) se apercebia de que os sintomas de sua
paciente, a amiga de Irma, que davam margem a tuberculose, ndo tinham uma
base histérica.

Tépico 12 - Tivemos também pronta consciéncia da origem da
infecgdo. Ndo muito antes, quando ela ndo estava se sentindo
bem, meu amigo Otto lhe aplicara uma inje¢do de um preparado
de propil, propilos... acido propionico... trimetilamina (e eu via
diante de mim a férmula desse preparado, impressa em grossos
caracteres)... Injecdes como essas nido deveriam ser aplicadas de
forma tdo impensada... E, provavelmente, a seringa nio estava
limpa.

Freud associou essa parte do sonho manifesto aos seguintes restos
diurnos anteriores ao sonho:

i) ao fato de Otto, durante sua estada com a familia de Irma, ter sido
chamado para aplicar uma inje¢do em alguém que de repente se sentiu mal, em
um hotel;

i) ao seu amigo que motreu em consequéncia do uso indevido de
inje¢Ses de cocaina;

iif) ao fato de sua mulher ter aberto uma garrafa de licor, presente de
Otto, em cuja garrafa aparecia a palavra “Ananas”, e que exalava um cheiro
acentuado de alcool amilico, avivando em sua mente a lembranca de toda a
sequéncia — propil, metil, explicando o preparado propilico no sonho.

No tocante a férmula quimica da Trimetilamina que aparece em negtito,
essa parte do sonho manifesto indica o movimento de Freud para chegar as
conclusdes sobre a origem dos disturbios nervosos, cuja cura era seu objetivo.
Ele associou ao amigo Fliess quem tinha acesso a todos os seus escritos e vice-
versa; de quem costumava se lembrar sempre que se sentia isolado em suas
opinides; quem lhe confiou ideias sobre a questio da quimica dos processos
sexuais, acreditando ser a trimetilamina um dos produtos do metabolismo
sexual, substincia que o levou a sexualidade, fator ao qual atribuia grande
importincia na origem dos distirbios nervosos e que explicaria a persisténcia
das dores de Irma, que era uma jovem vitva, e as causas dos sintomas da amiga
de Irma, que também era jovem viuva.

Por fim, no sonho manifesto, as inje¢cdes que nio deveriam ser
aplicadas de forma impensadas por Otto e que, provavelmente, ndo estavam
limpas, Freud associou:

i) ao fato de Otto ter tirado conclusGes apressadas e té-lo julgado pela
n2o sucesso da cura de Irma e ao desejo de ter-lhe respondido algo semelhante
ao que aparece no sonho manifesto;
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i) a0 seu amigo médico que morreu por ter feito uso indevido de
inje¢Ses de cocaina;

iif) a Mathilde, paciente que tinha o mesmo nome de sua filha e que
motteu pot envenenamento;

iv) ao filho de uma senhora de oitenta e dois anos em quem aplicava
injecdo de morfina duas vezes ao dia, por sofrer de flebite, em decorréncia
talvez de uma infiltracdo provocada por seringa suja, e ao fato de ndo ter
causado nenhuma infiltracio e sempre se certificar se a seringa estava limpa
antes aplicar inje¢Ses em seus pacientes.

3 Consideragdes finais

O trabalho do Sonho da injecdo de Irma aponta o deslocaments da culpa
de Freud, cujo desejo é ser inocentado da doenca de Irma. Nele, Freud se
exime da responsabilidade pelo estado de Irma, indicando que a persisténcia
das dores que ela continuava sentindo se devia a: i) fatores de natureza orginica
e incurdveis pelo tratamento psicoldgico; ii) fatores de natureza sexual,
explicados pela sua viuvez; iii) e ao fato de Otto, que o aborreceu com suas
observagdes sobre a cura incompleta de Irma, ter-lhe aplicado, sem a devida
cautela, uma inje¢ao de uma droga inadequada.

No sonho, que é uma distor¢do do desejo que existe no inconsciente,
Freud se vinga:

a) de Otto, por aplicar a inje¢do em Irma, por ter lhe dado o licor que
tinha cheiro de 4lcool amilico, relacionando o licor a inje¢do como
um preparado de propil, além de comparar Otto a Leopodo e
demonstrar preferéncia pelo ultimo;

b) de Irma, paciente desobediente, substituindo-a por outra mais
sensata ¢ menos resistente, sua amiga;

¢) do Dr. M, por meio de uma alusio, indicando que ele era um
ignorante no assunto da histeria; substituindo-o por alguém dotado
de maiores conhecimentos, seu amigo Fliess, que lhe falou sobre a
trimetilamina, cuja férmula quimica escrita aparece no sonho
manifesto junto com a causa sexual da doenca da Irma e sua amiga.
Assim como Freud se sentiu impotente diante dos resultados
nefastos da cocaina, Dr. M, de quem esperava o reconhecimento
profissional, revelou-se um homem impotente.

d) do irmio mais velho, que se confunde com a figura de Dr. M e se
mistura com o ideal imaginario de seu pai.

e) dos médicos que ignoravam a histeria.

No sonho, diante das dificuldades e limites com que se deparou, Freud
mostra o seu desejo de solucionar com novas propostas de tratamento. Mostra-
se impaciente e se vinga daqueles que ndo colaboraram com estatuto de uma
solugdo, ajudando-o a preencher as lacunas com novos significados
relacionados a contingéncia da sexualidade e a particularidade do caso a caso,
diante da constatacio da ignorincia do sujeito em relagio a génese de seus
sintomas e de sua posi¢do no mundo.
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Os deslocamentos operados no Sonbo da injegio de Irma, portanto,
consistiram na substituicdo de representacGes por outras a elas associadas,
burlando a censura, para facilitar o mecanismo da condensagio, em cujo
funcionamento, podemos identificar, a partit do predmbulo, do sonho
manifesto e da analise feita por Freud, caracteristicas isoladas de uma pessoa
que a representa por inteiro ao se compor com caracteristicas que representam
outras pessoas, ou seja, caracteristicas de varias pessoas do conteddo latente
aparecem no conteido manifesto como uma unica pessoa. Assim, Irma e Dr.
M ocupam posi¢des no conteudo manifesto de varios personagens que figuram
no sonho manifesto por fragmentos.

Irma, a principal personagem do sonho, é transformada pelo trabalho
de condensagdo onirica numa figura coletiva com caracteristicas diversas. Ela
representa a si mesma, mas também outras pessoas, tais como:

i) sua amiga, indicada pela posicio em que aparece na janela ao ser
examinada;

i) a filha mais velha de Freud e uma paciente que tinha 0 mesmo nome
de sua filha e que morreu vitima de envenenamento, indicadas pelo
fato de Irma parecer ter uma membrana diftérica;

iif) uma das criangas examinadas por Freud, Otto e Leopoldo, no
hospital infantil; a governanta, indicada pela resisténcia de Irma ao
tratamento e, paralelamente, a sua mulher;

iv) pessoas, indicadas pelas alteracbes patolégicas encontradas na
garganta de Irma;

v) 0 amigo que usava morfina para aliviar a dor nervosa incuravel, e,
que, por sua recomendagdo, passou a usar cocaina e morreu em
consequéncia de inje¢Oes de cocaina.

O Dr. M. ¢é outra personagem do sonho que foi transformada pelo
trabalho de condensag¢io onirica numa figura coletiva, reunindo fei¢Ges reais de
duas pessoas: a dele, pois falava e agia como ele, ¢ a do irmdo mais velho de
Freud, indicadas pelas caracteristicas fisicas e doencas.

Além disso, no trabalho de condensa¢do desse sonho, a palavra
disenteria deu expressdo a mais de um dos pensamentos do sonho, ou seja, teve
determinacio mdaltipla, indicada, de um lado, pela semelhanca fonética com a
palavra difteria; e, de outro lado, pela relagio com o paciente que apresentava
sintomas de disturbio intestinal histérico, mas cuja histetia nio foi reconhecida
por outros médicos (que o examinaram antes e depois de Freud). Ocorreu
também a condensagdo pelo deslocamento de expressdo verbal amilvs, presente
no conteudo latente do sonho, pela expressido verbal propilos, que aparece no
conteddo manifesto do sonho. E também a condensacio pelo deslocamento da
causa da doenga de Irma pela férmula quimica da trimetilamina como um dos
componentes dos processos sexuais.

Observamos, por fim, que, ao submeter a andlise O sonbo da injecio de
Irma, Freud, sonhador e, a0 mesmo tempo, analista de seu préprio sonho, o
interpretou transformando o conteudo manifesto em conteudo latente,
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resolvendo o enigma dos sonhos. A cada segmento do sonho, ele ofereceu, por
meio dos “comentirios freudianos”, varias associacdes, lembrancas de sua
memodria, circunstancias, notas e comentdrios soberanos, de forma que,
entendemos, que nada pode ser acrescentado ou extraido dos desejos do
sonhador, partindo da tese imanentista de Freud, que circunscreveu o
dispositivo ou técnica analitica na imanéncia do discurso (do paciente).
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