
RELAÇÃO DA ANÁLISE PSICANALÍTICA E NEURO PSICANALÍTICA JUNTAMENTE A 
TESTES PSICOLÓGICOS - Valores de análise complementar para as áreas da Saúde. 
 
 
Após recebimento de dados de testes psicológicos de paciente ‘X’ 
 
Teste avalai quanto a EFICIÊNCIA COGNITIVA (INTELIGÊNCIA) 
 

●​ Dificuldade de solucionar problemas 
●​ Dificuldades de relacionar ideias 
●​ Dificuldade de adquirir novos conhecimentos 

 
No caso devemos considerar o TEPT em tenra idade em razão do comportamento materno, 
(*maiores detalhes em prontuários eletrônicos) onde fica sozinha em casa não materna 
sendo visitada esporadicamente pela mãe e onde em época namorada da mãe estimulava o 
afastamento, pois não gostava da menor, além disso após esta fase e em tenra idade, 
(*início destes estímulos dado pela experiência e externos aos 7 anos de idade) é levada a 
uma cuidadora que maltrata a mesma constantemente. 
 
Quanto ao teste também apresenta erro tipo A e tipo B onde pensa na identidade, não 
soluciona e não compreende trazendo erro tipo C - um raciocínio incorreto. 
 
Da análise Psicanalítica e Neuro Psicanalitica estes bloqueios são plausíveis com o TEPT, o 
comportamento infantil e antes da fase da capacidade do juízo formula a ideia e por alta 
tensão o bloqueio de procurar meios de RESOLVER PROBLEMAS uma vez que se 
encontrava em um enorme problema de afeto, ficar totalmente sozinha em casa e 
cozinhando sem ter aptidões pela idade de fato para isso. 
 
SOBRE ATENÇÃO 
Conforme teste está abaixo da médica - e este ponto quanto a analise psicanalitica e neuro 
psicanalitica também corrobora com o TEPT e bloqueio descrito acima, pois dar atenção é 
agora por somática 'pensar no desafio do problema' que em época nao tinha capacidade 
nenhuma de solucionar  
 
Psicanaliticamente cria por mecanismo de defesa dado o TEPT  negação do objeto - o 
problema e afastamento promovendo uma atenção agora abaixo da média, logo um 
comportamento adquirido. 
 
Estes parâmetros são comprovados na atenção dividida quando a paciente 'pensa várias 
coisas ao mesmo tempo', um comportamento natural e como dito que sobre o problema na 
infância acaba sendo adquirindo por altíssimo afeto unido a medo dada a alta negligência. 
 
SOBRE IMPULSIVIDADE 
 
Mesmo com dados acima existe sobre a CONCENTRAÇÃO da paciente um alto escore tão 
quanto planejamento do futuro, mas com um CONTROLE COGNITIVO baixo indicando o 
que o ABS (Setor de Análise Biomédica Suplementar)  identifica como possibilidade a 
relação somática com a adenomiose (*efeitos colaterais), pois seguindo a neuropsicanalise 



há um bloqueio na região pré consciente que envolve a pre-óptica e sinais da PAM quando 
por estresse oxidativo constante e vivido tão intensamente os estressores em tenra idade.  
 
Neste caso a adenomiose seria ‘adquirida’ por estimulo externo e unido a uma 
predisposição. 
 
Poderíamos considerar as áreas afetadas e por alto afeto: 
 

 
 
Primary auditory cortex - área que recebe e processa informação auditiva interpretando 
sons. O TEPT dado o alto afeto e o 'barulho de medo interno' (*da memória gravada por 
experiência) pode de fato bloquear essa capacidade criando evitação imediata do 
processamento da informação. 
 
Já as áreas Secondary auditory Cortex e Auditory association area não são tão 
prejudicadas se seguimos a observação sobre a região de margem do sistema do 
pré-consciente segundo Sigmund Freud. 
 



 
 
Considerando a sobrecarga sobre a pre-optica temos da parte superior do cérebro as bases 
do Limbic Cortex SOBRECARREGADO POR SINAL DE ALTA DEMANDA DE ENERGIA 
DE PROCESSAMENTO VIA PRÉ-OPTICA dificultando (*e possivelmente quando por 
somática da adenomiose, estímulos atuais) processos olfativos, emocionais e de memória, 
o que corrobora com a baixa capacidade cognitiva identificada, pois a relação pré-óptica, 
Cerebrum Segment e Limbic Cortex próximas e hiperaquecidas pela TEPT favorecem da 
pré-óptica ao Cerebrum Segment execução de decisões, percepção sensorial e 
memória além de percepção consciente, raciocínio, linguagem, controle motor voluntário. 
Logo o local da pré-óptica de fato seria segundo a Psicanpalise e Neuropsicanálise um 
lugar de bloqueio e resistência para a consciência e seus processos mais saudáveis. 
 
Paciente relata não ter prejuízos olfativos. 
 
Vale ressaltar que a Adenomiose também correlacionada a pré-óptica dado os sinais 
gonadais prejudicam a região do Cerebrum segment alterando a atenção e o nível de 
consciência pois a necessidade de modular por alta carga a Adenomiose diminui a 
capacidade de modular o Cerebrum segment e outras regiões próximas. (ocorre uma 
diminuição do estímulo de carga na hipótese) 
 
Notar que temos a atenção como local afetado conforme teste e prejudicando a 
eficiência cognitiva. 
 
Esta observação acima se justifica quando pela região pré-óptica temos também as partes 
inferiores do Córtex Motor Primário, Córtex Somatosensorial primário e secundario 
levemente afetados pela alta carga de afeto sinalizado pelo fornix sobre a pré-optica e 
somado com a adenomiose desde que compreendendo a faixa pré-consciente conforme 
imagem abaixo. 



 
 
 
FATORIAL DA PERSONALIDADE 
*totalmente relacionado ao TEPT é quando a análise utiliza o método da Psicanálise 
Pura e Neuropsicanálise de Sigmund Freud e onde tiver (*) segue o mesmo tipo de 
análise, ou seja, o método da Psicanálise Pura e Neuropsicanálise de Sigmund Freud. 
 
Neurotismo indicando insegurança, medo, dependência do outro e *totalmente relacionado 
ao TEPT 
 
Instabilidade sinalizando baixa tolerância à frustração *totalmente relacionado ao TEPT 
 
Passividade ressaltando procrastinação, falta de estímulos e que *ajustam-se a um 
mecanismo de defesa dado altas cargas sobre a pré-óptica. 
 
Depressão indicando problemas de expectativa sobre o futuro apesar de ter percepção de 
futuro, *neste caso indicando sobrecargas de MEDO dado o TEPT. 
 
Nível de comunicação - evitação de público, *além do TEPT na infância temos o publico 
julgando a menina como filha de uma sapatona e de cabelinho pixaim conforme relato. 
 
ALTIVEZ muita humildade, *deve ser equilibrado. 
 
Sobre Dinamismo e assertividade, parece possuir e conforme teste tendência a fazer várias 
coisas ao mesmo tempo, *mas antes da ação tem uma tendência dado às cargas de alto 
afeto e do TEPT de pensar muitas coisas ao mesmo tempo, o referido barulho demais, em 



excesso, dado enfrentamentos de problema em tenra idade e muitos elevados para a idade 
junto a incapacidade de solução do problema com aquisição deste transtorno no 
comportamento está de fato pela psicanalise e neuropsicanálise correlacionado e este 
ponto está conforme Sistema Dinâmico de analise (dicas de Freud) e entre a região 
pré-óptica recebendo sinais do fornix e hipocampo *relativo a Cerebrum Segment por ser 
região próxima e relacionada a execução de decisões, percepção sensorial e memória 
além de percepção consciente, raciocínio, linguagem, controle motor voluntário.  
 
Interações sociais, prefere poucas pessoas, poucas interações 
 
Amabilidade, normal 
 
Pro-sociabilidade tendência a manipulação 
 
Confiança - pessoas podem me prejudicar, relacionado ao TEPT 
 
IMPORTANTE - Paciente em teste apresenta humildade, amabilidade e ao mesmo tempo 
afastamento social com uma tendência a manipulação que ocorre quando ocorre uma 
*DIQUE por alta pressão e sobrecarga criando na ideia uma tentativa infantilizada de defesa 
para se livrar da pessoa que FRUSTRA e FERE. Vale ressaltar que paciente viveu com uma 
cuidadora abusadora e possui uma tendência comportamental ao vitimismo como gatilho de 
qualquer condição que percebe como sendo uma frustração (**gatilho), mas que com a 
terapia vem controlando de forma consciente e muito positiva. Mesmo assim deve-se focar 
nestas análises e ações uma terapêutica visando uma maior melhoria da mesma. 
 
Competência - Não acredita na sua capacidade - *natural do quadro 
 
Ponderação - tendência a falar sem pensar, *mas que na verdade indica ao mesmo tempo 
bloqueio de falar o que pensa gerando mais aumento de cargas de afeto - do TEPT 
 
Quanto ao EMPENHO é perfeccionista (*necessidade de fazer correto para não perder o 
outro) possui dedicação (*dado perfeccionismo, logo a dedicação pode se tornar uma 
sobrecarga e negativa) e possui gosto de reconhecimento. Vale lembrar que o gosto de 
reconhecimento é um tendão de aquiles e abre lugar para que narcisistas e perversos 
manipulem esse tipo de personalidade. 
 
Sobre a abertura de ideias se mostra conservadora e fiel, mas quando *relacionado ao 
TEPT e medo, está baseado na experiência do afeto com a mãe desregrada e deve-se 
analisar até que ponto o conservadorismo não se torna uma ideologia por medo, neste caso 
tudo deve-se ter flexibilidade, análise, atenção, identificação e ação. 
 
Liberalismo - normal, *logo apresenta a possibilidade de flexibilidade para abertura de ideias 
 
Busca de novidades - não sonha o que indica relação com as análises sobre DEPRESSÃO. 
 
Sobre personalidade 
 
Alto para: 



 
. Dependência Interpessoal 
. Medo de abandono 
. Insegurança 
. Preocupação 
. Submissão (co-dependência) 
. Perseverança com irritabilidade muito baixa (*um possível bloqueio) 
 
Possui alta demanda para flerte e ao mesmo tempo bloqueio unido a co dependência - deve 
ser verificado 
 
CONCLUSAO 
 
Em nenhum momento paciente apresenta quadro de TDAH conforme sugestão psicológica 
da profissional tão quanto Boderline, para tanto a ação terapêutica Neuro Psicanalítica deve 
focar na melhoria destes pontos dos dados dos testes e também observar esta condição ao 
médico Psiquiatra e Neurologista no acompanhamento para de fato um diagnóstico preciso. 
 
 


