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RESUMO

Esta pesquisa tem por objetivo abordar a problematica da depressao por
meio do estudo de dois casos clinicos atendidos em consultorio particular,
dentro de setting psicanalitico de acordo com os principios lacanianos. Nos
casos clinicos abordados, empreendeuse um trabalho de reflexdo para
saber 0 que eles nos interrogam utilizando para isso, alguns pressupostos
tedricos encontrados em Freud e Lacan. A analise clinica permitiu visualizar
como os sujeitos estudados abandonam um certo numero de atividades
necessarias para sua existéncia, revelando uma dificuldade para viver com
entusiasmo o seu desejo. Entendeuse que a depressao se insere na clinica
psicanalitica ndo como um sintoma, ndo se confundindo com a angustia. O
estudo de caso evidenciou, nos dois casos clinicos pesquisados, que 0s
sujeitos depressivos desinvestem libidinalmente os objetos, inibem e
abandonam suas necessidades e vontades, marcas de seu desejo, e ficando
ensimesmados, sofrem. ISSo ocorre porque renunciam reconhecer a causa
do desejo, ficando em falta moral. Em um dos casos clinicos estudados ficou
evidente a tristeza e a depressado neurdtica. Noutro caso clinico, devido a
falta de mediacdo simbdlica, o sujeito, frente ao rechacado da linguagem
testemunha a verdade da dor de existir, perde o amor proprio, ndo protesta
contra a tirania do superego, assume toda culpa e castigos, revelando sua
estrutura psicotica. Dessa forma, esse estudo permitiu entender que a
depressdo é um nédo saber fazer com as circunstancias que a vida imp&e. A
clinica com depressivos nos ensina que esses habitam mal o mundo. Com
Lacan, retomando Freud, concluivse que a consisténcia do desejo do
sujeito € a escolha, razdo pela qual se pode tornar responsavel por seu
préprio desejo. O saber alegre €, em Lacan, uma \irtude, onde o sujeito da
lugar ao que héa de vivo nas idéias: um exercicio de gaio saber.

Palavras-chave: clinica psicanalitica; depressédo; psicandlise; clinica
lacaniana.
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ABSTRACT

This research has the purpose of approaching the depression problematic by
means of two clinical cases attended in private doctor' s office, into a
psychoanalytical setting according to lacanian principles. In the clinical cases
that were mentioned, it was undertaken a reflection work to know what they
ask us using for this some theoretical presuppositions found in Freud and
Lacan. The clinical analysis permitted to visualize how the persons who were
studied abandoned a certain number of necessary activities for their
existence, revealing some difficulty to live with enthusiasm their desires. It
was understood that the depression inserts itself in the psychoanalytical clinic
neither as a sympton, flor confusing with anguish. The study of these two
clinical cases proved that the depressive persons do not invest
libidinousness the objects, inhibit and abandon their needs and longings,
brands of their wishes, and they suffer becoming absorbed in thoughts. It
occurs because they resign to recognize the cause of the wish, staying in
moral fault. In one of the clinical cases which were studied, it was evident the
sadness and the neurotic depression. In the other clinical case, due to the
lacking of a symbolical mediation, the person, owing to the repulsion of the
language, testifies the truth of the existence sorrow, loses the self -love, does
not complain against the tyranny of the superego, assumes every fault and
punishments, revealing bis psychotic way of being. In this way, this work
permitted to understand that the depression is a not to know how to deal with
the circumstances that life enjoins. The clinical work with depressed people
teaches us that these ones live badly the world. With Lacan, resuming Freud,
it was concluded that the consistence of the person' s wish is bis option, this
is the reason why a person can become responsible for bis own wish. The
happy knowledge is, according to Lacan, a virtue, in which the person lets
what exists ative in bis ideas: an exercise of gajo knowledge.

Key-words: psychoanalytical clinic; depression; psychonalysis; lacanian
clinic.
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1 INTRODUCAO

Desde o inicio deste mestrado, escolhemos estudar um tema da clinica
psicanalitica. Em principio, elegemos o tratamento psicanalitico como nosso
objeto de estudo, entretanto, no momento em que foi necessaria a delimitacdo do
problema, entendemos que uma parte significativa do sofrimento humano aparece

na contemporaneidade sob o nome depresséao.

Dessa forma, esta dissertacao se dirigiu a abordar a questao da depresséo,
fendbmeno que aparece nos consultérios, na midia e no dia-a-dia para dizer algo
do tipo, tal pessoa estd deprimida, cansada, amargurada e que se apresenta

como em déficit em relacéo ao que ela é habitualmente.

Algumas leituras e supervisdes clinicas nos conduziram a refletir mais
sobre o que é a depressdo e o que se pretende dizer com este nome. E possivel

associar varios sentidos para designar o termo depressao.

A depressdo € uma forma assimilada na cultura, tanto pela comunidade
cientifica, onde ha uma quantidade de pesquisas, seminarios e publicacdes sobre
o fendmeno, como também na midia, onde os principais jornais, revistas e demais
meios publicitarios informam de tempos em tempos indices de prevaléncia de
depresséo.

E a nomeacdo de um estado da alma, triste, que pode estar acompanhado
de angustia, em alguém que fracassa em sua estratégia em relacdo ao outro. E
uma forma de sofrimento psiquico, de malestar, de insatisfacdo, de lentidao para

cumprir 0 necessario.

Consiste num abandono do sujeito, do que antes o sustentava na vida em

relagdo as atividades que executava e ao que deve fazer, uma espécie de



demissdo de seus compromissos, um sofrimento, uma culpabilidade, que se

verifica nas reprovacgdes que o sujeito se faz que se torna maior que de costume.

A depressao se manifesta clinicamente de diversas formas, que vao desde
a ansiedade, disturbios da linguagem, aprendizagem, concentracédo, incluindo os
disturbios organicos, desde a prostracdo, falta de apetite, falta de sono ou
sonoléncia excessiva, mau humor, dentre outras maneiras dificeis do sujeito

depressivo deixar de lado tdo facilmente.

A depressdo se inscreve na vida do sujeito mediante sua histéria, desde as
significacbes que denotam perda e insucesso, até roteiros, que implicam fracasso,

em relacdo com o Outro, ficando o sujeito submetido aos mandatos do superego.

E, a depressdo, um fenémeno singular que autentica o estado de um
sujeito que fica paralisado na vida hum momento que ndo devia estar, € um nao
saber fazer com as situacbes que a vida impde. E a forma do individuo
contemporaneo se nomear diante a falta de ideais e das exigéncias que o0s
assolam. A depressao seria um sentimento de impoténcia e vazio de um sujeito

gue se acha incapaz e sem referéncias solidas para conduzir sua vida.

Considerando as pesquisas de Freud e de Lacan acerca do assunto
poderiamos nos interrogar: A depressdo é uma psicose ou ndao? A depressao
implica em qué? Como deve ser o tratamento da depressdo? A partir dessas
questdes, e muitas outras, verificourse a necessidade de estuda-la melhor.
Despertou-se o desejo de pesquisar e aprofundar teoricamente a partir da clinica,
para se responder a pergunta: o que faz sofrer o sujeito e, mais ainda, o que faz

com que esse sujeito permanega hum estado depressivo?

Deste modo, no capitulo 2, A Contribuicdo da psicanalise para o estudo da
depressao introduz-se o problema da depressdo sob o ponto de vista de Freud.
Séo focalizadas: a depressdo em Freud, a melancolia segundo Freud, as
referéncias em Freud dos estados depressivos, a depressdo de Miss Lucy R.
(1892-3).

Freud dedicou-se ao problema da depresséo e da melancolia desde seus



primeiros escritos, € o que se pode encontrar nas suas Correspondéncias
completas a Wilheim Fliess (1887-1904). O texto de Freud definitivo sobre a
questdo € Luto e melancolia (1917). Entretanto, sdo varios desenvolvimentos
tedricos, nos quais Freud retoma a questdo para entender o que produz dor
psiquica e sofrimento, como, por exemplo, Além do principio do prazer (1920), O
Ego e o Id (1923a), Inibi¢cdes, sintomas e angustia (1926), Psicologia das massas
e analise do eu (1920-21).

A partir do ensino de Jacques Lacan, a investigacdo do problema da
depresséo prossegue a fim de verificar qual o avancgo na sua retomada a partir de
Freud. Em vez de falar em depresséo, Lacan preferiu o termo tristeza, bem como,

para tratar esse afeto, utilizou o termo dor de existir, numa referéncia ao budismo.

A evolucéo do pensamento de Lacan acerca da depressao e da melancolia
se clarifica no opusculo Televisdo (1974), em que ele faz um assunto de saber, no

qual, oposto a tristeza, ha o gaio saber (LACAN, 1974, p. 44).

Assim, desenvolvem-se nocdes e percorrem-se alguns conceitos
lacanianos, a fim de entender o que significam os fenbmenos depressivos a partir
de Lacan, e discorre-se sobre a no¢édo de linguagem. A nocao de inconsciente
estruturado como linguagem permite entender as formacdes da psicopatologia
cotidiana, acessivel aos seres falantes desde os sonhos, lapsos, chistes,

charadas e esquecimentos.

Se, na neurose, as manifestagcdes do inconsciente utilizam caminhos de
distor¢des apreendidos por Freud como condensacéo e deslocamento, em Lacan,
temos a metafora e a metonimia. Na psicose, contrariamente, o inconsciente fica

a céu aberto e se revela o tempo todo.

Em seguida procura-se entender a constituicdo do sujeito. A linguagem é
condicdo do inconsciente e € a partir dela que o sujeito se divide e se “deprime”,
porque ela ndo € sem leis. Esta estruturada mais do que uma proibicdo, a lei da

castracao é posta pela lei do significante na linguagem, € o que se verifica.

Também ha referéncia a angustia, exatamente aquilo que escapa ao



simbdlico. Ao né a que o sujeito se acomoda, e que ndo podemos desatar tdo
facilmente, Lacan denominou gozo, um valor de sofrimento que se sustenta no

sintoma.

A dor de existir se revela aos seres falantes como condicdo de existéncia
do sujeito alienado na linguagem. Ela se da ao sujeito, quando este se opfe ao

desejo, um castigo de ter-se ex-sistido no desejo.

A depressdo € descrita como um assunto de saber. Ela & também
articulada, através de uma posicéo subjetiva do sujeito de evitar e desistir de se
orientar no inconsciente. O sujeito depressivo desiste de falar e de estar com os

outros, preferindo muitas vezes o isolamento.

Dessa maneira, Lacan definiu a depressdo como covardia moral, falta
moral de ndo bem-dizer o inconsciente. Em casos extremos se traduz na
realidade pelo rechagco do inconsciente, que no melancoélico se converte muitas
vezes em ato, ato suicida. Dessa forma, a depressédo se revela para o sujeito

desde a neurose até a psicose.

No capitulo 3 trata-se dos objetivos, procedimentos e métodos da
pesquisa. Inclui-se ai uma discussdo sobre o método clinico na pesquisa

qualitativa, estudo de caso, entrevista e aspectos éticos.

No capitulo 4, estudam-se dois casos de depresséo: a tristeza de Rafaela e
a dor de existir de Camila. Evidencia-se assim que os fenbmenos depressivos e a
dor de existir do sujeito se revelam diferentemente na vida de cada um. Isso nos
mostra que em psicanalise 0 que importa € o sujeito na sua singularidade — € o

gue a clinica nos ensina.

Em Rafaela, a sua tristeza se converte numa decisdo sobre a perda de
brilho falico, por ndo atender a demanda inconsciente do Outro parental, seu
desejo fica aprisionado, corrompido, que reverte em gozo pela comida, uma ilusao
de preenchimento do vazio constitucional. Ela se engana com relacdo ao objeto,

se angustia e se deprime. A andlise leva isso em questao.



Observa-se que, por uma razéo de estrutura, a dor de existir pode tomar
uma direcdo de rechaco do inconsciente e se converter em ato ou tentativa de ato

suicida como nos revela Camila frente aos descaminhos de seu desejo.

A tristeza, a depressdo e a melancolia se revelam, a partir da clinica, ser
uma decisdo muito particular de cada um para lidar com os acontecimentos do
cotidiano. Numa psicanalise, se verifica que 0 gozo pode ser retificado, por uma
via de reconciliagdo com o significante, que designa uma outra sorte para o

sujeito.

Por ultimo a perspectiva € de um recenseamento e uma classificacdo de
alguns conceitos, expressfes e terminologias usadas em psicandlise da clinica
freudiana e lacaniana por meio de um glossario, a fim de guiar o leitor na
compreensao da linguagem prépria da area numa referéncia especializada, sem
no entanto, dar conta de forma exaustiva de um conjunto de textos, sejam eles de

Freud, de Lacan ou de outros pesquisadores em psicanalise.



2 OESTUDO DA DEPRESSAO: EM FREUD E EM LACAN

Este capitulo aborda a questdo da depressdo dentro do referencial
psicanalitico nas obras de Freud e Lacan, apresentando a contribuicdo de cada

um deles.

A fecundidade do pensamento de Freud e de Lacan para o debate sobre a
depresséo é consideravel. Indagar sobre o assunto implica em considerar todo o

alcance tedrico e os desenvolvimentos sistematizados de ambos.

2.1 A CONTRIBUICAO DE FREUD

2.1.1 Adepressao em Freud

A psicanalise ndo se propde a realizar um tratado explicativo sobre a
depressao. Entretanto, foi por dar crédito aos fenbmenos depressivos que Freud,
no decorrer de sua pesquisa, péde aventurar-se em favor da causalidade psiquica
e ir em busca do tratamento psicanalitico.

Em 1933, na Conferéncia XXV, das Conferéncias Introdutorias, ele
apresenta um panorama relativo a vivéncia de sofrimento psiquico determinado

pela presenca de um conflito interno (FREUD, 1933, p. 457-79).

Freud foi muito interessado pelos estados de tristeza e pelas fraquezas do
psiquico sobre o corpo. Seu interesse se dirigiu a neurastenia, pelos cansagos
nervosos, pela origem dos cabelos brancos, pelas lagrimas imotivadas, enfim
pelas diversas formas de revelacdo do sofrimento psiquico. A partir dai, a

conclusdo de Freud (1926) se dirige, a saber, que a depressdo ndo € um tipo



clinico, porque ndo se pode, por exemplo, tomar as lagrimas como doenca
(COTTET, 1997, p. 158).

Além disso, a sua consideracdo a estes estados, aos quais ele mesmo esta
sujeito, conforme suas cartas a Wilhem Fliess, pertence ao quadro de todas as
neuroses, como O estabelece nos seus estudos sobre a histeria, neurose

obsessiva e psicose.

Logo nos primeiros textos de Freud verificamos a dedicacao dele quanto ao
estudo da depressao e da melancolia. Em 1892, no Rascunho A, Freud utilizou o
termo depressdo para descrever uma nova variedade de sintomas a que ele
chamou de depressédo peridédica branda: “[...] € a Unica forma de neurose de
angustia que, fora desta, manifesta-se em fobias e ataques de angustia” (FREUD,
1892, p. 222).

Freud (1926) descreveu a depressao, mas a abordou em raros momentos,
deixando somente alguns indicadores para compreendé-la — como, por exemplo,
ao final de sua obra com o modelo de inibicdo que é bastante sugestivo. Ele a
considerou como um sinal clinico, passivel de se manifestar em qualquer quadro

clinico.

Em especial, podemos encontrar referéncias diretas ao tema na
correspondéncia enviada a Wilheim Fliess — momento em que as referéncias séo
dirigidas ao tema da depressdo. Embora Freud tenha aproximado a melancolia a
depressao, isto é, tratado a melancolia e os estados depressivos como se
respondessem a uma problematica Unica, tendendo a agrupa-los, essa

abordagem presente nos manuscritos a Fliess foi por ele deixada de lado.

Os termos “melancolia neurasténica”, “melancolia de angustia” e
“depressdo periddica branda” sdo termos de Freud encontrados em varios
manuscritos a Fliess, que, apesar de usados com muita frequéncia, inicialmente,

sédo abandonados a posteriori.

Em contrapartida, o termo “depressédo” é usado por Freud para ilustrar e

descrever as diversas psicopatologias.



A referéncia a melancolia propriamente dita Freud a mantém, para
designar, no entanto, ndo estados depressivos indiscriminados, mas um quadro
psicotico bastante preciso (no item 2.1.2 desta pesquisa explora-se melhor a

melancolia).

Freud interroga-se no Rascunho A, de 1895, sobre a etiologia da
“depresséao periddica” e apresenta-a como uma neurose de angustia, isto é, como
resultado direto da inadequacao ou falta de satisfacdo sexual (abstinéncia, coito
interrompido, etc.), que provocaria um acumulo de energia sexual, transformando-
a em angustia e depressao (FREUD, 1892, p. 222).

Freud (1894, p. 241-4) trata de dois casos clinicos, que sédo datados de 18
e 20 de agosto de 1894, citados no Rascunho F, no qual ilustra conforme um caso

de “melancolia de angustia”, o Sr. K., de 27 anos:*

Ha trés semanas, a noite, ataque de angustia, sem nenhuma
razao aparente, com sensacao de congestao desde o peito até a
cabeca. Interpretado por ele como significando que algo de terrivel
estava por acontecer; [...]. Além disso, nas ultimas duas semanas,
ataques curtos de depresséo profunda, semelhante a uma apatia
completa, com duragao de apenas alguns minutos.

Neste caso clinico, Freud (1894, p. 242) analisa a predisposicao
hereditaria: o pai sofre de melancolia, a irmad apresenta uma melancolia de
angustia, e, por conseguinte, a melancolia do Sr. K. é descrita por Freud como
adquirida hereditariamente, sendo preponderante uma debilidade do dominio

psiquico sobre a excitacdo sexual somatica.

O outro caso clinico descrito por Freud (1894, p. 244) é de “melancolia

neurasténica”: o Sr. Von F., de Budapeste, 44 anos:

Sendo um homem fisicamente sadio, queixa-se de que “esta
perdendo o animo e o gosto pela vida’, de um modo que nédo €&
natural num homem de sua idade. Esse estado — em que tudo lhe

! Masson na obra Correspondéncia Completas a Wilhem Fliess (1887-1904, Rio de Janeiro:
Imago, 1986) confere ao Sr. K. a idade de 24 anos.



parece indiferente, em que ele considera o trabalho um fardo e se
sente tristonho e enfraquecido — é acompanhado por uma pressao
intensa no alto e também na parte posterior da cabeca. Além
disso, é regularmente caracterizado por ma digestéo, isto €, por
uma desinclinagdo a alimentar-se e por flatuléncia e constipacao.

A “melancolia neurasténica” ndo constitui uma categoria clinica nova para

Freud, que a analisou segundo as indica¢des da psiquiatria da época.

No Rascunho G, Freud (1894, p. 246-53) atribui a “melancolia
neurasténica” praticas sexuais desviadas — como masturbagdo excessiva ou
polucdo noturna, que debilitaria a producdo sexual somatica, que se veria

diminuida.

Na “melancolia periédica”, essa perda do quantum de excitacdo sexual
somatica — e conseqiientemente do grupo sexual psiquico? — também ocorreria,
porém por causas hereditarias, tal como na “melancolia ciclica”, com a
peculiaridade de que nesta Ultima se alternariam periodos de aumento e

cessacao da producéao de libido.

Na “melancolia de angustia” ndo ocorreria essa anestesia sexual, pois tal
como a neurose de angustia, praticas sexuais insatisfatorias levariam a um
acumulo e ndo ao seu empobrecimento de excitagcdo sexual soméatica, o que
desviaria do grupo sexual psiquico, transformando-a, na fronteira entre 0 somético

e 0 psiquico, em angustia.

No Rascunho G, ao explicar a melancolia, Freud (1894, p. 252) sublinha
que a dor € oriunda de uma quebra de associacfes das idéias, o que produz uma
hemorragia interna da libido. E a melancolia seria um buraco na esfera psiquica:
um luto pela perda de libido. Por outro lado, a neurastenia se constituiria de um

empobrecimento sexual apenas somatico.

’E o grupo de idéias com o qual a tensdo sexual fisica se relaciona depois de atingir um
determinado limiar, e que a partir dai, exerce um trabalho de transformacéao sobre essa tensao e
maneja-a psiquicamente. Freud emprega numerosas abreviaturas para referir a esse termo, ndo
de modo uniforme, para explicar a neurose de angustia. Para ilustrar Freud usa um quadro
esquemético da sexualidade, no Rascunho G, p. 248.



Da melancolia, relata Freud (1894, p. 252), “eis a melhor descri¢cdo: inibigao

psiquica com empobrecimento pulsional e dor a respeito dele”.

Segundo Freud a retracdo para dentro atua de forma inibidora, como uma
ferida, num modo analogo ao da dor, conforme a teoria da dor fisica®. Uma
contrapartida disso seria apresentada pela mania, na qual o excedente de
excitacdo se comunica a todos 0s neurdnios associados, ao qual pareceria

interferir no fluxo de pensamento.

O luto seria o afeto que corresponderia a melancolia — Freud ja antecipa a
idéia que mantera posteriormente, mas que aqui é entendida como consequéncia

direta de uma perda de energia sexual.

Em uma primeira nosografia, a melancolia, portanto, é apresentada ao lado
do que Freud chamou de “neuroses atuais” (neurose de angustia e neurastenia),
que se distinguiria das “neuroses de defesa” (as quais manifestam uma defesa
contra a angustia e os destinos do processo mneumonico, distinguidas por
neurose histérica, obsessiva e parandia). Apesar de ambas terem origem sexual,
a etiologia da primeira ndo envolveria o processo psiquico de rememoracao, mas

apenas a atualidade da vida sexual.

Posteriormente, Freud (1896, p. 270-3) apresenta o quadro de neurose
obsessiva no qual surgiria um afeto desprazeroso, como o medo hipocondriaco, o
medo social, a vergonha, ou um episodio melancdlico, sublinhado por ele como

“uma defesa secundaria”.

% Isso foi debatido por Freud, pouco depois, nas Secdes 6 e 12 da Parte | do Projeto para uma
psicologia cientifica (1895) edicdo Standart Brasileira, v. |, p. 357-72, IMAGO Editora, 1976. Ele
discutiu en Além do Principio do Prazer (1920), edicdo Standart Brasileira, v. XVIII, p. 45-6,
IMAGO Editora, 1976, e em Inibicdo, sintomas e angustia (1926), ibid., v.. XX, p. 195-8, IMAGO
Editora, 1976. A analogia com uma ferida aberta se encontra em Luto e melancolia (1917), ibid.,
v. XIV, p. 286, IMAGO Editora, 1974.
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No inicio deste mesmo ano, no Rascunho K intitulado “As neuroses de
defesa”, Freud identifica a melancolia como um sentimento de pequenez do ego,
apresentando-a como um possivel desenlace do processo defensivo na parandia
(FREUD, 1896, p. 267).

Dessa forma, entendemos que os estados depressivos nao sao tratados
como uma categoria nosografica, mas como uma manifestacdo passivel de
ocorrer em outra psicopatologia. Freud descobre que as cenas de seduc¢do séo as
vezes produtos de reconstrucdes fantasmaticas descoberta correlativa da

elucidacao progressiva da sexualidade infantil.

Nesta ocasido, podemos situar a teoria freudiana sendo modificada: da

teoria da seducéo para a teoria da fantasia como chave da neurose.

A carta a Fliess de 21 de setembro de 1897 apresenta os motivos desse
abandono: “agora quero confiar-lhe, de imediato, o grande segredo que foi
despontando lentamente em mim nestes Ultimos meses. Nao acredito mais em

minha neurética — teoria das neuroses” (FREUD, 1897, p. 309).

Embora se possa elencar varios questionamentos decorrentes dessas
conclusbes de Freud, o entendimento do aparelho psiquico, ressaltamos que a
depresséo e a melancolia foram tratadas inicialmente por Freud (FREUD, 1983-4,
p. 228) muito proximas de uma categoria clinica. Notadamente no Rascunho B,
h& evidéncias de uma distincdo entre ambas, no entanto Freud pareceu mais

preocupado em encontrar um principio Unico.

Os termos “melancolia neurasténica”, “melancolia de angustia” e
“depressado periodica branda” foram usados em abundancia, inicialmente, por

Freud, e depois abandonados.

Por fim, Freud passou a fazer uso do termo depressao ndo como uma nova
patologia e sim num sentido descritivo em seus casos clinicos, analisados caso a
caso da experiéncia analitica passivel de ocorrer em qualquer quadro clinico,
inclusive com ele mesmo. Contrariamente, Freud descreve a melancolia com

caracteristicas peculiares de um quadro psicotico bem preciso.
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Abordaremos a questdo da melancolia para em seguida situarmos as
referéncias em Freud do termo depressdo no sentido descritivo, como fendmeno

passivel de manifestar-se em qualquer quadro clinico.

2.1.2 A melancolia segundo Freud

Nos escritos iniciais de Freud (1895, p. 246-53) no Manuscrito G, esta claro
que a melancolia é empregada ainda no sentido amplo que domina a psiquiatria

da época®, e que inclui as depressées e mudancas de humor.

Em 1895, Freud centra a discusséo em torno da melancolia. Ele a descreve
a partir da medida de excitacdo e da tensédo sexual. Onde ha queda da excitacéo,
h& melancolia. Sua melhor explicitagdo do que chamou melancolia se deu em

1917, apesar de em 1895 ter apresentado o seu carater libidinal.

Freud articulou, sob o modelo proposto pelo Projeto para uma Psicologia
Cientifica e retomado em Além do principio do prazer (1920), suas idéias e teses
iniciais sob a luz das premissas da teoria das pulsdes para inscrever a melancolia

como “hemorragia de libido”.

Lembramos que Freud aprimorou suas descobertas inaugurais. Explorou
as manifestacdes do inconsciente — o sonho, o ato falho, o chiste. Além disso,
tracou quadros clinicos, fez levantamento cuidadoso de seus sintomas,
descreveu, analisou e teorizou seus mecanismos, como, por exemplo, o recalque.

Formalizou o tratamento psicanalitico, suas regras e preceitos, publicado sob o
nome de Artigos sobre a Técnica (1911-14).

Sabemos que, em 1905, Freud mergulhou no mundo da infancia e no das
perversdes, o que lhe permitiu apreender o jogo das pulsdes, isto é, o

funcionamento das for¢cas na origem da formacéo dos sintomas neuroticos.

* Encontramos referéncias a psiquiatria da época no Prefacio e notas de rodapé a traducdo das
Conferéncias das tercas-feiras, de Charcot (1892-94), da edicdo Standart Brasileira, p.175-178,
v. |, Imago Editora, 1976.
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Ao promover Freud (1914a) o conceito de narcisismo, a teoria desemboca
numa desconstrucdo parcial de seus pressupostos iniciais. As proposicoes
freudianas foram reelaboradas, a psicologia da vida amorosa e os fenbmenos
somaticos dolorosos foram separados dos processos psicéticos, sendo possivel

pensar as psicoses diferentes dos processos neuréticos.

A melancolia, entdo, faz série com estas psiconeuroses narcisicas na
medida em que, como as outras, consiste hum (mau) destino pulsional, um
problema relativo ao narcisismo, permitindo entender as auto-recriminacdes e
auto-acusacdes que justamente diferenciam o luto da melancolia. As acusacoes,
na realidade, dirigem-se a um outro que abandonou o sujeito, voltando-se contra

0 proprio eu, que se identifica por regressao narcisica ao objeto perdido.

E s6 em 1917, ou seja, 20 anos depois do Manuscrito G, é que Freud
tentara delimitar a melancolia enquanto psicose, diferenciando seus mecanismos
do luto, da identificacdo histérica e das depressdes obsessivas. E o que podemos

conferir no texto freudiano:

A melancolia caracteriza-se psiquicamente por um desanimo
profundamente penoso, cessacao do interesse pelo mundo
exterior, perda da capacidade de amar, inibicdo de todas as
funcdes e diminuicdo do amor préprio. Esta ultima traduz-se por
auto-recriminagbes e auto-envilecimento, culminando numa
expectativa delirante de punicdo (FREUD, 1917, p. 250).

Freud compara esse quadro a reacdo normal do luto em que também
aparecem tais caracteristicas, exceto a diminuicdo do amor proprio, que se
expressa nas recriminacdes e acusagdes em que 0 paciente toma a si mesmo
como objeto, e que caracteriza a melancolia ou, como diz Freud, o quadro de

delirio de pequenez:

O melancdlico exibe ainda uma outra coisa que esta ausente no
luto — uma diminuicdo extraordinaria de sua auto-estima, um
empobrecimento de seu ego em grande escala. No luto, é o
mundo que se torna pobre e vazio, na melancolia, é o proprio ego.
O paciente representa seu ego para nés como sendo desprovido
de valor, incapaz de qualquer realizacdo e moralmente
desprezivel, ele se repreende e se envilece, esperando ser
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expulso e punido. Degrada-se perante todos, e sente comiseragéo
por seus préprios parentes por estarem ligados a uma pessoa tdo
desprezivel. Nao acha que uma mudanca se tenha processado
nele, mas estende sua autocritica até o passado, declarando que
nunca foi melhor (FREUD, 1917, p. 252).

O trabalho de luto Freud define como o que resulta da perda de um objeto
particularmente investido. O trabalho de Iuto esta inscrito no tempo, e sua
elaboracéo so6 se faz paulatinamente, findando com a liberacéo da inibicao propria
da absorcdo da libido nesse arduo trabalho e com a possibilidade de
deslocamento a um novo objeto. Por outro lado, o luto patolégico é entendido na

medida em que nao cessa, nao acaba.

No melancdlico, em contrapartida, a libido do objeto uma vez liberada do
objeto ndo se desloca a um novo objeto, mas se retrai narcisicamente sobre o0 eu
que se identifica com o objeto perdido. O melancdlico se vé, assim, reduzido a
sombra do objeto que caiu sobre o eu, e a impossibilidade de o curso do trabalho
de luto seguir seu trajeto normal cristaliza-se numa ferida aberta que né&o

cicatriza.

Vemos que Freud procura aceder a verdade da realidade psiquica tomando
como via o proprio relato do paciente. O quadro se desvela quando o autor
relaciona a dor do enlutado a dor do melancdélico — com a peculiaridade de que o
melancoélico ndo sabe exatamente o que perdeu, mesmo que saiba a quem possa
ter perdido (ja que freqientemente a melancolia é desencadeada pela perda de
um ente querido). A dor psiquica, o desinteresse generalizado, bem como a
insbnia e a falta de apetite, sintomas também descritos por Freud, esclarecem-se

a luz do modelo de luto.

Ainda que haja semelhancas nos processos de luto normal e patoldgico,
Freud distingue-os da melancolia, situando-os como relativos aos estados

depressivos neuréticos.

Uma vez descrita, a partir de 1920, a existéncia de uma satisfacao

paradoxal que ndo responde ao principio do prazer, mas a satisfacdo da pulsao
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de morte®, Freud postulard o masoquismo ndo mais decorrente do retorno do
sadismo sobre o préprio sujeito, mas primario, decorrente da pulsdo de morte, tal
como propde em O problema econdmico do masoquismo (1924), revelando a

posicdo masoquista original do sujeito.

Freud situa em O Ego e o Id (1923a) o superego como a instancia critica
que exerce sadismo sobre o eu que, ha melancolia, se apresenta como culpavel e
merecedor dos castigos que lhe séo infligidos, e atribui a forca tiranica e
extremamente energética do superego (na melancolia) a influéncia da pulsao de

morte:

O que esta influenciando agora o superego é, por assim dizer,
uma cultura pura do instinto de morte e, de fato, ela com bastante
frequiéncia obtém éxito em impulsionar o ego a morte, se aquele
ndo afasta o seu tirano a tempo, através da mudanca para a
mania (FREUD, 1923a, p. 66).

A melancolia € tomada por Freud no sentido muito preciso, psicopatologico,
da psicose, e o luto normal ou patoldégico € ligado a estados depressivos

neuradticos.

Uma vez descrita a melancolia, passaremos a seguir a uma elucidagao dos

fendmenos depressivos neurdticos nos diversos quadros clinicos.

2.1.3 As referéncias em Freud dos estados depressivos

Como abordado anteriormente, Freud utiliza o termo “depressao” no
sentido descritivo, como fenbmeno passivel de manifestar-se em qualquer quadro
clinico, e isso nos permite entender que os fendbmenos depressivos podem

ocorrer a qualquer um e, por isso, sao proprios do existir humano.

> Em 1920, época conhecida como a virada dos anos vinte em que a pulsao é entendida como
obedecendo a dois principios: Eros e Thanatos, sendo este Ultimo uma condi¢cdo natural e
primaria da natureza humana. Ele opora entdo esta Ultima a Eros, que reagrupard sob uma
mesma denominagcdo as pulsGes sexuais, do eu, de objeto, todas as quais concorrem para a
vida.
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Freud (1895, p. 57) descreve o caso da Srta. Anna O., dizendo que “Seus
estados de espirito sempre tenderam para um leve exagero, tanto na alegria

quanto na tristeza; por conseguinte, era as vezes sujeita a oscilacdes de humor”.

Estudando esse mesmo caso, Freud (1895, p. 59) afirma que:

Havia dois estados de consciéncia inteiramente distintos, que se
alternavam, de modo fregliente e subito e que se tornaram cada
vez mais diferenciados no curso da doenca. Num desses estados
ela reconhecia seu ambiente; ficava melancélica e angustiada,
mas relativamente normal.

Freud (1894, p. 175-6) analisa um caso de parandia crébnica de uma mulher
de trinta e dois anos de idade, a Sra. P., onde cita os fenbmenos depressivos,

seguidos de sintomas 0s quais aumentavam em intensidade, até as alucinaces:

E desde entéo, passou a tomar medidas de maior precaucédo ao
despir-se, a ir para a cama no escuro e s6 comecgava a tirar a
roupa quando ja estava embaixo das cobertas. Como evitasse
todo o contato com outras pessoas, comesse frugalmente e
estivesse muito deprimida, comegou a ver coisas e a ouvir vozes
gue a horrorizavam.

No caso da Sra. Emmy Von N., afirma que os sintomas psiquicos neste
caso de histeria, em que havia pouca conversao, podem ser divididos em:
alteracdes do humor (angustia, depressdo e melancolia), fobias e abulias
(inibicbes de vontade) (FREUD, 1894, p. 116).

A jovem Miss Lucy R., 30 anos, “sofria de depressao, fadiga e era
atormentada por sensacdes olfativas e se queixava de peso na cabeca, pouco
apetite e perda de eficiéncia” (FREUD, 1894, p. 134).

Dada a diversa ocorréncia dos fen6menos depressivos na histeria chega a

dizer, no caso Dora, que ela:

Apresenta todas as caracteristicas de uma petite hystérie com os
sintomas somaticos e psiquicos mais vulgares: dispnéia, tosse
nervosa, afonia, enxaquecas, depressdo de animo, excitabilidade
e um pretendido taedium vitae (FREUD, 1905, p. 33).
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2.1.4 A depressédo de Miss Lucy R.

Empreendido por Freud no final de 1892, o tratamento de Miss Lucy durou
nove semanas. Ele atendeu esta jovem governanta inglesa devido a “penosas
sensacOes olfativas”. Miss Lucy, além de sentir-se deprimida e cansada,
gueixava-se de falta de apetite e de se achar incapaz de realizar qualquer

atividade.

Nessa época, Freud estava interessado na verificacdo de suas teorias
sobre a etiologia sexual da histeria e no valor da analise (FREUD, 1892-3, p. 258-
70).

Observamos, desde o comeco do texto, uma construcao de Freud (1892-3)
que nao foi comunicada a paciente e que, na qualidade da elaboracao teorica,

ajudou-o a formular o diagndstico e a definir a dire¢do do tratamento.

Em nossas primeiras tentativas de tornar a doenca inteligivel, foi
necessario interpretar as sensacoes olfativas subjetivas, visto que
eram alucinacdes recorrentes, como sintomas crénicos. Sua
depressao talvez fosse o afeto ligado ao trauma, e deveria ser
possivel encontrar uma experiéncia em que esses odores, que
agora se haviam tornado subjetivos, tivessem sido subjetivos.
Talvez seja mais correto considerar as alucinagbes olfativas
recorrentes, em conjunto com a depressao que as acompanhava,
como equivalentes de um ataque histérico (FREUD, 1892-3, p.
134).

Vemos ai as referéncias aos fendmenos depressivos relativos a sintomas

neuréticos, neste caso clinico sublinhado por Freud (1892-3).

O ponto de partida da anélise levantado por Freud (1892-3) é a hipo6tese
feita por ele de que “ela deveria ter sentido realmente este cheiro durante o
acidente traumatico” (FREUD, 1892-3, p. 134).

Freud nesse momento nédo tinha ainda desenvolvido a no¢édo de realidade
psiquica, 0 que certamente teria evitado uma investigacdo da causa do sintoma,

baseada em fatos reais.
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Entretanto, a consideracdo de Freud as “sensac¢des” como sintomas, marca
uma hipotese de que elas encerram em si algo que tem a ver com outra cena, 0
gue desde entdo, torna evidente que o saber sobre os sintomas esta com o

paciente, algo a ser investigado.

Freud (1892-3, p. 37) conclui neste momento que seus pacientes sabiam
de suas doencas. A direcao do tratamento residia em fazé-los falar: “Resolvi partir
do pressuposto de que meus pacientes sabiam tudo o que tinha qualquer
significado patogénico e que se tratava apenas de uma questdo de obriga-los a

comunica-lo”.

Nessa ocasido, Freud usava o método catéartico, modificado pela “presséo
da mado sobre a testa do paciente”, precursor direto da associacao livre. Ele
supbe, entdo, que uma memobria esta inscrita, constituida de associacdes

importantes ao tratamento.

Lucy, a quem Freud (1892-3) perguntara em qual ocasido havia aparecido
esta sensacao olfativa que a atormentava, relatou, sem dificuldades, uma cena

ocorrida dois meses antes da consulta com ele.

Na cena, ela associa a chegada de uma carta de sua mée e a ternura que
Ihe demonstram as meninas das quais ela cuida com o cheiro queimado que

vinha dos doces que estavam cozinhando (FREUD, 1892-3, p. 141).

Diante da insisténcia de Freud em encontrar as razdes da emocao que esta
cena produzira nela, Lucy conta que nesse momento teve que decidir em ficar, ou
nao, no emprego que tinha. A razdo que ela evidenciou foi de que seus patrdes (0
pai e 0 avd das meninas) tinham feito um compld tramado contra ela. Ao mesmo
tempo, ela conta que prometeu para a mée das meninas (que era sua parente
distante), em seu leito de morte, cuidar delas e lhes “fazer as vezes de mae”
(FREUD, 1892-3, p.143-4).

Freud (1892-3), ao estudar este caso, afirma que ainda falta um motivo a
ser descoberto para que o conflito afetivo conduza a uma histeria de conversao,

ao invés de ficar na lembranca.
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Ele interpreta Lucy e |he diz que desconfia que esteja apaixonada pelo
patrdo, que tenha esperado de verdade ocupar o lugar da mae das criancas e que
seu temor seria a critica dos funcionarios da casa. Pede explicacfes a Lucy e ela
responde: “eu ndo sabia [...], ou melhor, ndo queria saber. Queria tirar isso da

minha cabeca e n&do pensar mais no assunto” (FREUD, 1892-3, p. 144).

A partir dai, pode-se pensar que Lucy se encontra dividida em suas idéias
— ela sabe o que quer, mas quer ignorar e ndo consegue éxito. Por outro lado, vé-
se em Freud os limites da interpretacdo, uma vez que, ao invés de produzir um
efeito terapéutico, a paciente continuou desanimada e deprimida (FREUD, 1892-
3, p. 145).

Freud (1892-3) continua suas indagacfes a Lucy e esta relata que seu
patrdo se levantou bruscamente para impedir um velho senhor, amigo da familia,

de beijar as meninas na hora da despedida.

Posteriormente, apods insisté ncias de Freud (1892-3), Lucy conta uma cena
antiga, que cronologicamente € a primeira. Trata-se da colera que o patrdo
descarrega nela depois que uma senhora amiga da familia beijou as meninas na

boca antes de ir embora.

Nesta época, Lucy ainda imaginava que ela era amada por seu patrdo e
esta cena aniquila suas esperancas. E 0 que se pode conferir no texto de Freud
(1892-3):

Se ele pode enfurecer-se comigo dessa maneira e fazer tais
ameagas por um assunto tdo banal, e em relacdo ao qual, além
disso, ndo tenho a minima responsabilidade, devo ter cometido
um erro. Ele ndo pode jamais ter tido quaisquer sentimentos
ternos por mim, sendo eles o teriam ensinado a tratar-me com
maior consideragdo (FREUD, 1892-3, p. 147).

Esta deducdo formulada pela paciente de Freud, chamada de
interpretagéo, situa o trauma na formagao dos sintomas. Nesse momento, 0s

sintomas desaparecem completamente e Freud da alta para a paciente.
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Observamos, neste caso, as diferentes interpretacdes de Freud (1892-3):
uma consiste na hipétese da construcdo do saber pela propria paciente sujeita a
verificagbes posteriores e a outra, a comunicacdo pontual de Freud relativa ao

carater sexual que da lugar a um efeito de verdade.

E, finalmente, uma outra interpretacdo se opera em Lucy: ela elabora a
raiva que sente, pois responde a Freud (1892-3, p. 147):

Tenho uma idéia bem clara sobre o assunto [...] acho que minha
prépria sensibilidade exagerada foi a responsavel pela maior parte
do que aconteceu. — E vocé ainda esta apaixonada por seu
patrédo? — Sim, é claro que estou, mas isso ndo faz diferenca.
Afinal, posso guardar comigo meus proprios pensamentos e
sentimentos.

Freud (1892-3) ao explicar os fenébmenos histéricos, sublinha que a pessoa
em falta moral rechaca suas idéias e se divorcia de si mesma. Considerando o
tema de nossa pesquisa, nos textos de Lacan encontramos também a mesma

consideracéao.

Ou seja, uma consideracgdo ética, que conduz a sinalizar que a tristeza, a
depresséao e a melancolia sdo entendidas como uma falta moral daquele que esta
submetido a tal afeto. Lacan (1974), retomando Freud, utiliza o mesmo termo
covardia moral, motor do rechaco do inconsciente, que sera explorado no capitulo

seguinte deste trabalho.

No texto de Freud (1892-3) podemos conferir sua consideracao ética:

Assim, 0 mecanismo que produz a histeria representa, por um
lado, um ato de covardia moral e, por outro, uma medida
defensiva que se acha a disposicdo do ego. Com bastante
freqiéncia temos que admitir que rechacar as excitacdes
crescentes que provocam histeria €, nessas circunstancias, a
coisa mais conveniente a fazer, com maior frequéncia,
naturalmente, temos que concluir que uma dose maior de
coragem moral teria sido vantajosa para a pessoa em causa.
(FREUD, 1892-3, p. 149).
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Adiante, Freud ressaltou:

s

O momento traumatico real, portanto, € aquele em que a
incompatibilidade se impbe sobre o ego e em que este Ultimo
decide repudiar a idéia incompativel. Essa idéia ndo é aniquilada
por tal repldio, mas apenas recalcada para o inconsciente®.
Quando este processo ocorre pela primeira vez, passa a existir
um nucleo e centro de cristalizacdo para a formacéo de um grupo
psiquico divorciado do ego — um grupo em torno do qual tudo o
gue implicaria uma aceitacdo da idéia incompativel passa entédo a
se reunir. A divisdo da consciéncia nesses casos de histeria
adquirida é, portanto, deliberada e intencional (FREUD, 1892-3, p.
149).

Vé-se, em Freud, que o paciente nada sabe daquilo que quer, pois 0
“resultado real € um pouco diferente do que o individuo pretendia. O que ele
desejava era eliminar uma idéia, como se jamais tivesse surgido, mas tudo o que
consegue fazer é isola-la psiquicamente” (FREUD, 1892-3, p. 149).

Observa-se, entdo, em Freud, uma paciente dividida, abandonada de si
mesma, de forma deliberada e intencional, a qual Freud chama atencéo de que o
inverso disso deva ser alcancado pela analise (FREUD, 1892-3, p. 149).’

2.2 A CONTRIBUICAO DE LACAN

2.2.1 A depressao na clinica de Lacan

Jacques Lacan (1974) pensou a depressdo do ponto de vista ético. Dessa

maneira, Lacan ressalta que é preciso entender o sujeito na sua emocao triste ou

°E o gue podemos encontrar na nota de rodapé n. 1 do Caso Dora, que trata da primeira
ocorréncia publicada do termo ‘Unbewusste” (“o inconsciente”) no que iria ser seu sentido
psicanalitico. E claro que, em ocasides anteriores, o termo ja fora muitas vezes usado por outros
autores, particularmente os fil6sofos (e.g. Hartmann, 1869). O fato de Breuer coloca-lo entre
aspas possivelmente indica que ele o est4 atribuindo a Freud. O termo é utilizado pelo proprio
Freud mais adiante, e.g., a forma adjetiva “unbewustt” (“inconsciente”) tinha sido usada alguns
anos antes num rascunho nédo publicado, redigido em novembro de 1892 em conjunto por Breuer
e Freud.

" Desde 1892, vé-se ressaltada a importancia da analise como meio de o sujeito se haver com
suas escolhas.
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depressiva levando em conta que este sujeito é sujeito da escolha e por isso
responsavel pelo seu desejo. Ao falar de depressédo, do afeto triste, Lacan
empresta termos de Spinoza, para referir a impoténcia do ser falante em
transformar o sofrimento da tristeza que torna a alma presa a idéias inadequadas,

gue nada quer saber da verdade do seu desejo (LACAN, 1974, p. 44).

A depressdo, na clinica lacaniana, €, portanto, considerada como uma
paixdo da alma, um afeto, passivel de se manifestar na vida cotidiana de um
sujeito mediante a perda, o0 acaso, a surpresa, que deve ser verificada no um a
um da experiéncia analitica. A depressédo evoca uma posi¢cao do sujeito de fuga,

de ndo querer saber daquilo que o afeta.

Notadamente, em Le Seminaire: le désir et ses interpretations, € que
Lacan, em 1959, desenvolve a questdo, tratando essa dor como consequéncia do
existir no império da linguagem, ao qual esta destinado todo ser humano e que

emerge quando o desejo se retrai e avancga o0 gozo da pulsédo de morte.

No primeiro ensino de Lacan, essa dor € tratada como consequéncia do
existir no império da linguagem, condicdo do inconsciente, para mostrar a
articulacdo significante com sua ldgica, a descricdo de estrutura, do Outro, da
dialética do sujeito. Apresentamos a seguir, alguns conceitos da obra lacaniana, a

fim de entender a dor de existir do sujeito.

2.2.2 A nocéo de linguagem

O sujeito humano é determinado pela linguagem, ele também s6 se
manifesta através dela enquanto fala, seja qual for sua fala. O ser falante, o
parlétre conforme Lacan, é um ser falado: falado por outro, que o transcende para
além de seu querer e do seu saber conscientes. Os filhos foram falados por seus

pais antes mesmo de seus nascimentos.

Em Percurso de Lacan, Miller sublinha que o parlétre, termo em francés

que traduzido para o portugués significa “o falante ser”, diz sempre algo diferente
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do que quer dizer, solicita ser entendido, ao mesmo tempo, além do que diz. O
oficio proprio do psicanalista € escutar o sujeito além do que diz. Isso € 0 que se
chama interpretacdo (MILLER, 1988, p. 34).

Decorre dai que a linguagem preexiste ao sujeito. Para existir como sujeito,
para nascer enquanto tal, o ser de linguagem esta condenado a alienar-se, a ex-
Sistir.

Miller adverte que Lacan, com certeza, foi um grande criador de palavras
novas, um grande criador de significantes. Isso constitui, primeiramente, a
dificuldade de sua linguagem, mas é também o que permite que o discurso por

ele seja preservado e, também, ainda, ndo seja banalizado (MILLER, 1979, p. 33).

Para existir como sujeito, para nascer enquanto tal, o ser de linguagem
esta condenado a ex-sistir, tal como emprega Lacan em seu Seminario, livro 6,
sobre o desejo. A ex-sisténcia € definida por Lacan como “lugar excéntrico” para
situar o sujeito do inconsciente, ou seja, da insisténcia da cadeia significante.
Trata-se, portanto, da existéncia numa posicdo de excentricidade em relagéo a
algo. E importante entender a estrutura desse sujeito e, precisar esse lugar da

linguagem onde o sujeito ira se constituir.

Ex-sistir, ex-sisténcia sdo termos lacanianos usados para nomear aquilo
que € interior ao sujeito e que contém também uma exterioridade para ele
mesmo. Ou seja, para entendermos isso poderiamos vislumbrar uma bolacha
arrendondada, e com um furo dentro dela®. O espaco que coincide no espaco do
furo, do buraco, aquele espaco que € o interior da bolacha e também exterior a
ela, mas que faz parte dela, é o que, similarmente, nomeamos ex-sisténcia ou ex-
sistir.

® Essa exemplificacdo foi apresentada no decorrer do Seminario “Principios da Psicanalise”,
proferida por Carlos Genaro Gauto Fernandez, psicanalista, membro da Associagdo Mundial de
Psicandlise, membro da Escola Brasileira de Psicanalise, em 04.04.2003 em Campo Grande —
MS, no auditério do Edificio Empire Center.
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Isso, embora dificil de entender nos textos e contextos usados por Lacan
(em consideracdo ao tom de Lacan ser dirigido a um estilo barroco, gongorico), é

0 que representa a constituicdo do sujeito na linguagem:

Um, conotado por A, o lugar do tesouro do significante, o que néo
quer dizer do codigo, pois ndo é que se conserve nele a
correspondéncia univoca entre um signo e alguma coisa, mas sim
gue o significante s6 se constitui por uma reunido sincrénica e
enumeravel, na qual qualquer um sé se sustenta pelo principio de
sua oposi¢ao a cada um dos demais (LACAN, 1957, p. 820).

A leitura de Miller sobre isso refere a “saber”, que é a linguagem que nos
distingue de todos os animais, de todos 0s outros seres vivos. Ela propria nao lhe
serve, codigo da lingua como uma relagdo univoca entre um significante e um
significado — o que se chama de cdédigo é toda uma acumulacdo de formacbes

significantes em sua funcéo de criacao de significado (MILLER, 1979, p. 31).

Miller define que s6 h& significado novo quando h& algo novo no
significante. Dessa forma, o sujeito que fala ndo é amo e senhor do que diz. Pais,
na medida em que fala, em que pensa que utiliza a lingua que, na realidade, o
utiliza: sempre diz mais do que quer. Estamos, entdo, sempre além de nés
mesmos (MILLER, 1979, p. 33).

Dessa forma, Lacan, no seminario Mais, ainda (1973) reafirma a
incompeténcia do saber, ruptura do outro, que deixa um trago, de solidao, pois os

sujeitos e a relacdo entre um e outro se escreve no mal-entendido.

No texto intitulado Lituraterra, Lacan sublinha que a nuvem da linguagem —
expressado por ele metaforicamente — faz escrita. Esta referéncia situa os limites
do campo do saber, ao vislumbrar as linhas, tracos metaféricos da escrita, visto
do alto como se pudesse ler os riachos, que ele olhava sobre a Sibéria, de que as

linhas séo irrisérias frente ao que se encontra ao redor (LACAN, 1973, p. 163).

O campo do ndo-representavel € dado por ele como algo que ndo se
escreve, e a isso ele refere como campo do impossivel, ou seja, o campo do que

ele definiu como registro do real, ao qual ele associa o ndo-representavel.
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Lacan (1973) em seu segundo ensino propde que a linguagem nao € mais
meio de comunicacdo, mas aparelho de gozo, ele esta fazendo uma nocéo

renovada de linguagem. Ou seja, ha ai uma mudanca de paradigma.

Ou seja, a isso inclui pensar que o entendimento do inconsciente de um
“querer dizer”, paradigma da primeira clinica de Lacan, passa a ser “querer
gozar”, paradigma que funda a segunda clinica (LEITE, 2000, p. 108).

E é na segunda clinica que o inconsciente é entendido como um saber

fazer com a alingua, ou seja:

Se eu disse que a linguagem € como 0 que o inconsciente esta
estruturado, € certamente porgue a linguagem, em primeiro lugar,
nao existe. A linguagem, em primeiro lugar, ndo existe. A
linguagem ¢é isso que se trata de saber a respeito da fungdo de
alingua (LACAN, 1973, p. 196).

2.2.3 O inconsciente lacaniano

A linguistica s6 faz sentido, propriamente falando, huma conexdo com a
psicanalise a partir de Lacan, que, ao reler a obra de Freud, busca elementos
para sua teoria no estruturalismo de Saussure. A linguistica propde um conjunto
de signos, composto por uma articulacdo arbitraria entre um significado (conceito)
e um significante (imagem acustica), segundo a definicdo de Saussurre (1916, p.
80) uma “[...] entidade psiquica de duas faces [...] cujos dois elementos estédo

intimamente unidos e um reclama o outro”.

Lacan inverte Saussure, quando coloca o significante em primazia sobre o
significado, ou seja, o sujeito ndo € sendo representado por palavras, significantes
—assim como Lacan convida a dizer (LACAN, 1957, p. 529).

Esse € um tema essencial para a compreensdo do inconsciente em Lacan
como tendo uma estrutura de linguagem. Ou seja, a proposta de Lacan é que o
inconsciente é regido pelas mesmas leis que estruturam o funcionamento da

linguagem.
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Para explicar o funcionamento do inconsciente, Lacan, ao longo de seu
ensino e, notadamente, em A Instancia da Letra no Inconsciente ou a Razéo
desde Freud, retoma dois conceitos freudianos: deslocamento e condensacéao,
partindo da comparacdo desses mecanismos as figuras de linguagem da
metafora e da metonimia, que tém como fundamento a primazia do significante
sobre o significado (LACAN, 1957, p. 508-13).

Ou seja, metafora ou condensacédo, a substituicdo de um significante por
outro resulta na criagdo de uma significacdo nova, distinta daquela atribuida
originalmente a um termo pela convencao da lingua.

7

Na metonimia, é a coordenacdo entre significantes que permite o
deslizamento, a ransferéncia, o deslocamento do significado de um termo para

outro.

Lacan, através do axioma o inconsciente € estruturado como linguagem,
revela que é, exatamente, por ter a estrutura de linguagem, que a palavra tem
efeitos sobre o sintoma neurético — formagfes do inconsciente que tem a
estrutura da metafora (LACAN, 1957, p. 813).

Metéafora acessivel aquele que se permite escutar as formacdes da
psicopatologia da vida cotidiana, presente nos sonhos, lapsos, chistes ou
charadas.

Essa é uma medida comum tanto a Freud e a Lacan que, em psicanalise,
cuja interpretacdo comporta o uso da palavra, por exceléncia, demonstra sua
eficacia. Lacan, a partir de Freud, define que o inconsciente como o discurso do
Outro, uma cadeia de significantes que em algum lugar — numa outra cena — se
repete e insiste:

s

Se eu disse que o inconsciente é o discurso do Outro com
mailscula, foi para apontar o para-além em que se ata o
reconhecimento do desejo ao desejo de reconhecimento. Em
outras palavras, esse outro € o Outro invocado até mesmo por
minha mentira como garante da verdade em que ela subsiste.
Nisso se observa que € com o aparecimento da linguagem que
emerge a dimenséo da verdade (LACAN, 1957, p. 529).
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Outra cena € o lugar do inconsciente, ndo um inconsciente profundo como
de Freud, mas um inconsciente acessivel aquele que sonha, que faz o sujeito

esquecer, ou trocar nomes, que conta uma charada e faz rir.

Posto que Lacan (1957, 497-533) se apoiou nas leis da linglistica é
importante entender o funcionamento da linguagem, as articulagdes significantes,
sendo que um significante pode representar outro significante (recalcado) e outro
e outro, sucessivamente, ou seja, uma coisa remete a outra coisa, e essa coisa

remete a outra coisa e assim sem fim, o que implica em uma cadeia enumeravel:

Sl1p S2 pb S3.. P Sn

Deste modo, o significante ndo é pleno, completo, ndo se significa a si
mesmo, mas sO se define enquanto tal a partir das relacbes com os demais
elementos do conjunto esse igualmente marcado pela incompletude, uma vez que

sempre faltara a palavra ultima que encerre o significado (LACAN, 1957, p.833-9).

Freud na Interpretacdo dos Sonhos (1915) se deparou com o caréter
infinito das associacfes entre os significantes ou com o que chamou de umbigo
dos sonhos: o significado dltimo do significante é inacessivel. Se o sujeito &
dividido pelo sofrimento, pelos sintomas, em psicanalise uma problematizacao
desse estado de divisdo é inconcebivel sem o0 questionamento da palavra e da

linguagem.

Com o auxilio da linguistica, Lacan (1957, p. 518) assimila o que Freud
(1915) chamou de tragos mnéumicos, o representante da representacédo (aquilo

que da representacao chega a representar-se no inconsciente) ao significante.

Em Lacan, ao contrario do signo linguistico, evidencia-se uma separacao
radical entre significante e significado, representada pela barra. Sdo “duas ordens

distintas e inicialmente separadas por uma barreira resistente a significagao”
(LACAN, 1957, p. 518).

A separacao radical entre significante e significado, ou seja, a barra, é o

que rompe a unidade do signo, o significante ndo se faz representar para o
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significado. Considerando a técnica psicanalitica da associacado livre instaurada
por Freud € absolutamente coerente com sua noc¢do de inconsciente. Isto implica
em entender que o acesso ao codigo linguistico s6 pode ser concedido ao

paciente se ele quiser.

Outra consideracdo relevante de Lacan sobre o codigo linglistico é a
primazia do significante sob o significado, o que marca uma pontuacao restrita as
articulacdes proprias do significante, que se estabelece por oposicdo aos demais

significantes de uma cadeia.

A substituicdo de um significante por outro resulta a criacdo de uma
significacdo nova, distinta daquela atribuida originalmente a um termo pela
convencédo da lingua; e na metonimia, € a coordenacao entre os significantes que
permite a transferéncia, o deslocamento do significado de um termo para outro -,

Lacan postula que oinconsciente € estruturado como uma linguagem.

Ou seja, com esse axioma, Lacan prop8e que o inconsciente é regido pelas

mesmas leis que estruturam o funcionamento da linguagem.

Eis a inversao do cédigo linguistico proposto por Lacan (1957, p. 820), de
que o significante por portar aquilo que representa o sujeito, tem o seu carater de
deslizamento, ou seja, de que se possa compreender que um significante remete

a outro significante, a outro e outro (uma cadeia enumeravel, sem fim).

2.2.4 A constituicado do sujeito

Lacan ensina, através de sua teoria, 0 que se tece através das palavras,
entre elas e aléem delas. H4 sempre um ponto onde o discurso para porque

tropeca, ou porque se interrompe, ha algo que escapa as palavras:

Qual seja, a maneira certa de responder a pergunta “Quem esta
falando?”, quando se trata do sujeito do inconsciente. Pois essa
resposta ndo poderia provir dele, se ele ndo sabe o que diz e nem
sequer que esta falando, como nos ensina a experiéncia inteira da
andlise (LACAN, 1960, p. 815).
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Com isto, a discussdo passa a ser de que maneira 0 inconsciente,

estruturado como uma linguagem, possibilita a constituicdo do sujeito.

Em sintese, o sujeito lacaniano ndo é o sujeito da concretude, € o sujeito
do mal-entendido. Isso nos permite entender que o sujeito lacaniano é um sujeito
dividido, fraturado entre 0 que quer inconscientemente e o que nao quer ou ignora

que guer conscientemente.

No texto A subversdo do sujeito e a dialética do desejo no inconsciente
freudiano (1960, p. 813), Lacan explora as concepg¢fes da linguistica de Roman

Jakobson e vai esvaziando a linguagem dos seus referenciais tradicionais.

Primeiramente, ele esvazia o0 sujeito da concretude que lhe ¢é
tradicionalmente atribuida. O sujeito enquanto eu concreto, consciéncia e

conhecimento.

Em segundo lugar, Lacan (1957, p. 529) esvazia o Outro. Até aquela época
o Outro havia sido abordado por ele, em varios seminarios, como se fosse o Outro

concreto — 0 outro sujeito, o outro concreto.

Lacan introduz o Outro como o lugar do tesouro dos significantes, o lugar
de onde a cadeia de significantes pode ser lida: “[...] conotado O, é o lugar do

tesouro do significante, o que nao quer dizer do cédigo” (LACAN, 1957, p. 813).

Por que Lacan quis modificar? Porque ndo se trata mais de uma
concepcdo de linguagem de senso comum ou da linguistica concebida de uma

forma reducionista.

N&o se trata mais de uma linguagem como um efeito do processo de
comunicacdo. Uma linguagem que estabelece elos de contato entre o Eu

(emissor) e o Outro (receptor).

Uma linguagem que estabeleceria uma lingua comum entre o Eu e o Outro,

bastando apenas saber qual € o cddigo que estrutura a posicdo de ambos.

Lacan revela que ndo ha uma leitura direta da linguagem. Como no escrito,
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€ preciso decifrar a mensagem que o Outro me enviou. O codigo, a mensagem, 0

sentido ndo estao imediatamente dados.

Com isto, Lacan (1960) faz a critica ao modelo tradicional de linguagem
como forma de comunicacdo. Ele revela que se pode ter o tesouro dos
significantes (o lugar de onde o sujeito fala), sem ter o cédigo e a mensagem do

que ele quer dizer:

Pois ndo é que se conserve nele a correspondéncia univoca de
um signo a alguma coisa, mas sim que o significante s6 se
constituiu por uma reunido sincrébnica e enumeravel, na qual
qualquer um s6 se sustenta pelo principio de sua oposicao a cada
um dos demais. O outro, conotado s(A), é o que se pode chamar
de pontuagédo onde a significacdo se constitui como produto
acabado (LACAN, 1960, p. 820).

Ha uma pré-significacdo que antecede as elaboracdes do sujeito.
“Observemos a dissimetria de um que é um lugar (mais lugar do que espaco) ao
outro que € um momento (escansdo mais do que duracdo)” (LACAN, 1960, p.
820).

Mas o que € o grande Outro? E um lugar onde a cadeia de significante cria
uma situacdo e estabelece processos de escansédo, cortes, na fala do sujeito:
“ambos constituem, um como um oco de receptacdo, outro como brocagem para
saida” (LACAN, 1960, p. 821).

Ha algo no sujeito que antecede o préprio pensamento. Algo que, antes
que 0 pensamento apareca, se introduz nas colocac¢des do sujeito. Uma cadeia
de significantes iniciais, que o leva a perceber as coisas de uma certa maneira.

Algo que leva o sujeito a uma submissédo ao significante.

“A submissdo do sujeito ao significante, [...] remete apenas a sua propria
antecipacdo na composicao do significante, em si insignificante” (LACAN, 1960, p.
821).

Para Lacan, ndo ha olhar isento. O sujeito olha o0 mundo com uma
concepcao prévia introduzida pelo Outro. O sujeito comeca com algo que vem do
Outro.
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A fala s6 comeca com a passagem do fingimento a ordem do
significante, e que o significante exige um outro lugar — o lugar do
Outro, o Outro-testemunha, o testemunho Outro que ndo qualquer
de seus parceiros - para que a Fala que suporta possa mentir, isto
€, colocar-se como verdade (LACAN, 1960, p. 822).

O que é o estabelecimento do Outro? E o estabelecimento do lugar onde o

sujeito fala, de onde ele busca o testemunho, a situacao inicial de onde ele parte.

Assim € de outro lugar que o da realidade concernida pela
Verdade que extrai sua garantia: € da Fala. Como é também desta
gue ela recebe a marca que a institui numa estrutura de ficcdo. O
dito primeiro decreta, legifera, sentencia, € oraculo, confere ao
outro real sua obscura autoridade (LACAN, 1960, p. 822).

A realidade do sujeito ndo € oriunda da chamada realidade concreta, mas
desta cena inicial, desta situacdo que tece o Outro com o qual o sujeito ira,

constantemente, se referenciar, a quem ele solicitara testemunho constante.

“Esse Outro ndo é sendo mais do que o puro sujeito da moderna estratégia
dos jogos [...] inscricdo de uma combinatéria cuja exaustao € possivel” (LACAN,
1960, p. 821).

E por isto que Lacan dird no texto A subversdo do sujeito e a dialética do
desejo no inconsciente freudiano (1960) que o sujeito costuma jogar a culpa dos
seus atos no Outro. No Outro a quem ele quer atribuir uma existéncia concreta,
para transformé-lo no seu parceiro-sintoma das atividades diérias. No entanto,
Lacan assinala: o Outro ndo existe. Nao ha o Outro a que eu possa atribuir a

responsabilidade pelos meus atos.

Lacan afirma;

A experiéncia prova [...] diria eu por culpa do Outro, se ele
existisse: ndo existindo como Outro, s6 me resta imputar a culpa
ao (Eu), isto é, acreditar naquilo a que a experiéncia nos conduz a
todos, com Freud na dianteira: ao pecado original (LACAN, 1957,
p. 834).

Geralmente, o sujeito atribui a responsabilidade pelos seus atos ao pai,
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instaurador do Complexo de Edipo. Mas Lacan (1960, p. 839) introduz uma
novidade em sua teoria: ndo ha figura do pai enquanto criador. Ndo ha alguém
responsavel pelos atos do sujeito, a ndo ser ele mesmo. O pai esta morto desde
sempre. Ndo ha um pai ali. Nunca houve. O que h& sdo os significantes que

tecem as existéncias paterna e materna através das cadeias de significantes:

Seria um erro acreditarmos que o mito freudiano do édipo acaba,
guanto a esse aspecto, com a teologia. Pois ndo basta agitar o
fantoche da rivalidade sexual. E mais conviria ler nele o que, em
suas coordenadas, Freud impde a nossa reflexdo: pois elas
retornam a pergunta de onde ele mesmo partiu: 0 que é um Pai?
(LACAN, 1960, p. 827).

Lacan continua:

E o pai morto — responde Freud, mas ninguém o escuta, e quanto

ao que Lacan retoma disso sob a rubrica de Nome-do-Pai, é
lamentavel que uma situacéo pouco cientifica continue a deixa-lo
privado de seu publico normal (p. 827).

Com isto, nés voltamos ao plano da linguagem que constitui 0os sujeitos,
onde ndo o eu e nem o Outro enquanto entidades concretas. Ambos sé&o

construcdes da linguagem.

Lacan revela que nao € possivel se chegar ao eu do sujeito: “Ndo podemos
pergunta-lo a esse sujeito enquanto eu. Para sabé-lo falta-lhe tudo [...]” (LACAN,
1957, p. 834).

O sujeito ndo se conta nem se vé atraves do eu. O eu também esta

contaminado pelo olhar que o Outro lhe langou, uma forma prévia de percebé-lo.

Lacan ressalta: “Que ele ndo me sabe portanto vivo. Como portanto mo
provarei — eu? Pois posso ho maximo provar ao Outro que ele existe. [...] Que sou
eu?” (LACAN, 1957, p. 834).

Lacan afirma que para se chegar ao sujeito, para perceber de onde ele

parte, € preciso ir, em outra dire¢cao que é a do gozo.
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A conclusdo de Lacan, em seu segundo ensino, € que a linguagem nao
serve apenas para conhecer, para tecer o saber do sujeito. Ela serve para ele
gozar. Gozar através da linguagem e fora dela. A linguagem € constituida através
dos aparelhos de gozo (LACAN, 1973, p. 75).

Para Lacan o inconsciente nao introduz a compreensao entre 0s sujeitos,

mas o malentendido; pois o0s referenciais entre os sujeitos s&o distintos.

Ha sempre a alingua; isto €, a cadeia de significantes de cada sujeito que
cava um oco, um buraco entre eles. Um buraco que a significagdo comum nao
consegue abarcar (LACAN, 1973, p. 190).

O que faz com que o sujeito também em rela¢do ao gozo procure algo que
o leve ao gozo maximo, aquele que preencheria qualquer falta, tanto Freud

guanto Lacan equipararam a pulsdo de morte.

Em relacdo a pulsdo de vida o sujeito estd sempre em busca de algo que o
complete ou que complete ao Outro. No entanto, tanto Freud quanto Lacan
revelam a importancia do complexo de castracdo que pontua sempre a existéncia

da falta, a saber que ndo ha como completar nem o sujeito nem o Outro.

7

“O pai almejado do neurético é claramente, vé-se, o pai morto. Mas
igualmente um pai que seria perfeitamente o senhor do seu desejo, 0 que valeria
0 mesmo para o sujeito” (LACAN, 1960, p. 839).

O sujeito acredita que o pai tenha a férmula de satisfacdo do seu desejo, e
€ por isso que Lacan (1960, p. 841) ira dizer que o analista ndo deve entrar neste

lugar de saber, ndo se mostrar como estando e sendo completo.

Lacan sublinha:

O analista deve preservar para o0 outro a dimenséo imaginaria de
seu nado controle, da sua necessaria imperfeicéo, eis o que € tao
impotente a regular quanto o fortalecimento nele voluntario de sua
insciéncia no tocante a cada sujeito vindo a ele em andlise, de sua

ignorancia sempre nova em que nenhum seja um caso (LACAN,
1960, p. 841).
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Lacan revela a importancia de se perceber que a transferéncia €
constituida como um saber suposto. Um saber atribuido ao analista. Um saber a
respeito do gozo. Um saber que o sujeito acredita necessitar para superar 0S seus

problemas.

E por tudo isto que Lacan revela no texto A Subvers&o do sujeito e dialética
do desejo no inconsciente freudiano (1960), que ndo é no eu, no outro, No corpo,
no gozo, no falo, no objeto onde o sujeito vai encontrar a sua completude. Pois,

estamos frente ao complexo de castracdo onde ha sempre algo que falta.

“A castracao significa que é preciso que o0 gozo seja recusado, para que
seja atingido na escala invertida da lei do desejo” (LACAN, 1960, p. 841). Dessa
forma, entendendo a base de constituicdo do sujeito, a linguagem pode servir
como ferramenta de diagnéstico, permitindo distinguir a neurose da psicose. Vale
ressaltar que na psicose, ha algo de diferente com relacdo ao ser do sujeito na

linguagem, pois o inconsciente fica a céu aberto.

2.2.5 A castracao

O complexo de castracdo remete em Freud (1908, p. 15-133) sublinhar, no
Caso Hans, o enigma posto a crianca pela diferenca anatdmica entre 0s sexos,
marca da diferenca que remete a uma teorizacéo definida por ele da existéncia de

uma fase falica.

O complexo de castracdo € entendido, a partir de Freud, como um
sentimento inconsciente de ameaca experimentado pela crianca quando ela

constata a diferenca anatdémica entre 0s Sexos.

Na experiéncia analitica, o termo castracdo é utilizado para explicar a
presenca quase invariavel em todos os seres humanos, quando ha ameacas reais

e limites impostos. Dessa forma € normalizante.

Em Lacan o tema castragcdo tem seu estatuto simbdlico quando articulado a

condicdo da falta que a linguagem impde ao desejo humano. Pois o significante
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nao é pleno, completo, ndo se significa a si mesmo, mas so se define enquanto tal
a partir das relacbes com os demais elementos do conjunto — conjunto esse
marcado pela incompletude, uma vez que sempre faltard a "Gltima” palavra que

encerre o significado.

Deste modo o significante fica impedido de se completar devido a
escanséo, o furo entre um e outro significante. Isto implica em entender que a
cadeia significante € marcada pela incompletude, e nela ha um elemento vazio,

um buraco, que se evidencia pela barra.

Decorre dai uma explicacédo de Miller (1979, p. 33) de que:

Nao devemos esquecer que O que a linguagem veicula é,
fundamentalmente, a morte [...] deve fazer-se aqui uma
articulacéo entre 0 gozo desesperado da lingua e o saber que nos
permite: que somos mortais.

Deste modo, Lacan vai deduzir a lei da castracao imposta ao ser humano,
ser de linguagem, assimilando a lei do significante a lei do desejo humano, a qual

0 sujeito, para se constituir, esta assujeitado.

Dito de outra forma, o sujeito para responder as demandas do outro, pela
lei da linguagem se situa na impossibilidade de preencher o desejo do outro, pois
0 que o outro lhe da é sempre insuficiente, e 0 que se oferece tem um estatuto de

ser insuficiente.

E nessa relacdo especular que se apreende a realidade da falta, mais além
da privacao real do objeto da necessidade e do dano imaginario de ser frustrado
pelo Outro que nado lhe da o objeto da demanda amorosa -, que a crianca se
depara com a castracdo propriamente dita, a impossibilidade de ser o falo

materno.

E quando surge a falta do Outro que se situa além de seus caprichos: ao

Outro falta alguma coisa, ou seja, a realidade do desejo, o falo simbdlico.

Lacan (1958b, p. 699) privilegia seu aspecto simbdlico, o sujeito deve
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simbolizar a falta, isto é, reconhecer que ndo existe no Outro garantia a qual ele

proprio possa se prender.

Portanto, a castracdo implica, primeiramente, a renincia a ser o falo, mas
ainda implica renunciar a té-lo, isto &, a pretender ser o mestre. E de se notar que
o falo, que surge sob inUmeros aspectos, nos sonhos e nos fantasmas, seja neles
regularmente separado do corpo. Essa separacdo é explicada por Lacan como
um efeito de “elevacdo” do falo a funcéo de significante. A partir do momento em

que o sujeito é submetido as leis da linguagem (metafora e metonimia).

Isto €, desde que entrou em jogo o significante falico, o objeto falico,
transforma-se em objeto do desejo, presenca de uma auséncia, sendo o0 seu
objeto o falo. E é nisso que ela instaura a falta simbdlica — tanto no sujeito como

no Outro.

O falo presentifica a prépria auséncia real do objeto do desejo e estabelece
gue so6 se pode té-lo imaginariamente sob a ameaca de perdé-lo, isto €, fundo de

auséncia.

Dessa forma o falo ndo é o pénis, nem o corpo feminino, o seio, as fezes, o
dinheiro, ou um filho para uma mulher — esses sdo apenas alguns de seus

possiveis representantes imaginarios.

Assim, o complexo de castracdo ndo se limita ao estatuto imaginario de
perder ou reivindicar o pénis, mas ganha seu estatuto simbodlico quando é
possivel entender que a estrutura da linguagem nédo € sem leis. Mais do que a
proibicdo, a lei da castracdo é posta pela lei do significante na linguagem. Ou
seja, a falta est4 presente na linguagem. A castragdo implica o conjunto das

consequéncias, enquanto determinadas pela submissao do sujeito ao significante.

Em Lacan, no seminério Mais, ainda (1973, p. 163) a no¢éo de castracdo é
referendada a l6gica da sexualidade, o que permite pensar a impossibilidade da

relacdo sexual.

Entendendo-se por isso a impossibilidade de uma “escrita l6gica” da
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sexualidade do sujeito falante. Desta forma, a castracdo é, como diz Lacan, o

milagre que faz do parceiro um objeto falico.

Por isso, ela regula as modalidades do gozo: autoriza e até mesmo
comanda o gozo de um outro corpo (“gozo falico”), embora obstaculizando que o

encontro sexual possa jamais ser uma unificacao.

Nessa visdo é formulado o principio de que nao ha relacdo sexual, pois

como seria possivel de dois fazer um:

O que, com efeito, constitui o fundo da vida, é que, para tudo o
gue diz respeito a relacao entre os homens e as mulheres, o que
chamamos coletividade, a coisa ndo vai. A coisa ndo vai, e todo
mundo fala disto [...] que essa relacdo, essa relacdo sexual, na
medida em que a coisa nao vai, ela vai assim mesmo — gragas a
um certo numero de convencdes, interdicdes, de inibicdes, que
séo efeitos de linguagem, que séo efeitos da linguagem e s6 se
devem tomar como deste estofo e deste registro (LACAN, 1973, p.
46).

A conclusdo de Lacan em 1973, no seminario Mais, ainda, atesta a
precariedade da linguagem, que de comeco, ela ndo existe. A isso ressalta que o
que a linguagem, sem duvida é feita de alingua. Nesse ponto, alingua é: “algo que
resta indeciso entre o forema, a palavra, a frase, mesmo todo pensamento”
(LACAN, 1973, p. 196).

Sob este ponto, se inscreve a impossibilidade, de onde se define um real,
gue é posto a prova a relacdo sexual, onde situa a angustia de castracao entre 0s
seres falantes (LACAN, 1973, 45-46).

Nessa dimensado se evidencia a angustia de castracdo que nao para de
ndo se escrever, ndo para, ndo parara: “Pois ai ndo ha outra coisa sendo
encontro, o0 encontro, no parceiro, dos sintomas, dos afetos, de tudo que em cada

um marca o exilio da relacao sexual” (LACAN, 1973, p. 198).

Falando de outra forma, a castracdo instaura a falta simbolica. Fobia,
neurose e psicose sdo outras formas de se defender dessa falta. Lacan nao

considera o complexo de castracdo como um limite que a analise ndo possa
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ultrapassar. Distingue o temor de castragcdo de sua assuncdo. Certamente o
temor de castracdo instaura a norma, pois proibe o incesto, mas fixa o sujeito em
uma posicdo de obediéncia ao pai, testemunhando que o édipo nao foi
ultrapassado. Ao contrario, a assuncdo da castracdo é a da falta que cria o

desejo, um desejo que deixa de ser submetido ao ideal paterno.

2.2.6 A angustia

A angustia é considerada por Freud (1926, p. 158-63) um afeto, ou seja,
uma reacgao afetiva frente a algo perigoso proveniente do exterior. A angustia tem,
pois, por funcdo preparar 0s sistemas psiquicos para uma organizacao defensiva.

E um sinal de desprazer percebido pelo eu.

Freud (1926, p. 159) permite pensar que a angustia aparece plenamente
funcional na economia do sujeito. E algo desamarrado deslocado, louco, invertido,
metabolizado, mas nao é recalcado. Constitutiva da organizacdo psiquica € a
angustia o que faz produzir recalcamento. O ponto central em Inibicdes, sintomas
e angustia (FREUD, 1926) é a definicdo de angustia ndo mais como descarga do
excedente de energia flutuante, mas como estando ligada a uma situacéo
traumatica, a uma situacdo de faléncia do eu frente a uma acumulacdo de

excitacao.

Por outro lado, a angustia é entendida pela formulagdo lacaniana como
“aquilo que ndo se engana”, que pode ser situada entre uma distancia entre o
lugar da falta em sua relagédo com o desejo, como estruturado pela fantasia, pela

vacilacdo do sujeito em sua relacdo com o0 objeto parcial. A angustia cria a
verdade da falta.

Ou seja, a angustia é certamente um sinal de que o sujeito cedeu alguma
coisa de si mesmo, alguma coisa dali em diante impensavel e inacessivel que so
continuara a ser atestada pela experiéncia da falta (LACAN, 1962-63).
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Ela desafia qualquer objeto a dissimular a divisdo constitutiva do sujeito, o

que so faz evidenciar a impossibilidade do acesso a certeza da causa ultima.

Testemunha de um tempo passado aquém da castracdo, caracterizado
pela atualizacdo de um gozo indefinido, a angustia designaria ainda o momento
de divisdo do sujeito ndo somente invocara um referente que lhe escapa, mas
constituira ainda para si uma imagem espelhada do Outro. A isso Lacan chamou
de alienacdo ao Outro, que é melhor desenvolvido no Seminario, livro 11 — Os

quatro conceitos fundamentais da psicanélise (LACAN, 1964, p. 198-202).

A angustia tem origem na dialética do desejo, que ndo cessara de fazer o
sujeito perguntar a si mesmo sobre o que ele representa para o desejo do Outro.
No seminario sobre o desejo, Lacan chega a elaboracdo de que o proprio fato de
se desejar acarreta o perigo do conflito mortal com o desejo inefavel do Outro
superpotente (LACAN, 1957, p. 185-202).

Para exemplificar a relacdo do sujeito com o desejo, Lacan usa a metafora
do louva-a-deus: um individuo encontra-se diante de um louva-a-deus gigante que
o fita diretamente. Sabendo que a fémea do louva-a-deus costuma devorar seu
parceiro durante 0s jogos amorosos, a angustia do sujeito € a de ndo saber ao
certo quem mesmo ele é e que lugar ocupa em relacdo ao desejo onipotente do

louva-a-deus gigante, potencialmente mortal (LACAN, 1957).

Isso nos permite pensar que a relagdo com o Outro comporta angustia.
Convém lembrar aqui que é justamente a partir de seu seminario sobre a
angustia, que Lacan passa a se interessar de modo privilegiado por aquilo que
escapa do simbdlico, e que o levara a entender o campo do fora do sentido, ou
seja, do real (LACAN, 1962-63, p. 24).

A causa da angustia € sempre a perda do objeto de amor, do falo e € em
Lacan, retomando Freud, ndo uma emocéo e sim um afeto, ou seja, que o sujeito

esta afetado em suas relacdes com o Outro.
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2.2.7 Ogozo

A partir de Lacan o termo gozo é usado para designar uma outra
satisfacdo. E por isso ndo se refere ao sentido tradicional da cultura, relativo ao
prazer que se obtém através do orgasmo. O gozo é uma modalidade de
funcionamento do sujeito. Uma satisfacdo obtida através do inconsciente, através
da linguagem e da fala, frente a algo onde o sujeito sofre. E o valor de sofrimento

que se sustenta no sintoma.

Em Freud (1923a, p. 65-7), 0 gozo pode ser traduzido como necessidade
de castigo, masoquismo primordial. E algo mortifero inscrito na carne. O gozo é,
seguramente, outra coisa que ndo o desejo. O gozo é aquilo que satisfaz a

pulséo.

A pulsdo, como comenta Miller, segundo Freud e Lacan, é o contrario do
amor, essencialmente, ndo aponta para o objeto (MILLER, 1993, p. 447). Situa-se
no lugar do vazio deixado pela falta de determinag&o do instinto biologico, ali onde

0 sujeito mitico da necessidade se aliena desaparecendo na demanda.

O objeto da pulsdo — dira Freud em 1915 — é aquele através do qual a
pulsdo pode atingir seu alvo. E o que ha de mais variavel na pulsdo, ndo ha nada
que lhe seja originariamente ligado, mas algo que Ihe é subordinado apenas em

consequéncia de sua apropriacao para seu apaziguamento.

No Seminario livro 20: Mais, ainda (1973), Lacan vai discursar sobre o
gozo. Entretanto, o uso feito por ele no sentido de caracterizar essa nomeacao,

implica em entender que o imperativo do gozo € o superego. Ou seja, a lei é goza!

O superego aparece como ordenador principal do sintoma. O sintoma néo
€ considerado como um corpo estranho, mas algo que se tece e se confunde com
o eu, como Freud anuncia em Inibi¢cdes, sintomas e angustia (1926). O eu se

adequa, se acomoda, se adapta ao sintoma (FREUD, 1926, p. 101).

Freud em seus estudos nos anos 20 postulou sobre a pulsdo de morte, a
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nocdo de superego, 0S mandatos superegodicos, a nhoc¢do de masoquismo

primordial, a no¢cao de reacéo terapéutica negativa.

Nesse sentido, Lacan é essencialmente freudiano, pois em 1970, a partir
da segunda tépica freudiana vai sublinhar o valor de sofrimento para o sujeito que
sustenta no sintoma: algo que € mortifero, que é vivido na carne e que define um
masoquismo, um nd que nao podemos desatar, pelo menos tao facilmente, pois &
onde a pulsdo se satisfaz. E o que Lacan chama de gozo. Em termos freudianos,

0 gozo pode ser traduzido como necessidade de castigo, masoquismo primordial.

O superego aparece, entdo, como o ordenador principal do sintoma. O
sintoma ndo é mais um corpo estranho, mas algo que se tece e se confunde com
o Eu, como Freud anuncia em Inibicdo, Sintoma e Angustia (1926). O Eu se

acomoda, se adapta ao sintoma.

Ao considerarmos o0 gozo como 0 componente essencial do sintoma,
podemos pensar que o inconsciente goza, goza do sentido (LACAN, 1973, p. 95-
6). Encontramos no gozo a satisfacao libidinal. A psicanalise, como um tratamento
possivel tanto em Freud e como em Lacan, permite ao sujeito rever e tratar suas

formas de gozo.

Lacan sublinha que o sujeito ndo é aquele que pensa e repete. O sujeito é
aquele que diz besteiras, e € pelas besteiras que diz que a linguagem situa no
nivel do gozo. Pois a linguagem ndo da conta de representar o sujeito. Disso
decorre que, o sintoma estd além da significacdo, que resiste, pois o sintoma €&

dificil de ser apreendido.

O gozo, ndo é o signo do amor, pois o0 amor faz signo e é, reciproco. O
gozo nao. Ele é algo que néo serve para nada (LACAN, 1973, p. 11).

A psicanalise freudiana e lacaniana propde a originalidade do conceito de
gozo, pelo proprio fato de que nosso desejo esta constituido pela nossa relacao
com as palavras, ou seja, € feito do proprio tecido da linguagem, onde o desejo

encontra seu impacto e suas regras.
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Esse lugar da linguagem é chamado por Lacan de grande Outro, e toda a
dificuldade do termo gozo vem de sua relagdo com esse grande Outro néo-
representavel, lugar da cadeia significante. O gozo pode ser apreendido pelo
conceito de repeticdo freudiano, o fort-da, simbolo do desaparecimento do
carretel e o retorno de sua mée, prazer e dor, a perda e o reencontro engendra o

go0zo, na repeticao dessa perda e desse retorno do objeto desejado.

2.2.8 A dor de existir

O efeito da castracdo operado pela linguagem introduz para o sujeito uma
dor visto que o sujeito esta no mundo sob a dimensdo de que as coisas nao estao

como se quer. Que as coisas ndo estdo como se quer € um fato, um fato de real.

Ele esta sob as formas que repercutem 0 conjunto vazio, a
descontinuidade, a falta. Entdo isso se declina, em Lacan, o sujeito barrado.
Pode-se dizer que isso se declina, em verdade, sob as espécies da morte, ou sob
as espécies do desejo sob as espécies da verdade que ndo dara, jamais,

nenhuma descricao do real.

Dito de outra forma, Lacan, no seminario As formacGes do inconsciente
(1957), diz que ndo foi ele que fez surgir a dor de existir, mas que ela ja estava
situada em Freud no Além do principio do prazer (1920), para indicar o residuo
ultimo e primordial da ligacdo entre Eros e Thanatos, lugar que a linguagem
mesma vem se instaurar, onde se escuta nao as revelacfes do inconsciente, mas

o siléncio da pulsdo de morte.

A verdade se inscreve, insere-se nas descontinuidades do real. Ela se
declina sob as espécies da morte que vem e que € o modo essencial sob o qual
Lacan concebe a incidéncia do significante no real, a incidéncia de alguma forma
patolégica do significante no real, seja pela mortificacdo, seja pela tristeza, seja

pela depresséo.

Enguanto um significante representa outro significante se presentifica o
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desejo indestrutivel segundo Freud, a diferenca da necessidade. E €
precisamente por representar o irrepresentavel, que abre o significante a sua

repeticdo, cuja cadeia € aquela de um desejo morto.

E o real que produz o retorno desse gozo, de gozar da pura perda que a
linguagem instala. Sdo as duas faces da lei: que limita o0 gozo, e que assim
apazigua defendendo o sujeito da dor, e a outra lei que comanda ao pior, através

do imperativo superegdico: goze!

Ao postular sobre o desejo, Lacan vai precisar que a dor de existir vai
aparecer quando o desejo, que se funda a partir da castracdo, ndo esta mais
presente. E notadamente em Le Seminaire: le désir et sés interpretations, em

1959, que Lacan desenvolve esta questéao.

E precisamente ai que prevalece a pulsdo de morte, o gozo que s6 quer
morrer, que pode ser localizado as doencas depressivas, como a tristeza, 0

desanimo, o cansaco, a perda do sono, de prazer, apetite, etc.

Esses fenbmenos, aos quais esta sujeito todo ser falante, pela condicédo
mesma de sua existéncia, ndo sado exclusividade, portanto, de nenhum quadro
clinico. E o que se verifica em Freud, e o que Lacan possibilita ndo-somente
reconhecer, mas entender a partir da nocdo de dor de existir do sujeito alienado

na linguagem.

No entanto, Lacan em Kant com Sade (1963) identificou a dor de existir em
estado puro [..] modelando a cancdo de alguns doentes, denominados
melancélicos, mas que, no entanto, ndo € idéntica, por exemplo, a dor que pode

ser vivida como tristeza na neurose (LACAN, 1963, p. 788).

2.2.9 A depresséo eo real

A depressao, tormento da alma, é concebida por Lacan (1974, p. 44) como
covardia moral, razdo pela qual ndo torna vivas as idéias do sujeito. Lacan

pensou a depressao pelo viés freudiano da dor psiquica numa referéncia ao
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budismo pelo uso do termo dor de existir para situa-la como prépria do existir

humano.

Lacan introduz uma nova qualidade de interpretacdo para o estudo da
depressao, ordenando a depresséo e a tristeza ndo opostas a alegria, mas ao
gaio saber (LACAN, 1974, p. 44).

A depressdo é empregada na clinica psicanalitica para dizer de situagdes
psiquicas de um sujeito portador de uma dificuldade no sentido de buscar as suas
determinagfes inconscientes. Sabe-se que em cada sujeito a depressao se

representa de diversas maneiras, que soO a analise podera decifrar.

No Manuscrito G, Freud deixou a via de entendimento do afeto, ao dizer
que o afeto é desde sempre, para 0 ser humano, uma questdo de sofrimento. A
busca de felicidade em Freud constitui uma eterna demanda, que constitui

precisar que ndo ha felicidade, mas busca de satisfacdo (FREUD, 1930).

Lacan desenvolve rigorosamente, uma assercdo e vai até as Ultimas

consequéncias: o sujeito é sempre feliz (LACAN, 1974, p. 45).

O sujeito é feliz, segundo Lacan porque esta sempre repetindo. Pois 0 gozo
que obtém em sua vida -corresponde precisamente ao que demanda
silenciosamente ainda que — especialmente — sem sabé-lo. Esse conceito de
felicidade tem seu correlativo em Freud, é equivalente & compulséo, a repeticao.
Ou seja, a repeticdo é uma satisfacdo paradoxal pautada na pulsdo de morte,

uma vez que vai contra o bem-estar do sujeito, esta sob os nomes do gozo.

Dessa forma, 0 gozo é uma outra satisfacdo. Uma satisfacdo obtida atraves
do inconsciente, através da linguagem e além dela, frente a algo onde o sujeito
ndo deveria estar sentido prazer. E é por isto que Lacan fala de uma outra
satisfacdo. Uma satisfacdo que ndo serve para nada, mas que mantém o sujeito

atado ao um prejuizo, que ndo o permite ir bem na vida (LACAN, 1973, p. 70-86).

Onde o sujeito goza, goza, sem parar. Um prazer inconsciente que emerge

na manutencdo da inércia. Neste ponto, Lacan é freudiano por reconhecer a
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impulsdo do sujeito ao pior e, por isso, ligado a pulsdo de morte. Temos ai um
paradoxo: o0 organismo vivo luta com toda sua energia contra 0s perigos que

poderiam auxilid-lo a atingir seu objetivo de vida.

Sob esse mesmo ponto de vista, Schopenhauer (apud FREUD, 1920, p.
69) ressalta que o verdadeiro resultado e mesmo propésito da vida é a morte. E

Freud (1920) sublinha que a sexualidade é a corporificacdo da vontade de viver®.

Freud, em Além do Principio do Prazer (1920) traca um paralelo entre sua

teoria da libido e a relacdo mutua entre as células, ou seja:

Uma célula ajuda a conservar a vida de outra, e a comunidade de
células pode sobreviver mesmo que as células individuais tenham
de morrer. Ja aprendemos que também a conjugacdo, a
coalescéncia temporaria de dois organismos unicelulares, possui
efeito preservador de vida e rejuvenescedor sobre ambos
(FREUD, 1920, p. 70).

Dessa forma, a “pulsdo sexual” ativa as células e toma as outras como seu
objeto, neutralizando parcialmente as pulsdes de morte. Dito de outra forma, o
encontro com o objeto de amor € uma busca primeira e original no ser humano de
apaziguamento daquilo que réio cessa em dizer que 0 sujeito esta privado da

vida, limitado a dor de existir.

Por outro lado, Lacan afirma que ha algo mais forte que eu, que conduz ao
impossivel de suportar, ou seja, as coisas nunca estdo da forma como a gente
quer. Ha sempre um real impossivel de suportar. O registro do real para Lacan se
distingue da chamada realidade concreta. Para nos acercarmos do registro do
real, € preciso que nés nos direcionemos para o real do inconsciente, caso

contrario ficard somente nas aparéncias.

Miller (1996), em A Interpretacdo pelo avesso, afirma que sdo varias as

consequéncias do ultimo ensino de Lacan, pois:

® Podemos encontrar em Freud no artigo Além do Principio do prazer, uma nota-de-rodapé que
permite saber dados dessa afirmacdo: Schopenhauer; Samtlicle Werke, cord. De Hubscher,
1938, 5, 236).
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Se had Um, se a linguagem é condicionada pela alingua, todos
monologamos. Também como conceito de apalavra termina-se a
referéncia a comunicacao, ndo ha dialogo, ha autismo, logo, ndo
ha outro (apud LEITE, 2000, p. 110).

Dessa forma, a direcéo do tratamento é reformulada, conforme Miller, pois,
“sendo ndo ha dialogo, isso implica reformular-se a pratica da interpretacdo”
(apud LEITE, 2000, p. 110).

Miller (1996), em A interpretacdo pelo avesso, sublinhou: “[...] A idade da
interpretacdo ficou para tras. E o que sabia Lacan, mas néo dizia” (apud LEITE,
2000, p. 115).

Ao contrario, 0 pensamento consciente, tal como o campo do saber e do
sentido é, na verdade, uma parte insignificante em confronto com a vastiddo do

campo do ndo-representavel, descrito por nds, sob o nome de registro do real.

Sobre a no¢éo de que no sintoma existe um gozo resistente a significacao,
€ uma idéia ja desenvolvida em Freud em 1914, pela nogéo de resisténcia. Em
Além do principio do prazer (1920), O Ego e o Id (1923a) e em Inibi¢gbes, sintomas
e angustia (1926), Freud formaliza essa no¢édo de que o sintoma é dificil de ser

apreendido.

Em Lacan retomando Freud, temos que o gozo esta fora do sentido. H4 um
furo no sentido, a fuga do sentido, hd um vazamento. O simbdlico ndo da lugar ao

real, ndo consegue simbolizar aquilo que no real é tido como insuportavel.

O campo do saber é precario para dar conta do simbdlico. Dessa forma, a
via da psicandlise segue em direcdo do nao-sentido, do real, do impossivel de

suportar.

Freud formalizou a regra fundamental do tratamento psicanalitico a
associacao livre, o qual constitui um contorno do pensamento légico consciente,

convencional, com o objetivo de se acercar daquilo que escapa ao sujeito.

Uma psicanalise implica ao desafio, como diz Lacan savoir y faire, o saber

fazer com o real, que se questione sobre a posicdo subjetiva frente ao gozo.
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Numa psicanalise o que se espera € gue 0 sujeito se depare e se responsabilize
por seu sofrimento, por seu modo de gozo. Assim € que podemos encontrar um

sujeito responsavel.

Em se tratando da depressao, objeto de nossa pesquisa, verifica-se que os
pacientes modernos se queixam de estarem deprimidos, de trem insonia, de
serem infelizes no casamento, de nao sentirem prazer na vida, além de infinitas
queixas. Essas diversas demandas sdo apenas as formas inscritas na cultura

moderna, de algo mais profundo, comum as pessoas que sofrem de desanimo.

Os neuroticos vivem uma vida dificil e com muitos desconfortos. Estes
acreditam que se eliminarem tais sintomas estardo bem. Essas pessoas,
entretanto, ndo abandonam tais formas de viver. Ou seja, € a insatisfacdo vivida
pela histérica, ou a impossibilidade vivida pelo obsessivo, num sofrimento

neurético, faz o sujeito ndo reconhecer a paz.

Dessa forma, Lacan escreveu que seria suficiente pensar que o sujeito €
feliz na sua repeticdo por viver. Por isso, Lacan criou o termo sinthome, para
designar aquilo que o sujeito ndo livra, mas modifica-se, transforma-se, para que

seja possivel 0 gozo e o desejo.

Em Lacan, em seu primeiro ensino, 0s sintomas eram tratados pela
primazia do simbdlico sobre o real, seria a busca de sentido. Em seu segundo

ensino, os sintomas séo tratados pela primazia do real sobre o simbdlico.

Na segunda clinica de Lacan, a dire¢do do tratamento se dirige a outra
maneira de abordar a referéncia a letra e sua articulacdo com a escrita. O mais
importante para entender o mais profundo do sofrimento do sujeito inclui pensar o

sujeito ndo mais como sujeito barrado (linguagem), mas a partir do gozo.

Entendemos a partir das postulacdes de Freud, Lacan e Miller, que o que
faz parar esse blablabla vazio do sujeito € somente a via de uma analise, ja que o
inconsciente esta estruturado para se defender do real. E importante ressaltar que
a direcado de um tratamento se dirige a privilegiar o individual, o particular de cada
um, o real ndo é tao facil de se abordar.
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A direcao do tratamento na primeira clinica de Lacan se inscreve na busca
de saber, de buscar e de dar sentido as significacbes inconscientes do sujeito, ou

seja, a interpretacdo € concebida como uma mensagem a ser decifrada.

Por outro lado, a segunda clinica de Lacan, a dire¢cdo do tratamento se
inscreve em incidir no real, que operaria no fora-de-sentido, um novo modelo de
interpretacdo, chamada pos-interpretativa, onde o analista ndo se orienta
exclusivamente pelo sentido do sintoma, mas pelo efeito da incidéncia do real no

significante, pelo que Lacan chamou de sinthome.

Ou seja, 0 sujeito se identifica ao sintoma, a forca pulsional que ndo é
domesticavel, nem interpretavel, que resta ao sujeito, no fim da analise. Dessa
forma o sujeito ndo poderia ignorar o seu sintoma, sabendo que a identificacdo ao

sintoma determina o carater.

Deste ponto de vista, a escuta psicanalitica, decididamente, s6 é possivel
pela via do particular. E somente pela primazia do singular que se pode ler o texto
do inconsciente e verificar como o sujeito goza e como da nome a seu gozo, bem

como pode se tornar responsavel pelo seu gozo.

Isso é muito dificil na via do particular, porque o inconsciente trapaceia,

como disse anteriormente, goza sem parar, inclusive no deciframento.

2.2.10 A depresséo, um assunto de saber

Lacan falou da ignorancia, a considerou como um tipo de saber e ndo o
seu oposto. Ela apresenta uma intencionalidade e um desejo a ela acoplada. Ela
€ um saber que ndo quer saber e que desempenha uma funcgéo: fazer com que o
sujeito se mantenha em um saber minimo: “A ignorancia, acabo de dizer é uma
paixdo, ndo & para mim uma menos valia, tampouco € um déficit. E outra coisa, a

ignorancia esta ligada ao saber” (LACAN, 1975, p. 10).

A funcdo da ignorancia no pensamento lacaniano € um dos conceitos

fundamentais, o que revela que ndo ha linguagem elaborada, primordialmente, na
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vida de cada um, que haja um saber inicial, gerado automaticamente. Ha antes a
ignorancia: um nao querer saber de nada disso, ndo correspondendo ao ser como
pensamento, e sim a um ser de gozo: “O inconsciente, ndo é que o ser pense, |[...]
0 inconsciente é que o ser, falando, goze e, ndo queira saber de mais nada.
Acrescento que isto quer dizer — ndo saber de coisa alguma” (LACAN, 1973, p.
144).

O que ha por tras do saber levado ao seu nivel minimo? Ha o gozo. O gozo
engquanto uma satisfagéo pulsional e paradoxal que leva o sujeito a viver o pior, a
manter um circuito de vida onde nao haja apenas um cotidiano que

continuamente se repete.

O que revela a psicanalise é que nédo ha saber total, existe a castracdo. Em
outras palavras, é a paixdo da ignorancia que engaja o sujeito na pesquisa da sua
verdade e, € 0 que denuncia um certo ndo querer saber da verdade. Em analise e
na vida, o sujeito precisa repetir, repetir suas histérias sem, no entanto, perceber

gue ndo desejam saber, que querem continuar a ignorar.

Uma vez que a ignorancia se relaciona com o saber, poderiamos encontrar
saber na depressédo ou na tristeza, objeto de estudo de nosso trabalho? Para
responder a essa questao remetemos a Jacques Alain Miller, em sua conferéncia
pronunciada em Gand, em 16 de maio de 1986, publicada em Actes de L” Ecole

de la Cause Freudienne, Bruxelas,1986:

Da tristeza Lacan faz um assunto de saber. Quando o saber é
triste, impotente para pbr o significante com 0 gozo permanece
exterior. E é precisamente porque, para Lacan, a tristeza € relativa
a esse acordo do significante com o gozo, e, portanto, uma
guestdo de saber, pois comecou definindo a tristeza como um
saber falido, que se pode dizer que, em oposicéo a tristeza, ha o
gaio saber (LUTTERBACH-HOLCH; SOARES, 1998, p. 50).

Nisso Lacan é contundente em expressar que o que faz sofrer o sujeito é a
falta de acordo do sujeito entre o significante e o gozo. Corresponde a um lugar
fora do simbodlico, desarticulado de fala, onde o sujeito se depara com o

masoquismo primordial.

49



Isto é, o que faz sofrer o sujeito é estar preso ao gozo do tragico.
Corresponde aquilo impossivel de ser suportado, aquém da linguagem, onde
reina o pior. A morte é o tema frequente da depressdo, da tristeza e da
melancolia, seria um pathos do desejo. Na melancolia, muitas vezes o sujeito ao

contrario, faz do desejo de morte, um ato, ato suicida.

2.2.11 A depressao e o inconsciente

A depresséo é algo que desordena a clinica psicanalitica ha medida que
ndo se apresenta como sintoma assim como ndo se confunde com a angustia.
Segundo o ensino de Lacan (1974, p. 44), a depressédo € essencialmente um
afeto que aparece no momento em que 0 sujeito evita o inconsciente. O sujeito
depressivo € aquele que desiste de suas idéias, € aquele que nado joga para frente

as palavras, recua diante das palavras, da vida, enfim se defende no gozo da dor.

Ou seja, Lacan situa os fenbmenos depressivos neuréticos, ndo como o
rechaco do inconsciente psicotico. Aqueles se confundem com os fenbmenos de
mortificacdo e do delirio de indignidade, mas corresponde a uma indisponibilidade
do sujeito ao saber sobre a verdade de seu desejo.

A depressao neurética, que pode ser acompanhada de angustia, € o0 que
Freud denominou de inibi¢do, ou seja, a restricdo de uma determinada funcéo do
eu, que pode ser profissional, sexual, de nutricdo, de locomoc¢ao e nao pode ser

entendida como sintoma no sentido analitico do termo.

O sintoma ao contrario é uma formacdo de compromisso que envolve a
satisfacdo da pulsdo e sua defesa. Trata-se de uma mensagem cifrada,
enigmatica. E uma significagéo inacessivel ao sujeito pelo efeito do recalque. E
um modo de dizer sobre 0 gozo, que implica o sujeito, ndo a um sinal de doenca,

mas revela um conflito inconsciente.

O sintoma ndo é uma ficgdo, no seu nucleo habita o que ha de mais real,

de mais caro ao sujeito. Primeiro ha um real, que é traumatico e que € coberto por
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uma tela do simbdlico, que sédo as fantasias, ou o fantasma do sujeito — uma

colagem de um sujeito a um objeto pulsional (o olhar, a voz, o seio).

O sujeito ganha uma consisténcia imaginaria, por exemplo: o sujeito pode
se identificar com uma merda, pois € melhor ser merda do que ndo ser nada.
Dessa maneira, o inconsciente inventa um truque para dar conta da nao relacéo
sexual. Esse truque é o sintoma, a maneira que o sujeito tem de enfrentar o

trauma do real.

O sujeito busca um sentido no inconsciente (uma verdade). Mas, a verdade
nao é suficiente, pois a verdade € uma defesa contra o real. Assim, € 0 sintoma o
retorno de uma satisfacio sexual ha muito tempo recalcada. E a forma como o
sujeito goza do seu inconsciente. O sintoma quer gozar, ele ndo quer dizer nada.

Extrai satisfagdo na repeticdo. Quanto mais satisfagdo mais gozoso fica.

No sintoma neurdtico ha um gozo desconhecido ao paciente, e esta
associado ao sofrimento. A andlise funciona como um pseudépodo para capturar

algo desse gozo que esta no corpo.

A depressdo e a tristeza ndo sao consideradas na clinica psicanalitica
como um sintoma, ao contrario sdo definidas como uma falta do sujeito em bem

dizer sobre o seu desejo. E uma resposta do sujeito frente & angustia.

A angustia por sinalizar a presenca do Outro, um real inassimilavel, se
opbe aos demais afetos. E, a angustia, definida por Lacan, como um afeto que
nao engana, pois o corpo da testemunho dos efeitos de verdade, dessa paixdo da
alma — na palpitacdo, na sudorese, na trepidacédo, a angustia fala a verdade, a

verdade do ser.

A angustia, em Lacan retomando Freud, ndo € uma emocdo e sim um
afeto, ou seja, que o sujeito esta afetado em suas relacdes com o Outro. A causa
da angustia € sempre a perda do objeto de amor, de um ideal, enfim de uma

posicado na qual o sujeito obtinha gozo falico.
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Contrario a angustia, os demais afetos ou sentimentos €entiment, sent-
ment) por desconhecerem o real e se associarem as significacbes imaginarias,

nao testemunha a verdade.

Miller sublinha que h& uma tendéncia geral de introduzir no registro do
afeto uma autenticacdo da verdade e de recriminar Lacan por situa-lo no registro
do significante, “efeito de intelectualizacdo”, diz-se — pois se cré que o afeto

testemunha uma relacdo imediata com o verdadeiro.

No entanto, Lacan reserva precisamente um sé dos afetos, a angustia, que
ndo engana. Do ponto de vista da experiéncia analitica, os afetos remetem a
rubrica do que é duvidoso quando a garantia da verdade, por considerar que o

que € adquirido intelectualmente, linguisticamente, engana.

Se a experiéncia analitica ndo é certamente puro conhecimento, se ela é
de fato uma experiéncia afetiva — tomando a transferéncia do lado do afeto,
poder-se-ia mesmo dizer que ela tem uma certa semelhanca com o amor

intellectualis Dei — é necessario precisar o que € o afeto.

O termo afeto, ndo é um termo francés, nao faz parte da lingua francesa.
Entretanto Lacan de forma alguma lanca o afeto em direcdo a emocdo — na
verdade seria possivel, no nivel linguistico, considerar que a emocéao é o cerne do
afeto. Ao contrério, ele empenha todos os seus esforcos em distingui-los, e dirige

o afeto em direcdo a paixao, precisamente a paixao da alma.

Lacan n&o recuou diante a expressividade natural do afeto. Lacan ao
qualificar de afeto o que assim se exprime prescindindo do significante, pode-se
dizer que quando ha desacordo entre o0 eu e o mundo, o afeto tende
especialmente ao restabelecimento da harmonia inicial. O pranto, a respiracéo
convulsiva com lagrimas tem uma funcdo apaziguadora que mostra o quanto a

natureza cuida de nossa saude.

Lacan sublinhou que a verdade e o afeto tém estrutura de ficcdo. A
literatura pode demonstrar isso. Freud no capitulo Ill de O inconsciente (1915)

sobre as emoc0Oes inconscientes ressalta: elas ndo existem. O afeto é em Freud
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um significado para o sujeito, e falar de um sentimento inconsciente € um abuso

de linguagem.

Freud e Lacan entendem que o afeto esta deslocado, distorcido, a deriva.

O que é recalcado sao as idéias, os significantes que o amarram. Freud escreve:

N&o me é agradavel lembrar ja ter afirmado muitas vezes que no
recalque, o representante pulsional esta deslocado [...] enquanto a
libido se transforma em angustia. A angustia é, portanto, ligada a
uma situacao traumatica” ( FREUD, 1926, p. 111).

A depresséo faz o sujeito sofrer. Diante da falta, o sujeito depressivo sofre
muito. Dessa posicdo, o mais comum é ficar paralisado, sem nada querer saber
na vida. Confere, portanto, a posicdo de queixa e de vitima; para ndo se
referenciar a falta fundamental, o sujeito depressivo ndo se responsabiliza pelo

seu desejo.

Dessa forma, na neurose, a depresséo refere a falta de brilho falico, do
gozo falico, provocado por um abalo narcisico. Onde o sujeito obtinha gozo falico,
0 gozo de ser o objeto falico que supostamente preencheria a falta do Outro, a
depressao aparece, denunciando a impossibilidade de ser o falo do desejo do

Outro.

Freud dizia que a perda de uma pessoa, de um ideal pode provocar tristeza
e depresséo. A perda de amor do Outro pode promover dor, tristeza e inibicao
num sujeito que, por se ver frente a angustia de castracdo, perde juntamente com
0 amor, seu suporte imaginario que Ihe permitiria sustentar o desejo do Outro, ou

seja, o falo.

Quando o sujeito perde na realidade seu objeto amoroso vai se deparar
com o luto. Ele podera ficar triste. O sujeito vai enlutar-se, dar-se ao trabalho de

luto.

Na depressdo neurftica, no entanto, 0 que ocorre ao sujeito, é a
impoténcia de sustentar o desejo — usando o modelo de luto — a depressao

corresponderia a um luto que ndo se elabora, tal como Freud (1917) descreveu,
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como luto patoldgico. O depressivo, como uma pessoa enlutada, recusa em saber
fazer, em situar-se a partir da perda de gozo falico do fantasma que na relacéo

com o Outro n&o se identifica como aquele que preencheria a falta do Outro.

Ou seja, a depressédo neurética € uma posicdo subjetiva de um nao saber
fazer com a perda de gozo falico. Situa para além do principio do prazer, por iSso
0 sujeito ao invés de investir sua libido nas coisas e em sua vida, se fecha em si
mesmo, fica ensimesmado. E o culto da pulsdo de morte, marca um
empobrecimento libidinal. E uma defesa contra a vida, contra a angustia presente
na vida.

Dessa forma, € a depressao uma resposta do sujeito, uma escolha em que
0 sujeito se beneficia, embora Ihe ocorra muito sofrimento, constitui uma defesa e
uma satisfacdo dolorosa, masoquista, de evitar e esquivar-se de si e dos outros.
O modelo de inibicdo, proposto por Freud, € o que melhor define a depresséo,
gue revela um desinvestimento libidinal na propria capacidade de dar conta do

real.

A depressado €, portanto, um fendémeno especifico, e se pode esperar
diferentes manifestacdes segundo cada estrutura do sujeito. A depresséo aparece
guando fracassa a estratégia do sujeito em relacdo ao Outro. Portanto, podemos
esperar distintas reacdes da pessoa dependendo desse fracasso. Na histeria, a
depressao surge quando o sujeito fracassa na manutencao de sua estratégia que
visa se assegurar do desejo do Outro, agindo de tal forma que o Outro deseje,

que o Outro pense ser ele a causa desse desejo.

O obsessivo pode apresentar uma depressdo na queda de um ideal que
permitia preencher a idéia do desejo do Outro, que permitia dizer o que o Outro
qgueria. Ele fica totalmente deprimido quando ndo tem mais esse enganche na
demanda do Outro.

A depressdo na perversao se da quando a perversao é insuficiente para
colocar ao individuo as questdes da castracdo. A depressdo aparece como um

roteiro que fracassou.
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A depressdo na paranoia se da quando a desconfianca que o sujeito tem
em relacdo ao Outro ndo mais lhe permite ver no que ele mesmo esta implicado,
ver no que o combate que ele poderia realizar perante a injustica que ele pensa
que lhe é feita, é suficiente para revelar a questao de sua existéncia e do que ele

tem a fazer no mundo.

Dito de outra forma, Lacan ressalta que a tristeza e a depressao sao a falta
de acordo do significante com o gozo. O sujeito sabe daquilo que sofre, sente-se
impotente porque renunciou reconhecer o seu desejo e o gozo falico, por

consequéncia, fica em falta moral. Por ai, toca o real.

Por outro lado, o sujeito frente & angustia, ao contrario da tristeza, podera
responder com entusiasmo, ficar com raiva, reagir e ir em busca de uma outra
sorte para si mesmo. Dessa forma, contrariamente a depressao, o saber alegre €,
em Lacan, uma virtude, onde o sujeito goza do deciframento, dos significantes,

em dar lugar aquilo que ha de vivo nas idéias e na vida.

Se por um lado estd a tristeza, a depressdo e em casos extremos a
melancolia que encarna a rejeicdo do inconsciente, descrito por Lacan (1974), em
Televisdo, por outro lado estd o gaio saber. Este uUltimo abre a via de que é
possivel ser alegre e amar a vida, mesmo que nela estejam inclusos a falta, a
angustia e todos os descaminhos possiveis.

A melancolia, por ser rechaco do inconsciente, testemunha a verdade da
dor de existir em estado puro e revela uma posi¢cédo do sujeito que se identifica ao
vazio do Outro. Tal como Freud (1917) descreveu em Luto e melancolia, o sujeito

melancadlico perde seu amor proprio e sua libido se esvai.

7

O gozo perdido com a mortificagcdo da linguagem €, na melancolia,
correspondente do gozo do masoquismo primario que exclui o Outro do

significante, 0 gozo que equivale a satisfacao da pulsédo de morte.

Na melancolia, o sujeito ndo se revolta, nem protesta contra a tirania do
superego, mas assume toda a culpa e castigos. O superego nao protege o sujeito

do gozo, mas ao contrario, ordena a gozar, onde o sujeito se vé sem nenhuma
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defesa. O gozo fora da linguagem, sem nome, é o que invade o sujeito,

petrificando-o nesse efeito de mortificacdo do significante.

Na melancolia, Eros ndo impede, ndo limita o gozo do Outro, levando o
sujeito a se posicionar na linguagem identificando a coisa. Uma vez aberto esse
buraco, o sujeito sem a mediacdo simbdlica, o nome-do-pai — uma instancia
normalizadora, um significante que regula o Outro sem lei — faz o inconsciente
forcluir e, por consequéncia retorna no real do que é rechacado da linguagem, tal
como Lacan precisou em seu opusculo Televisdo (1974, p. 44), de que os

fendbmenos da melancolia correspondem a um quadro especifico de psicose.

Em psicanalise, o trabalho que se faz é o de que a posicdo do sujeito frente
ao gozo possa ser retificada, tanto na neurose, quanto na psicose, como Nnos
indica Lacan. Dessa forma, a psicandlise se dirige na clinica com deprimidos,
tristes e melancdlicos de que 0 sujeito possa passar ao entusiasmo por seu
desejo.

Lacan nao afirmou que a depressdo seria um conceito, nem Freud. No
entanto, ambos puderam tratar do tema. Observa-se que a depressdo € um
conceito de Melaine Klein, para ela, a depressao representa uma fase essencial

das relacdes do sujeito ao Outro materno.

Klein (1935) construiu sua teoria, sobre isso, introduzindo o termo posicéo
depressiva, em 1934, durante uma conferéncia intitulada “Uma contribuicdo a
psicogénese dos estados maniacos depressivos”. A posicdo depressiva €
considerada, por Klein, como uma modalidade da relacéo de objeto consecutiva a
uma posi¢cao persecutdria (ou parandéide). Esta vai sendo superada ao longo da
infancia, sendo depois reativada, durante a vida adulta, no luto ou, de maneira

mais grave, nos estados depressivos.

Lacan importa o termo posi¢cdo de Melaine Klein para dizer da posi¢ao do
sujeito frente ao seu desejo; com isso ele quis referir, que a consisténcia do
sujeito é a escolha: mesmo quando nédo escolhe, o neurdtico, é responsavel por

suas decisoes.
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Dessa maneira, Lacan ressaltou que a depresséo é, portanto, uma posi¢ao
do sujeito frente a angustia, um cisco, uma cisalha na alma que escurece o ser, é

0 que podemos conferir no opusculo:

E simplesmente uma falta moral, como se expressa Dante e até
mesmo Spinoza: um pecado o que quer dizer covardia moral, que
s6 se situa, em ultima instancia, a partir do pensamento, ou seja
do dever de bem-dizer ou de orientar-se no inconsciente, na
estrutura (LACAN, 1974, p. 44).

No primeiro ensino de Lacan, essa dor € tratada como consequéncia do
ex-sistir no império da linguagem, condicdo do inconsciente, para mostrar a
articulacdo significante com sua logica, a descricdo de estrutura, do Outro, da
dialética do sujeito (LACAN, 1959, p. 60).

Num segundo tempo, podemos entender a depressdao como um sinal da
posicao subjetiva do sujeito em relagcdo ao gozo, uma instancia negativa, algo que
s6 serve para fazer o sujeito sofrer, ou seja, para gozar. O gozo entendido aqui
ndo em nome do prazer, mas ao contrario, do ponto de vista lacaniano é
entendido como aquilo que ndo segue em direcao da vida por se desvelar sob os

auspicios da dor, algo mortifero, inscrito na carne.

Lacan (1974, p. 44) esclarece que ndo ha ética sendo do bem-dizer. A
palavra deve ser bem dita. Nesse ponto, a orientacdo de Lacan € clara: o sujeito
deve se orientar no inconsciente, na estrutura. Pois o que resulta em prol do
contrario disso, por ser rechaco da linguagem, pode ser levado a sua Ultima

consequéncia e chegar a psicose.

A recusa do inconsciente é a psicose, que retorna no real, aquilo que é
rechacado da linguagem. E isso é o que se vé nos quadros de melancolia, onde o
rechaco do inconsciente € revertido no real pela excitacdo maniaca por meio do
qual esse retorno se torna mortal. A recusa ou o rechagco do inconsciente vivida
pelo melancélico se traduz na realidade em ato, ato suicida que muitas vezes

pode levar o sujeito a sucumbir.

Em se tratando dos quadros neuréticos, Miller (1986) define a tristeza como
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um saber triste, falido, “impotente para colocar o significante em ressonancia com
0 gozo, este permanecendo exterior’” (LUTTERBACH-HOLCH; SOARES, 1998, p.
50).

Isto é, ha um gozo proprio da tristeza que ocorre com a perda do gozo
falico, que, ultrapassando as barreiras do significante, situa-se para além do
principio do prazer. A questdo é saber como é possivel que o sujeito se mantenha
no estado depressivo, no sofrimento e na tristeza. Mas por que 0 sujeito se

deprime?

A psicanalise fez seu percurso no mundo desde 1889, revelou o carater
ilusério dos objetos, pela no¢do de que o sujeito nasce desraizado, e a busca do
sujeito por aquilo que perdeu, que ficou para tras, ndo passa de um mito e, por

iISS0O, hunca existiu.

O encontro com o objeto de amor € uma busca primeira e original no ser
humano de apaziguamento daquilo que ndo cessa em dizer que o0 sujeito esta

privado da vida, limitado a dor de existir.

Um fato curioso na cultura, dado pelo avanco da ciéncia, que permite ao
sujeito viver confortavel pelas ofertas do mercado @da vez mais atentas em
reproduzir um melhor conforto, onde as coisas sdo produzidas numa escala
industrial, produto do capitalismo, pode o sujeito ter tudo a méo e, ao invés de se

sentir feliz, ficar preso as redes do paraiso perdido.

A crise do homem moderno e a sua batalha pela sobrevivéncia contra
todos os infortunios, sentimentos de impoténcia, medo do futuro e impulsos que
assolam a natureza humana permitem leva-lo a um desinvestimento libidinal, tal
como Freud (1895, 247) ja havia assinalado em 1895 sobre o mecanismo da

melancolia, que “consistiria no luto pela perda de libido”.

A midia através da pesquisa cientifica veicula, nas revistas e sites, formas
leves e acentuadas de depressdo, o que evidencia que o sujeito humano

encontra-se desanimado e deprimido.
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Dessa forma, a experiéncia da depressédo expressa, entdo, o desacordo do
sujeito com seus ideais, que por consequéncia retorna ao sujeito sob o nome de
incapacidade e, revela, que a identificacdo com o ideal é a meta dada ao sujeito,
0 que o conduz a impoténcia. Quer dizer, 0 sujeito se confronta, a partir do

fracasso diante de seus ideais, com 0s mandatos do superego.

Dentro dessa perspectiva, ha um antagonismo entre responsabilidade e
culpa naquilo que o sujeito é e o que deve alcancar. Na culpa, essa diferenca se
apresenta, basicamente, como angustia — ha entre o sujeito e o ideal uma
distancia absoluta. Enquanto que, na incapacidade diante da responsabilidade, a
diferenca se manifesta como depresséo — a distancia entre o sujeito e o ideal é
relativa, pois o peso da responsabilidade embora seja enorme néo isenta o sujeito

do compromisso exercé-la.

O sujeito atual teria alcancado o ideal perseguido desde sempre: sua
independéncia. Apesar do préprio sujeito se manter forte diante do ideal,
paradoxalmente, se descobre incapaz, trai a si mesmo, vivendo em desarmonia
com o seu desejo.

A luta do sujeito é que seu desejo seja reconhecido dentro da civilizacao.
No entanto, o desejo ndo é facil de se identificar e de se instituir. Sofre alteracdes.
No caso da neurose, 0 sujeito cria as fantasias ou os seus fantasmas, ou seja, 0
seu castelo de cartas. Na psicose, 0 sujeito tenta recuperar a realidade através de
seus delirios.

Ou seja, 0 sujeito deprimido neurotico, portanto, queixa-se de um vazio,
para ndo se para nao se referenciar a castracdo, se vé incapaz. Por outro lado, o
melancolico responsabiliza-se pela propria falta fundamental, que retorna no
delirio daquilo que € sempre culpavel, merecedor de castigo imposto pelo
superego e se equivale a um objeto.
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3 METODO

3.1 OBJETIVOS

3.1.1 Geral

O objetivo dessa pesquisa é o de estudar, a partir do ponto de vista da
psicanalise, segundo o referencial de Freud e de Lacan, alguns aspectos relativos
a depressao detectados em dois casos clinicos atendidos sob setting

psicanalitico, de acordo com a orientacado lacaniana.

3.1.2 Objetivos especificos

Realizar uma revisdo tedrica sobre os estados depressivos utilizando
alguns artigos de Sigmund Freud, Jacques Lacan e de alguns estudiosos desses

autores.

Refletir sobre o significado da depressdo para a psicanalise dentro do

referencial de Freud e de Lacan.

Contribuir para a compreensdo dos estados depressivos e para o

aperfeicoamento da prética clinica no atendimento da depressao.

3.2 METODO

Esta pesquisa se pauta por investigar a depressédo, a partir do aporte da
psicanalise, sendo nossa investigacao cientifica mediada pela pesquisa qualitativa

privilegiada pelo método clinico de estudo de caso. Nossa decisdo de uso deste
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método de pesquisa se deve ao principio da psicandlise de sempre privilegiar o

estudo de caso como método de investigacao.

A estratégia utilizada neste percurso consiste, primeiramente, num trabalho
de verificacdo do tema depressdo nos textos de Freud, de Lacan e de alguns
estudiosos da obra destes pesquisadores que, antecipadamente, jA se

debrucaram sobre estas mesmas questoes.

Essa revisdo teve um limite relativo ao exercicio de exploracao teorica por
privilegiarmos o objeto de estudo naquilo que lhe é essencial, obedecendo a um

maior aprofundamento do assunto “depressao”.

Outra estratégia estabelecida foi o estudo de dois casos clinicos
selecionados dentre os casos atendidos em nosso consultorio, ao que, entdo, nos

propusemos um esclarecimento sobre o método clinico.

3.3 O METODO CLINICO NA PESQUISA QUALITATIVA

Nosso intuito nessa pesquisa consiste em buscar respostas para o
problema da depressdo, razdo pela qual muitos pacientes se dirigirem aos
consultérios para tratamento. Na midia e no dia-a-dia, sempre se ouve que

alguma pessoa sofre ou sofreu de depresséo.

A escolha do método de pesquisa depende do objeto da pesquisa assim
como dos conhecimentos, das aptidGes e das preferéncias do pesquisador. Em se
tratando de nosso objeto de estudo, optamos pela pesquisa qualitativa por
acreditar estar em consonancia com nossa pratica, nhossa formacéo e referencial

teorico.

A escolha pela pesquisa qualitativa se justifica, pois 0 método qualitativo se
adapta a qualquer estudo psicanalitico por privilegiar a investigacdo sobre
individual, os atos narcisicos e aquilo que escapa a simbolizacdo, na busca da

verdade do desejo do humano.
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A pesquisa qualitativa concebe a realidade como um processo de
construcado permanente, onde o sujeito desempenharia um papel ativo. Portanto,
a realidade ndo seria composta apenas por dados objetivos, e a pesquisa
qualitativa se preocuparia em compreender e interpretar aspectos mais profundos

dessa realidade — é o que nos adverte Calil (2001, p. 60):

Primeiramente, em relagdo a técnica, ndo se utiliza de
procedimentos de observacdo ou entrevista com intuito de
guantificar, mensurar e explicar os fendbmenos transformando-os
em leis e explicacdes gerais.

Dessa maneira, 0 objetivo dessa pesquisa é o0 estudo da depressédo e o
empreendimento cientifico utilizado para isso € o método clinico qualitativo para o
desenvolvimento do qual tentaremos estudar dois casos clinicos, atendidos em
consultério particular dentro dos principios lacanianos. O sofrimento desses
sujeitos constituirsse como causa anterior a qualquer estudo ou pesquisa do

assunto.

O sofrimento humano aparece antes de qualquer possibilidade de
investigacdo e exige: uma acolhida, um tratamento e um estudo. Esses
procedimentos, porém, como sugerem Michel Foucault e Karl Jaspers, so6
aparecem de forma mais sistematica no final do século XVIIl, e fazem parte do

projeto iluminista.

A partir de Freud e da hipétese do inconsciente constata-se que os estudos
e as pesquisas ampliaram a capacidade clinica, isto é, a capacidade de dominio
do método clinico que supde um saber especifico. Em outras palavras, o método
clinico se denomina na tradicdo freudiana pela clinica do particular, onde o

paciente e analista participam de forma ativa na investigacao.

Praticar o método clinico envolve seguramente um debrucar-se, um
inclinar-se sobre o0 sujeito para escutar sua fala, aquilo que ele diz na relacéo

transferencial desde um lugar sem roétulos.

Isso implica, da parte do pesquisador, uma posicdo diferenciada que
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permita ao pesquisado uma liberdade possivel na producdo da sua verdade, ou

seja, ao pesquisador, cabe fazer o sujeito se expressar livremente.

Do outro lado, o pesquisador, ao assumir a responsabilidade por seu ato,
ndo poderd propor ao pesquisado um sentido que contraria aquilo que ele
acredita compreender, nem tampouco consiste em oferecer ou até mesmo impor

suas proprias concepc¢des e verdades ao pesquisado.

Dessa forma, nesse estudo da depressado, o interesse € o de procurar
compreender os fendmenos depressivos observados no atendimento dos casos
clinicos em analise, levando em conta alguns pressupostos do método clinico

dentro do referencial psicanalitico, numa perspectiva lacaniana.

A seguir, abordaremos o estudo de caso, como importante instrumento de

nosso estudo.

34 ESTUDO DE CASO

O estudo de caso constitui-se em estudar um caso em especifico e, por
iISSO 0 caso estudado deve ser bem delimitado e descrito de forma clara. O
interesse do estudo deve ser focalizado naquilo que o caso tem de peculiar
(CALIL, 2001, p. 67).

Isto implica hum estudo descritivo e explanatorio, sendo necessario uma
narrativa mais detalhada, retratando-se aquilo que é essencial ao caso estudado.
Para assegurar maior rigor no estudo de caso é necessario interpretar os dados,
levando-se em conta o contexto em que o objeto se situa e o fato de tratar-se de
um estudo mais completo e profundo, enfatizando a complexidade natural das

situacoes.

Chizotti (1991) destaca algumas caracteristicas para o estudo de caso,
como a fundamentacdo dentro de um julgamento fidedigno quanto capaz de

propor uma intervengao.
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O estudo de caso nesta pesquisa permite examinar os fendmenos
depressivos obedecendo a peculiaridade de cada sujeito estudado, delimitado
pelo setting, justificando nossa escolha e realizagdo de pesquisa qualitativa de

estudo de caso. Passaremos, a seguir, a elucidacao do procedimento entrevista.

3.5 ENTREVISTA

A pesquisa qualitativa se propOe investigar, obtendo dados,
acontecimentos fixos, captados em um instante de observacdo, sendo os
fendmenos igualmente importantes e preciosos: a constancia das manifestagdes
e sua ocasionalidade, a frequéncia e a interrupcao, a fala e o siléncio — € o que
ressalta Chizotti (1991).

Ao lado da investigacdo e observacdo, a entrevista € um dos
procedimentos basicos de coleta de dados em pesquisa qualitativa. E um
instrumento importante para um estudo de caso clinico dentro dos moldes

cientificos, visto que permite o contato direto entre o pesquisador e 0 pesquisado.

Minayo (1996) critica o uso de entrevistas estruturadas ou fechadas devido
a limitacdo em atingir, explorar bem o universo de valores, normas e
representacdes do grupo social, ou, em se tratando de compreender relacdes, o

guestionario se revela insuficiente.

Parga Nina (1983 apud MINAYO, 1996, p. 122) define a entrevista nao-
estruturada ou aberta como “conversa com finalidade”, onde o roteiro serve de
orientacao, de base para o pesquisador e ndo com forma de censurar ou cercear

0s entrevistados.

Na pesquisa qualitativa, o envolvimento do entrevistado com o
entrevistador, através da entrevista, da lugar ao discurso livre como forma de

colher informacgdes reais do entrevistado.

Em nosso trabalho, podemos considerar, as entrevistas realizadas com

NOSS0S sujeitos como importantes para a investigacado das verdades inerentes a
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eles, para o estabelecimento da transferéncia, bem como para o diagndstico e

direcédo do tratamento.

Dessa forma, estaremos estudando os dois casos clinicos de depresséo
por nés selecionados. Analisando os conteudos produzidos nas sessdes, dentro
de nosso referencial teérico-clinico (nossas referéncias sdo os textos de Sigmund

Freud e Jacques Lacan).

Para isso, nos cabe sustentar o desejo de analista, dentro da ética da
psicandlise: de revelar ao paciente o lugar do desejo, ou seja, a ética do bem
dizer (LACAN, 1957-60). Pois entendemos que o lugar do analista € o lugar da

causa do desejo.

3.6 ASPECTOS ETICOS

Desde 1996, o Brasil dispde de normas especificas referentes a ética na
pesquisa com seres humanos, a partir da fundamentacdo ética definida nas
Diretrizes e Normas Regulamentadoras de Pesquisas envolvendo Seres
Humanos, em particular a Resolugdo 196/96. Em tais pesquisas, mais do que
nunca e, talvez, mais do que qualquer situacdo, deve prevalecer o cuidado com a

conduta ética do pesquisado em relacdo a pesquisa.

Considerando esta pesquisa norteada dentro dos principios psicanaliticos,
a dimensao da experiéncia e dos ensinamentos de Freud permite interrogar os

procedimentos e praticas de uma intervencéao ética junto ao sujeito humano.

O analista, em sua posicéo, interroga o sujeito e o guia nas vias de seu
saber a fim de ensina-lo a dar verdadeiro sentido a sua proépria palavra. O
psicanalista dessa maneira recebe um paciente mediante aquilo que o
particulariza, ndo na dimenséo do igual para todos, mas a partir do um, isso se

dirige a trata-lo na referéncia dele mesmo.

Na medida em que a experiéncia da psicanalise é altamente significativa, a

guestdo se coloca dentro de uma ética e supde que a acdo do homem tem um
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sentido escondido para o qual se pode dirigir, 0 inconsciente. Dessa maneira,
pautamos em nos orientar neste registro e, nos apoiamos em supervisdes clinicas

e tedricas.

Por outro lado, e em conformidade com os principios éticos previstos na
Resolucdo n.° 196/96, de defesa a dignidade e o bem estar fisico e mental dos
sujeitos envolvidos, solicitamos o consentimento livre e esclarecido relativo a cada

sujeito pesquisado (Anexo, o modelo utilizado).

Assim dentro dos pontos éticos estabelecidos, procuramos garantir as
condicbes adequadas a seguranca das pessoas atendidas, bem como a

privacidade a fim de garantir o sigilo.

Os objetivos dessa pesquisa foram delineados dentro de um trabalho de
respeito a dignidade e a integridade humana, visando promover o bem-estar do
sujeito pesquisado, para esse fim omitimos e alteramos dados que poderiam

conduzir as identificacfes das pessoas envolvidas na pesquisa.

Uma vez respeitada a liberdade das pessoas envolvidas e seu

consentimento, ficaram resguardados, as mesmas, 0s seus direitos.

66



4 A CLINICA E A DOR DE VIVER

Neste capitulo apresentaremos dois casos clinicos. Tentaremos
empreender um trabalho de reflexdo em torno deles, onde se observa a incidéncia
dos fendbmenos depressivos e o que eles nos interrogam. Nossa andlise de
estudo desses dois casos clinicos ndo se dirige a uma avaliagdo longitudinal de
cada caso. Dessa maneira, essa pesquisa se dirige ao estudo de cada caso
clinico a partir da analise de recortes e fragmentos clinicos dos atendimentos

desses pacientes.

41 ATRISTEZA DE RAFAELA

Uma jovem de formacao universitaria apresentou-se a mim com a assercao
de que ela sempre havia sofrido de depressdo, desde sua infancia, mas com
intensidade nos Ultimos anos. Trata-se de uma jovem, que chamaremos de

Rafaela, por uma consideracéo ética. Ela tem 26 anos.

Os aspectos principais de seu sofrimento eram o0 sentimento de impoténcia

e menos valia de si mesma. Sua queixa principal € a depressao.

Parecia jovem e as suas feicdes eram delicadas e marcantes. Rafaela tinha
uma expressao, apesar disso, tensa e penosa, as palpebras estavam cerradas e
os olhos baixos na sua primeira vinda a nosso consultério. Falava em tom baixo,
com dificuldade para respirar. Revelava bastante cansaco ao falar. O que ela me
dizia era perfeitamente coerente e revelara um grau inusitado de instrucéo e

inteligéncia.
Nas preliminares ao tratamento, tomei conhecimento do seguinte sobre as
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circunstancias de sua vida: era a filha mais velha de um casal de trés filhos. Seu
pai falecera quando ela tinha dez anos. Na ocasido sua mée assumiu a tarefa de
educar os filhos. Sua relagdo com sua mée néo era das melhores, percebia sua
mae muito arrogante e nao se relacionava bem com ela, brigando muitas vezes

por coisas sem muita importancia.

A paciente me comunicou suas lembrancas infantis de seu pai. Ela ficava
muito contente com as surpresas que ele lhe fazia quando trazia no final das

tardes, apos o trabalho, fosse um brinquedo, fosse uma roupa.

Lembra que ficara muito triste com o fato de ele ter sido despedido do
trabalho, ocasido, em qual seu pai ndo mais conseguiu uma ascensao.
Posteriormente, a este acontecimento ele montou um mercado pequeno que

deixou para a familia prosseguir no investimento.

Rafaela, apés o término do ensino médio, saiu de casa para cursar
universidade e ndo mais voltou a residir com os familiares. Fixou moradia nesta

cidade e continua até entao.

Alega que o contato que estabelece com a sua mée € restrito, visto que
sua mae sempre que a contata por telefone se pde a reclamar das dificuldades

que passa.

Fica insatisfeita com a situacdo familiar e, como se percebe responséavel
pela suas coisas, acredita que tanto sua mae como seus irmaos devam também

fazer o mesmo. Eles moram no interior de outro estado.

N&o tolera muito o discurso da mae e muitas vezes chega a se irritar no
telefone ou prefere ficar nos monossilabos. Rafaela relata: minha mae é muito

distante, eu cuido de mim e ela cuida dela.

Em Algumas conseqiéncias psiquicas da diferenca anatdbmica entre os
sexos, de 1925, Freud nos fala da relagdo da menina com seu pai, que norteava o

édipo feminino, como uma transferéncia de uma relacéo inicial a mae.
No texto de Lacan (1958b, p. 692-703) A Significagdo do Falo (Die
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Bedeutung dés Phallus), sobre a sexualidade feminina, Lacan coloca a relagcéo
entre 0S sexos como 0 que gira em torno do ter ou ser o falo. O falo é entendido
como significante da falta, do desejo. Inicialmente a crianga imagina que a mae
tem o falo, mas a mde ndo o tem, pois ela estd submetida a funcdo do

significante.

Por outro lado o homem faz semblante de ter o falo, ja que ele tem o
suporte imaginario, o pénis, e a mulher como néo o tem, é mais acessivel a sé-lo.

E porque ela ndo tem o falo que pode sé-lo.

Mais adiante, Lacan diz que € pelo que a mulher ndo é que ela quer ser
amada e desejada. Mas a mulher, ndo toda submetida a ordem falica. Ela tem um

gozo que escapa a ordem do ter e do ser o falo.

E o0 que apareceria na devastacdo, termo usado por Lacan para designar
destruicdo de um lugar ou de um espaco vindo de um Outro invasor, um estrago

violento.

Em L"Etourdit, Lacan (1973) nos diz:

A esse proposito a elucubracéo freudiana do Complexo de Edipo
gue ai torna a mulher peixe na agua, porque a castragdo ja esta
com ela no principio, contrasta dolorosamente com o fato da
devastacdo que € na mulher, para a maioria a relagdo com sua
mae, de quem ela parece esperar como mulher maior subsisténcia
de que seu pai — o0 que ndo combina com ele, sendo segundo
nessa devastacao (JIMENEZ; SADALA, 1995, p. 141).

A mae é o primeiro Outro da demanda incondicional do amor, por isso sera

necessariamente um objeto decepcionante, vem dela a primeira decepc¢éao.

E o que nos mostra Rafaela através do que relata:

[...] meu irméo é um folgado e deveria deixar minha mae em
paz, mas ela ndo faz nada. Penso que devo ajudar meus
familiares, mas n&o tenho vontade para tanto, porque
guando procuro falar alguma coisa, sempre brigo com eles.
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Mora sozinha, assim, como se sente sozinha na vida: sem pai, sem familia,

sem amigos, sem namorado, sem ninguém. Devastada.

Possui poucos amigos, por ndo conseguir se entrosar com facilidade com
as pessoas. Alega ser muito verdadeira: sou muito franca, até demais, ndo gosto
de rodeios. Prefere muitas vezes nao sair de casa, local onde se sente protegida
dos contatos pessoais e das opinides alheias.

Pergunto-lhe o que a assusta e ela diz:

[...] me sinto a pior das criaturas e por isso fico adiando as
coisas quero fazer e preciso fazer, fico deprimida muitas
vezes deixo de ir trabalhar com a desculpa que estou com
enxagueca. Sempre dou um jeito de ficar na minha e me
escondo em minha casa. Nao atendo o telefone, ndo saio de
casa. Quanto mais fico em casa mais fico com vontade de
ficar. Nesse momento se dirige a mim e pergunta o que eu
posso dizer disso.

Digo-lhe que se trata de algo que ela sabe e Rafaela insiste numa resposta
minha. Rafaela ndo quer jogar as palavras para frente. Tarefa nada facil para ela,

fazer saber sobre a forma que lida com esse nédo saber que lhe é radical.

Entendemos que interpretar sem perguntar, sem lhe pedir associacdes, é

seguir um caminho do senso comum ou da religido.

Freud ndo procurava explicar os conteudos psiquicos de seus pacientes
sem que esses associassem livremente. Ele pedia a seus pacientes que lhe
dissessem o que lhes vinha a mente. Ele pedia que as pessoas se associassem

livremente para posteriormente, transcorrer a interpretacao.

Dessa forma, o manejo da andlise permite ao analista solicitar a Rafaela
suas associacoes: ndo adianta que eu fale sobre isso ou aquilo, pois penso que

vocé pode suportar falar disso.

Isso nos levou a pensar que Rafaela resolveu fazer analise porque

descobriu que precisaria de um outro tipo de caminho, diferente do habitual.
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Rafaela reagia, de forma negativa, as vezes ela se fechava, ficava em siléncio,

faltava as sessoes.

Freud (1914b) chamou atenc&o para a transferéncia, em Recordar, repetir
e elaborar teoriza que o paciente ndo recorda o que foi recalcado, mas o reproduz

como acgdao, atua-0. Assim, a transferéncia € a arma mais poderosa da resisténcia.

No inicio do tratamento, a paciente, dominada pela compulsdo a repeticao,
apenas repete com o analista 0 seu sintoma, ndo sendo muito facil para ela

transformar essa repeticdo em razao para recordar.

Na medida em que a paciente se submete a regra fundamental,
paulatinamente a analise vai tornando possivel dar a todos os sintomas um
significado transferencial, guando entédo se estabelece a neurose de transferéncia.
Esse € um momento crucial. Inicio de tratamento, momento em que a paciente

deseja uma completude e o analista Ihe recusa ofertar.

Esse lugar ndo € nada facil de suportar, o lugar de ndo saber. Nao
responder a isso constitui a dire¢do do tratamento que convoca o analista a estar

em um lugar de néo saber.

Lacan (1959-60), no Seminario A ética da psicanalise, sublinha que é a
resposta do analista que confere uma significacdo exata a demanda do sujeito,
devendo ele manter-se no rigor da ética, 0 que permite emergir o sentido

inconsciente da demanda.

E, entretanto, no texto A direcdo da cura e os principios de seu poder
(1958c, p. 585-652), que Lacan afirma que, logo no inicio do tratamento, o
analista, percebendo a marca do desejo presente em cada demanda, deve
suportar a demanda, nao satisfazé-la, com o objetivo de propiciar que o sentido
inconsciente seja revelado. O que importa € que o desejo seja articulado,

apontando para a relagdo do sujeito com a falta.

Dessa forma, o discurso do analista é contrario ao discurso do mestre, ou

seja, 0 lugar do analista é um lugar vazio. O lugar do mestre € um lugar
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consistente, pois supde que sabe o que falta no outro. E sempre ilusério achar

gue podemos saber o que falta no outro (LACAN, 1969-70).

Rafaela relata:

[...] esses sintomas me ocorrem em determinados
momentos, principalmente quando preciso ter &nimo e nao
guero saber de nada. Fico procrastinando e dai € uma
guerra de desejos. Percebo que posso fazer as coisas e nao
faco, me pego perdendo tempo sem poder perder tempo.
Nesses momentos vou até a geladeira e pego um pote de
sorvete e como de uma sO vez para engordar um pouco
mais. Logo em seguida fico culpada e fico pensando que
preciso emagrecer.

E nesta sessdo que Rafaela se permite falar de seu descontentamento com

Seu corpo por estar obesa. Ela diz:

[...] eu sempre fui uma crianca gordinha, desde muito tempo
sou assim. Lembro de meu pai me dizendo que eu sou tudo
para ele, que ele me amava gordinha. Eu era a gordinha
dele. Ele brincava comigo de caranguejo e segurava nas
minhas bochechas apertando-as. Era muito gostoso brincar
com ele, ser pequena e ele me colocar no colo.

Aos poucos, Rafaela comeca a enredar-se em todos os seus sintomas,

deixando de lado a timidez inicial. Na sessao seguinte relata o seguinte:

[...] vou voltar a falar da minha infancia e da minha
adolescéncia, eu sempre queria ser chamada pelos meus
amigos para dancar, e eu nunca era escolhida. Eu acho que
€ porque eu era gordinha. Eu ndo gostava nada disso. Acho
que é por isso que ndo gosto muito das pessoas. Por isso
fico sozinha. Nao me sinto ninguém.

Rafaela parece perceber que ndo podera ter minhas respostas, que ha um

trabalho a ser feito por ela. Rafaela traz o seu dia-a-dia e como pensa:

[...] o mais terrivel que me ocorre é que eu ndo consigo
mudar de posicao, fico engordando, engordando, deixo de
lado as dietas, e muitas vezes ndo acredito que eu possa ir
adiante. Eu sou muito nervosa, desisto facil. Nao gosto de
ficar insistindo.
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Para vocé ter uma idéia eu ndo menstruo. A minha mae
acha um absurdo. Eu faco um tratamento para tenséo pré-
menstrual e o médico achou melhor que ficasse sem
menstruar. Eu achei 6timo.

Rafaela continua:

Acho que é uma perda de tempo das mulheres, todo més
ficar na mesma, nervosa, e com todos os inconvenientes de
ser mulher. Eu gosto é de ser pratica. Os homens ndo tém
isso. Eles se acham. Alias, eu nunca entendi o porque 0s
homens tém que ser melhores que as mulheres. Quando eu
era crian¢ca minha méae tinha que, apés o almogo, recolher
toda a louga e ir para a cozinha e meu pai podia ficar na
boa. Eu ficava intrigada com isso. Teve até uns tempos na
minha adolescéncia que eu me recusava usar blusa debaixo
da calga, usava logo aquelas camisetas grandes.

Rafaela aos poucos vai falando de suas questbes quanto a sua
feminilidade. Certa vez, conta-me: eu ndo confio nos homens, eles sdo sempre
iguais. Tenho medo de sofrer, por isso acabo ficando sozinha. Eles enganam a
gente, as mulheres. Nesse momento, peco a ela que me fale sobre ser enganada

por um homem e ela diz:

[...] eu tenho a minha casa, eu trabalhei e comprei. E para
ficar na comodidade fico sozinha. Teve uma ocasidao que eu
tive um namorado, foi muito bom para ser verdade. Ele ficou
& comigo. No decorrer do namoro ele arrumou outra e
trouxe para minha casa num horario que eu ndo estava.
Quando eu cheguei em casa, foi muito complicado. Cheguei
€ como estava muito apressada para voltar para outras
atividades que tinha por fazer, fui procurar um perfume na
parte de baixo do criado-mudo que queria por e ndo achava,
guando abaixei para procurar e achei uma mulher debaixo
de minha cama.

Eu sofri muito com isso. Imagine. E muito dificil se
relacionar.

Podemos dizer que quando o significante falico, falha, quando a questao de
ser ou ter o falo cai, quando os semblantes desse jogo nao se sustentam, temos a
devastacdo. A devastacdo é a outra face do amor, é o retorno da demanda de
amor (MILLER, 1998a, p. 114-5).
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E o que nos mostra Rafaela. Essa jovem se coloca desorientada,
devastada e todas as vezes que se sente gorda e feia, ao invés de diminuir sua

alimentacdo, come compulsivamente, marcando ai uma questao pulsional.

Nesses momentos procura todas as guloseimas que de antemé&o a faz
engordar; por exemplo, comer um pote de sorvete de uma so6 vez, sanduiches e

sanduiches, chocolates, refrigerantes, etc.

Verifica-se ai 0 ndo saber radical, a origem da depressao. O saber falido de
que fala Miller (1986 apud LUTTERBACH-HOCH; SOARES, 1998, p. 50)
comentando Lacan:

Quando o saber € triste, impotente para por o significante em
consonancia com 0 gozo, este gozo permanece exterior. E €
precisamente porque, para Lacan, a tristeza € relativa a esse
acordo do significante com o0 gozo, e, portanto questdo de saber,
pois comegou definindo a tristeza como um saber falido, que ele
pode dizer que, em oposicao a tristeza, ha o gaio saber.

E a partir desses fragmentos clinicos de estudo de caso, que pretendo
trazer a luz esta questdo tdo crucial que muitas vezes é entendida como
depressdo, um problema do organismo, na clinica psicanalitica nos permite
verificar o quanto a questédo é do sujeito e ndo do biolégico, mas que com certeza
afeta o corpo.

A depresséo é uma boa metafora, € uma posicao subjetiva de alguém que
se desresponsabiliza e que quer se tornar irresponsavel do seu lago com o outro,
preferindo identificar-se com um objeto dejeto, ou seja, um objeto nada agradavel,

um lixo.

A partir do discurso de Rafaela de que se sente sozinha na vida: sem pai,
sem familia, sem amigos, sem namorado, sem ninguém, observamos ai o seu
nao saber viver a vida. Na medida que vem as sessdes e permite se deparar com
essas questdes pode repensar suas posigoes.
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Verifica-se, entretanto, ndo estar ilesa, apesar da analise, de se defrontar
com um nao querer saber de nada disso. Nao quer saber de seu inconsciente, tal
como nao querer muitas vezes jogar adiante as palavras, no discurso com as
pessoas e com o analista. Seria a sua pedra do caminho, que se apresenta agora

na andalise.

E nesse ponto que a analise deve seguir, em direcdo a esse ndo saber,
nao para ser recoberto pelo sentido, para ficar no blablabla, mas para produzir um
efeito sobre suas posicfes. A direcdo da analise deve ser o de uma retificacédo

desses sentidos, desse nao saber radical.

A direcdo deve levar em conta entdo o saber que escapa a linguagem. O
saber que esta fora da referéncia, o saber vizinho do impossivel — eis o real

lacaniano, é esse fora do visivel, fora do sentido.

Considerando toda essa vastidao, isso €, o campo desse néo saber radical,
dessa dimensao de que as coisas ndo ocorrem da forma como a gernte quer é que
podemos entender que a depressdo € s6 uma ponta dessa exterioridade entre
significante e do gozo.

E exatamente por isso que Freud falava que um analisante vai conquistar

coisas e lidar com sua vida diferentemente de uma pessoa que nunca fez analise.

A analise incide em levar o sujeito a deparar-se com 0 seu ponto de
conviccdo subjetiva sobre o real, sobre esse fora-de-sentido. Isso € uma coisa
conquistada e tem, digamos assim, uma marca ha carne, e poderiamos

interrogar-nos o porqué.

Porque € so a partir do momento em que o sujeito adquire essa convic¢ao
libidinal, que esta ligada a carne, e porque nossa libido néo é etérea, faz com que
nosso corpo funcione libidinalmente. Essa modificacdo fundamental guiard esse

sujeito no seu trabalho analitico e em sua vida.

E o que vemos em Rafaela que se queixa de depressio e que, no decorrer

de sua andlise, vai comecando a rever sua posicao. Querer estar magra para ter
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um namorado e pensar que ndo pode achar nenhum rapaz que se interesse por

ela porque ndo é magra como as outras.

Rafaela vai percebendo que o engordar e o deprimir sdo defesas contra
tudo o que quer, uma vez que sua compulsdo por comida fica mais evidente

guando quer estar mais atraente.

Aqui se vé claramente a oposicao entre desejo e gozo. O gozo invade o
corpo, e o desejo é uma defesa contra 0 gozo. O gozo, para a psicanalise, €, pois,
uma nogdo complexa, como demonstra Lacan, 0 gozo ndo pode ser concebido
como satisfacdo de uma necessidade. O gozo é feito pelo tecido da linguagem,

onde o desejo encontra seu impacto e suas regras.

Esse lugar da linguagem é chamado, por Lacan, de grande Outro, e toda a
dificuldade do termo gozo vem de sua relagdo com o grande Outro néo-
representavel, lugar da cadeia significante. O gozo refere-se ao desejo, e
precisamente ao desejo inconsciente, iSso mostra o quanto essa nogéo ultrapassa

qualquer consideracéo sobre os afetos, emocgdes e sentimentos.

Poder-se-ia dizer que a comida talvez, tente, por meio de um objeto oral
que nao passa por aquilo que a funcéao falica estabelece, em termos de semblante
e ndo de esséncia, dar consisténcia ao gozo do Outro, preencher a hiancia que
ele indica, em um infinito que ndo pode mais ser limitado pela funcao falica, sendo

pela morte?

Engordar, sempre que uma situacdo nova se impde para ela, marca uma
posicao auto-erotica, s&o momentos de muita dor, onde experimenta a tristeza e a
depressdo de modo intenso. A comida é uma fonte de prazer e de dor. E uma

tentativa de preencher a falta: pois comendo nunca esta sozinha.

Por ndo conseguir interromper esse gozo acaba ficando na mesma
posicdo. Angustia e deprime, porque 0 gozo € mais forte que ela. Por isto Lacan
(1975) vai falar no Seminario livro 20: Mais, ainda, que 0 gozo é maléfico, & contra
a atividade vital, que se verifica esse valor superegoico: goze, goze! (LACAN,
1975).
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Rafaela habita mal o seu corpo, transforma o vinculo com o seu corpo em
vinculo problematico. Temos aqui uma mulher que estimula o seu centro de
prazer através da comida numa tentativa de sair da depresséo. Mortifica 0 seu
corpo sob o significante — “comida”, e corre risco de vida, ndo conseguindo andar

Sem se cansar.

Diante de sua falta-a-ser denega que o objeto é perdido, e a sua forma de
gozo a coloca numa situacdo complicada, ultrapassando as pulsées de auto-

conservacao e as pulsdes do eu. Prefere gozar a viver.

Podemos localizar neste caso clinico que 0 gozo esta na comida e ndo na
depressdo. O uso da comida em excesso € uma forma de gozo e ndo tem
nenhuma utilidade para a vida de Rafaela, € uma perturbacdo, uma relacdo nao-

funcional, desarmdnica em relacéo a finalidade vital.

A ingestdo de comida em demasia marca uma tentativa de nossa paciente

em recuperar o objeto, de substancia-lo, por isso come excessivamente.

Essa compulsdo pela comida marca uma tentativa de se livrar da
depressao pela ilusdo de enchimento do vazio constitucional: comendo demais
nunca esta sozinha. E € por esta mesma via que se aliena, porque se engana

com relacdo ao objeto.

Rafaela se angustia e deprime. Procura uma resposta que possa dar conta
desse enigma e € que relembra uma histéria infantil contada pelo pai: era tudo
para eles. “O que é ser tudo para seus pais?”, pergunto. Rafaela responde: - Sabe

meus pais me elogiavam por ser gordinha, fofinha, eu sempre fui tudo para eles.

Nesse momento reage com uma crise de choro e se interroga: “Por que eu
sou assim?”. “Assim como?”, pergunto. E ela responde com uma outra pergunta:

“Por que nao sou tao feliz apesar de ser gordinha como eles queriam”.

Esse gozo auto-erdtico, que invade o corpo, marca da sua identificacdo e
posicdo que ocupa de achar que os pais ficavam satisfeitos com ela como a

analogia dos bebés bonitos: gordos.
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Ela entdo engorda para tentar preencher o desejo paterno. Ao engordar é
tudo para os pais e nao para os homens, assumir sua feminilidade impde a essa
jovem o sacrificio da castracdo, saber-se faltosa e conseqientemente defrontar-
se com a posicao de objeto de gozo do Outro.

Isto revela para a psicanalise sua estrutura, neurose histérica, sua
depressdo aparece quando ela fracassa na manutencdo de sua estratégia que
objetiva assegurar do desejo do Outro, agindo de tal forma que o Outro parental

deseje, que o Outro pense ser ela a causa do desejo.

A condicao determinante da angustia na histeria € a perda de amor, sendo
a sintomatologia somética, e 0 mecanismo psiquico em causa € o recalcamento.
Lacan enfatiza o carater insatisfeito do desejo histérico. O sujeito histérico vive
como estranho ao mundo e recusa toda assertiva e todo engajamento, disso
deduz uma economia geral da histeria, que coloca em evidéncia uma forma
depressiva de viver, de afirmar-se em si num desejo insatisfeito, de questionar o

enigma da feminilidade, de saber o que é ser uma mulher.

Rafaela se doa a vontade dos pais, a quem, dessa forma ela consagraria.
Portanto, ela se inscreve em uma ordem que prescreve queixar-se e nao desejar,
por isso ela cria em sua vida um desejo insatisfeito. Sua posicao histérica relanca

suas questdes instaurando uma demanda de amor.

Rafaela quer continuar nessa posicao infantil de ser o falo dos pais. Ela
guer ser aguele falo que ndo serve para nada, que seria objeto do desejo dos pais
e ndo que revelaria a castracédo do Outro. E o desejo por um homem que a faria

repensar sobre essa posi¢ao masoquista subordinada a satisfagao dos pais.

A obesidade, subsidiaria dessa posicéo, ndo é o problema, é uma resposta,
pois 0 seu desejo estd aprisionado nesta posicdo que ela ocupa, por isso a
insatisfacao, a angustia e o estado depressivo.

Uma vez que ela esta neste lugar de estar subordinada a satisfacdo da
demanda inconsciente dos pais, seu desejo fica corrompido, obstruido e néo
consegue brilho falico.
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Ter um namorado € praticamente uma traicdo aos pais. Pois ela considera
que ter um namorado é ter desejo proprio, a questao € sair dessa posicao onde

0S pais ndo a esperam para poder se situar frente ao seu desejo.

Na medida que Rafaela se permite vir as sessfes, possibilitando estar
disponivel para falar de si, através do bem dizer, de orientar-se no inconsciente, é

possivel leva-la a retificar de sua posi¢ao subjetiva.

O bem dizer, que se realiza pela entrega do analisante a associacao livre —
a partir da posicao do analista no lugar de ouvinte que promove a instauracdo da

transferéncia — que possibilita a emergéncia de uma nova significacéo.

Bem dizer ndo sobre qualquer coisa — embora seja promovido pela
associacao livre — mas sobre o saber recalcado, o gozo proibido, que vai de
encontro ao dever ético, como diz Lacan, de orientar-se no inconsciente, na

estrutura.

Na medida em que estes conteudos vao sendo trabalhados, ela péde fazer
dietas e dietas e comeca a diminuir um pouco o seu peso. E um momento que |he

permite se relacionar melhor com a sexualidade.

Para essa jovem, emagrecer ainda se constitui numa questao da qual ela
nao se deu conta para poder falar desde um lugar onde o seu desejo possa aduvir,

assim como sua feminilidade.

Neste caso, encontrar um namorado ndo é tarefa nada facil para esta
jovem, pois implica em retificar uma posicao da qual até o momento ela ndo quer

abrir mao: a posicao de objeto do desejo do Outro parental.

Passaremos a seguir a discusséo de outro caso clinico.

4.2 A DOR DE CAMILA

Segue-se o relato de outra paciente, ao qual denominaremos Camila, a fim
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de elucidar que a psicanalise se ocupa do desenvolvimento individual, o caso-a-

caso, uma clinica do particular de cada sujeito.

Essa paciente me procura ap0s muitas hospitalizacdes psiquiatricas e

varias tentativas de tratamento com outros profissionais.

Sua aparéncia tristonha, com olheiras profundas, expressao cansada, cujos
sintomas e personalidade evidenciavam aquilo que muitos pacientes guardam em

segredo.

Do ponto de vista da psiquiatria foi diagnosticada segundo a classificacéo
dos cadigos diagnosticos mundialmente reconhecidos, o CID-10, Classificacdo
Estatistica Internacional de Doencas e Problemas Relacionados a Saude,
elaborado pela Organizacdo Mundial de Saude em sua revisdo décima, em vigor
desde 1993 e o DSM 1V, Manual Diagnéstico e Estatistico dos Transtornos
Mentais, da Associacdo Americana de Psiquiatria, em vigor desde 1994, como
portadora de transtorno afetivo bipolar. Esse quadro diagnéstico foi confirmado

por Varios psiquiatras.

Tal nomeacéo, dos cédigos atualmente em vigor, o CID-10 e o DSM 1V, se
justifica como um transtorno nos quais a perturbacdo fundamental € uma
alteracdo do humor ou do afeto, podendo variar desde episodios de mania até
episodios de depressdo com ou sem ansiedade associada. O transtorno afetivo é
um sub-item do transtorno do humor, que segundo o CID-10 se caracteriza por
dois ou mais episédios nos quais o0 humor e o nivel de atividade do sujeito estédo
perturbados. Em referéncia a anterior revisdo desses manuais seria a antiga

“psicose maniaco depressiva’.

Em cada relato de suas sessdes traz sua dor de existir: Viver € muito
dolorido, morrer é um descanso”. E atravessada pela pulsdo inscrita na carne: “a

morte me persegue”.

Camila relata uma lista de insatisfacdes e decepcdes que carrega desde

sua infancia.
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Depois que seus filhos adquiriram uma certa independéncia sua vida
desmoronou, € o que ela nos disse:

[...] eu era muito cuidadosa com elas e a partir de entdo me

senti totalmente indtil. Elas ndo mais precisavam de mim.

Neste momento eu tive insdnias que foram se agravando.
Ah... a minha vida n&o foi facil.

No momento em que fala, gesticula bastante com as maos, balanca a

cabeca e estende os pés para frente e para tras.

Ela apresenta grande dificuldade para o relacionamento familiar e social.
Tem poucos amigos e relaciona-se muito mal com sua familia. Atualmente esta
separada e ndo aceita o fato de seus filhos ndo desejarem ficar com ela e que

ainda ndo queiram visita-la.

Camila estd esvaziada de significacdo falica, ndo conseguindo manter
lagcos sociais, ha um distanciamento de si com o Outro. H& um desejo de morrer
muito intenso e uma identificacdo com o insucesso. Camila é uma pessoa perdida
que nao sabe recomecar. Camila estd tomada pela tristeza, desespero, desanimo.
A vontade dela é de se entregar a morte. Nao consegue receber ajuda da sua

familia e de ninguém.

A dor do abandono, dor de existir, € a dor que na melancolia aparece,
como indica Lacan (1974), em estado puro, revelando a miséria do ser falante de
estar separado do Outro, que, no entanto, pelo rechaco do inconsciente, retorna

no real onde o sujeito se petrifica como vazio do Outro.

Ou seja, quando ressalta que a depressado € covardia moral, Lacan quer
dizer que se levada a sua ultima consequéncia pode fazer o sujeito chegar a

psicose.

E o que se verifica em Camila por portar uma tristeza intensa, culpa
invasora, e angustia além do habitual e de risco de passagem ao ato suicida. S&o

varias as vezes em que ela se submete as tentativas de entregar-se a morte.

A passagem ao ato, como no suicidio, pode acontecer com qualquer um,
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isto é, ndo a qualquer um, mas a qualquer sujeito, sem consideracdo de sua

estrutura, que, segundo Lacan, trata-se de covardia moral.

Primeiramente, poderiamos perguntar o que € que estd em jogo nos
fenbmenos depressivos que podem se manifestar desde a neurose até a psicose.
A resposta €, evidentemente, o desejo. Se na neurose consiste numa alteracao,

na psicose constitui um dano profundo.

Camila apresenta uma grande dificuldade em realizar o que precisa fazer e

deve fazer, demite-se de seus compromissos, culpa-se e reprova seus atos. E
iISSo que ela nos conta:

[...] eu tomei uma série de comprimidos e daqui a pouco

devo morrer, estou te ligando para informar isso, eu teria

gue te dizer, pois vocé se preocupa comigo, ndo deverei
falar muito, pois daqui a pouco néo conseguirei [...].

Neste momento que podemos escutar Camila pelo telefone, a ligagao cai.

O analista é chamado a responder.

Dai declina a responsabilidade do analista de escutar o paciente e, além
disso, interferir na vida dele. Foi o que fizemos. Telefonamos para a familia e nao
conseguimos encontrar ninguém. Telefonamos para o corpo de bombeiros e

informamos o ocorrido.

Insistimos no contato com a familia, em acompanhamento nesse processo

todo, conseguimos fazer com que Camila chegasse ao hospital e fosse socorrida.

Chegada essa hora, ndo havia nada a fazer da parte do analista. Sabiamos
que Camila estava salva, sabiamos que a transferéncia dela para conosco existia,

pois foi ela que nos relatou: vocé se preocupa comigo.

A angustia de Camila se tornou maior que de costume, constituiu um
contexto particular de acreditar que nada seria valido. Isso precisaria, a nosso ver,

de uma intervencdo, um corte, uma escancao.

Foi o que nos ocorreu, sustentar o desejo de analise e levar as ultimas
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conseqléncias a escuta dessa paciente. Ndo achamos necessario sé isso.

Visitamos Camila no hospital e em sua casa.

Nesse momento de Camila, assim como nos outros nos quais ela procurou
o suicidio, podemos verificar que a morte ndo é um fato pontual, ndo é certamente

algo que acontece. Ela precisou tentar varias vezes, e em nenhuma vez foi fatal.

Nessa ocasido, em que se declina ao ato, ato suicida, e aparece o querer
decair, abandonar suas idéias, esquecer, impotenciar-se, desocupar-se da

realidade que nega e recusa, seu inconsciente.

Em varios momentos, em analise, Camila nos diz querer sucumbir e
naquele momento crucial, por telefone, nos revela sua intencdo, nos convoca a
ser cumplice de seu ato. Diferentemente daquilo que ela nos pede, convocamos
Camila a viver, mesmo que a vida seja dificil. Mesmo que na Jda esteja inclusa a
morte. Pois entendemos que um sobrevivente ndo é meramente alguém que fica
vivo, mas é alguém que pode lidar com a morte a todo o momento e ter um

destino diferente.

Sobreviver nunca poderia ser um dever moral, nem mesmo atitude moral.
Sobreviver implica, fatalmente, aceitar a violéncia e a imoralidade que a vida

carrega.

Camila nos diz: “eu j& estou velha, a vida que levo nao é vida, eu ndo tenho

mais saida, meu marido me deixou, filhos me abandonaram”.

No decorrer da andlise podemos \erificar que esses chavdes do engano —
chamamos de engano, pois se pode estar no inicio da vida e ter-se esgotado as

possibilidades — vao muito devagar sendo retificados.

E o que podemos acompanhar na histéria de Camila. Ela ndo mais fez
nenhuma tentativa de suicidio, trabalha, tem sua vida propria. Conseguiu receber
seus filhos em sua casa, varias vezes, apesar de eles nao terem decidido morar

com ela.

Camila pode nos contar o que entendeu da analise:
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[...] eu ndo acreditava que tinha forcas, por isso eu queria
desistir. Sempre a gente tem um problema e outro. Eu agora
estou sem a minha cachorrinha de estimacéo. Roubaram de
mim.

Ficar na vida implica declarar que, por enquanto, nos sentimos

suficientemente fortes para lidar com o impossivel.

Podemos escutar Camila em seu percurso e verificar outra sorte para ela:

[...] n@do consegui largar o0 meu cigarro, mas fago uso da
bebida de uma forma mais controlada. Eu tenho os meus
medos, mas agora sei colocar outras coisas no lugar daquilo
gue n&o consigo ou perdi.

A andlise prossegue e Camila estd em busca de gostar de si mesma. E
isso que ela nos comenta e se interroga. Ela apesar de vir as sessdes ndo com
tanta frequéncia est4 fazendo sua andlise. Ela reside no interior do estado e
trabalha de segunda a sabado. Apesar disso ndo esta deixando de colocar em
causa as suas questbes. Esperamos com isso que Camila possa encontrar

formas melhores de viver, € uma aposta.

4.3 COMENTARIOS SOBRE OS CASOS CLINICOS

Nas presentes elucidacbes clinicas pudemos constatar que o fendmeno
depressivo na neurose de Rafaela € revelado de modo distinto do quadro

psicotico denotado por Camila, tal como descrito no capitulo dois, relativo a teoria.

No caso de Rafaela visualizamos sua forma especifica de gozar a vida,
pela comida, e uma posi¢cao subjetiva depressiva em diversos momentos em que
recua frente ao querer inconsciente, o que produz uma perda de iniciativa frente
ao desejo. Rafaela repete na transferéncia sua dor de existir, oriunda daquilo que
a faz sofrer: sua inseguranca e indecisdo. Ela se vé infantil na vida. A comida
ocupa uma funcdo autoerética, € algo ao qual ndo vive com tranquilidade.
Rafaela, pelo que a analise nos fez saber, acredita ter herdado do pai o

perfeccionismo, e da mae a inseguranca. Ela, como a mée, € insegura.
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Ela se identifica com a mée e se veste da inseguranga para cobrir 0 seu
corpo e seu ser é o que ela nos diz: “ao homem, ser inseguro ndo é admissivel,
culturalmente, ao passo que a uma mulher é toleravel. Prefiro ser mulher que um

homem. Eu ndo aguentaria...”.

Em analise, Rafaela traz a vergonha de ser insegura e infantil. Isso a
deprime e se caracteriza por afetar o seu corpo, sente-se cansada, com dores no
corpo, assim como se percebe incapacitada para realizar algumas atividades com
maior rapidez. Nos lagcos sociais isso também se revela, onde aparece sua

depressao e tristeza, um alheamento.

A analise do estudo de caso de Rafaela nos permite entender que a
depresséo se revela como um sinal clinico e ndo como revelador de uma falha no
simbdlico, revelando para a psicanalise sua estrutura neurética, um caso de
histeria. Sua depresséo surge quando fracassa na manutencéo de sua estratégia
gue visa se assegurar do desejo do Outro, agindo de tal forma que o Outro

deseje, que o Outro pense ser ele a causa desse desejo.

Rafaela reage com inibicdo diante da vida, recua diante do que quer: ser
mais decidida, ter um namorado e amigos. Rafaela deixa de fazer muitas
atividades que precisa executar. Muitas vezes, suas escolhas sédo prejudicadas,

porque recua em posicionar frente seu desejo. Habita mal o seu corpo e sua vida.

A proposito da pesquisa da depresséo, na neurose, verificamos que ocorre
na medida em gue o sujeito, na impoténcia de sustentar o seu desejo, se defende
contra a vida, contra a angustia presente na vida, pela falta de brilho falico.
Constitui uma defesa e uma satisfacado dolorosa, masoquista, de esquivar-se de si
e dos outros. O modelo de inibi¢cdo, proposto por Freud, € o que melhor define a
depressao, que revela um desinvestimento libidinal na prépria capacidade de dar

conta do que é impossivel de suportar.

A direcéo do tratamento percorre a possibilidade de que Rafaela possa por
ela mesma se declinar cada vez mais ao saber suposto em si mesma para

construir um saber fazer com sua inseguranca e sua posicao subjetiva, para se
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deparar com os fatos que aparecem, podendo viver com entusiasmo O seu
desejo. Rafaela se apresenta construindo sua histéria pessoal, procurando seu
lugar na vida. Ela consegue estabelecer uma nova forma de lidar com as
pessoas, com 0s rapazes e com a sua familia. Ela adquire um certo humor
mascarando-se, 0 que se torna nela suficiente para ser desejavel pelos rapazes,
apesar de suas insatisfacoes.

Acompanhar Rafaela em sua analise e conduzi-la em direcdo a sua
verdade foi nossa posi¢cdo. Embora ainda ndo tenha concluido sua analise esta
colocando em questdo o0s seus desejos. Ela conseguiu emagrecer,
consideravelmente, pois ja ndo come compulsivamente como antes. Sua relacéo
com a comida ainda € uma questdo a qual precisa ser retificada. Isso se traduz
em fazer com que Rafaela possa assumir 0s seus proprios riscos, suas proprias
decis@es e inquietacdes, assim como possa dar lugar as amizades, ao hamorado,

a sua familia, sem postergar ou se esquivar de seu envolvimento com eles.

Por outro lado, esta pesquisa no estudo do segundo caso clinico verificou
gue a paciente Camila revela uma profunda dor, tal como Freud descreve em Luto
e Melancolia. Um recuo em que se situa a perda do amor proprio. E o proprio eu
gue se esvazia. Na depresséao e, mais especificamente, na melancolia, ha sempre
uma perda de interesse ou de capacidade, como algo do tipo: “a vida ndo tem
graca, ndo tenho animo, nada faz sentido ou tem valor’. E onde se declina a
inércia do sujeito, onde a psicanalise se debrucga.

A depressdo na psicose se da quando o sujeito sente-se invadido pelo
Outro, é, de saida, objeto do gozo do Outro. Em desconfianca que tem em
relacdo ao Outro, ndo mais Ihe permite ver no que ele mesmo esta implicado, ver
no que o combate que poderia realizar, perante a injustica que pensa que lhe é
feita, é suficiente para revelar a questdo de sua existéncia e do que tem a fazer

no mundo.

Em psicanalise, podemos observar recuos do sujeito diante da proposta de
se deparar com o fato de que ha um gozo do Outro na sua melhora. Por outro

lado frente ao gozo do Outro o0 sujeito pode reagir de forma agressiva, com
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passagem ao ato, para se defender desse Outro gozador. Com isto restabelece

com mais vigor o lugar de objeto. Nesta hora cabem intervencoes.

Em atendimento clinico, Camila pode apresentar momento de crise,
momentos em que apresentou muita tristeza e depressao, tal como passagem ao
ato suicida, como relatado no estudo de caso. Camila se deprimiu ao se deparar

com o fracasso de sua relagdo amorosa.

Ou seja, ao ver que perdeu o companheiro, sua homeacdo de esposa,
sente-se perdida e invadida por uma intensa dor. Ali, onde encontrava uma
sustentacdo de seu ser, encontrou um vazio e soliddo. Estava, agora diante de
algo mais forte que ela: uma dor que ndo passava, tal como sublinhou Freud em

1917: “a sombra do objeto recai sobre o eu”.

Camila passou a viver a culpa da dor de existir, sendo merecedora dos
castigos impostos pelo superego — como a dor, a tristeza, oS momentos
depressivos, a sensacao de fracasso, a falta de ideais — se viu sem nenhuma
defesa e por consequéncia passou ao ato. Em muitos momentos, suas queixas a
conduziram viver uma situacdo delirante de perseguicdo, denotando uma
fraqueza do eu e perda do amor proprio, justificando seu diagnostico. Sua dor de
existir revela, para a psicanalise, sua estrutura psicética, nada é suficiente para

revelar a questéo de sua existéncia.

Esse diagnéstico serve como orientador da maneira pela qual podemos
nos posicionar na transferéncia, a partir do que Lacan nos atentou para o que €&
preliminar ao tratamento da psicose: a foraclusdo. As palavras tém peso de

objeto, elas ndo dizem da coisa, elas sédo elas mesmas, a coisa em si.

Essa paciente encontra-se em analise conosco, apesar de suas vindas
ocorrerem més a més. Camila busca saber o que fazer consigo mesmo. E é pelo
que faz consigo mesma, por se deparar com seu sofrimento, que esta revendo
suas posicoes, por conseguinte tem conseguido manter sua vida com mais

estabilidade.
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Atualmente, estd sem medicacgdo, por indicagdo de seu psiquiatra e segue
em analise construindo sua historia. A psiquiatria e a psicanalise preservam 0s
seus campos. Assim, o trabalho em equipe nos possibilita auxiliar melhor nossa

pratica e a evolucdo clinica dos pacientes.

Camila é hoje funcionaria publica e tudo em sua vida é discreto, ndo revela
para qualquer um o0 que se passa consigo mesma. Sai do trabalho e vai direto
para sua casa. Em raros momentos visita alguns amigos. Fuma bastante, e bebe
nos finais de semana. Gosta muito de animais. Mora sozinha numa edicula de

uma pensao.

Trabalha e conta com uma renda mensal consideravel para suas despesas.
As vezes envia uma mesada para os filhos. Mantém lagos sociais, ainda que
empobrecidos e suas crises diminuiram consideravelmente. Revela-se com uma

estabilidade necessaria para ndo passar ao ato, ato suicida.

A andlise de Camila prossegue e a analista se mantém no laco
transferencial, numa aposta de que ela possa simbolizar sua dor de existir, em
andlise, via simbdlico, e ser capaz de buscar um saber fazer sobre sua
depressédo, seu negativismo e pesar. A direcdo da analise é, portanto, um meio de
leva-la a retificar sua queixa, de fazer barrar o gozo que a invade, para limita-lo,
fazendo-o passar pela palavra, pela interpretacdo analitica, de fazer Camila saber

fazer com seu gozo e mais com o seu desejo.

Operando por essa vertente, a retificacdo subjetiva pode ser possivel
através das interpretacdes. Ou seja, ao invés dela se manter na soliddo e na
queixa, possa se responsabilizar por sua depresséo, desde seu negativismo que

deposita nas pessoas e as afasta de si.

A analise persegue essa direcao de fazé-la retificar sua posicao nas suas
relacbes com as pessoas de seu convivio. Na medida que suas construcdes em
andlise sdo possiveis, ela pode sair da tristeza, da dor e da queixa. E essa a
direcdo deste caso clinico. Ou seja, levar em conta aquilo que Camila, em sua
especificidade traz pela via da transferéncia e que se traduz como uma via

possivel de um giro do percurso dela: de que ela possa ter interesse pela vida,
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pelas atividades que precisa executar, que a implique no convivio social de forma

mais tranquila.

4.4 SINOPSES DOS CASOS CLINICOS

Rafaela:

a)

b)

9)

h)

)

em sua infancia é uma crianca gordinha, gostaria de fazer balé e nao

foi possivel, devido estar obesa;
aos nove anos seu pai falece;

sua mae conduz a familia. Nao é escolhida, na adolescéncia, pelos

rapazes para dancar ou para namorar, acredita que € devido a comida;
termina o ensino médio e vai estudar em outra cidade;

engorda consideravelmente;

consegue trabalhar e ter sustento proprio, tem dois empregos;

compra sua casa e seu carro;

comeca sua analise, revela sua inseguranc¢a, nome ao qual centraliza

para ela sua depressao. Revela-se perfeccionista;
consegue emagrecer 35 quilos;

comega falar de sua sexualidade e feminilidade. Permite paquerar, ficar

com OsS rapazes.
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Camila:

a)

b)

9)

h)

)

K)

a depressao apareceu na infancia, quando via seus pais brigando, se

desentendendo. Sentia-se sozinha;

morou sem a presenca dos pais, em cidade distante, quando cursou

ensino superior;
estuda fora para cursar universidade;

comeca a namorar. Vive situacfes inusitadas: recebe flores, aprende a

gostar de companhia;

casa-se. Faz muitas dividas. Entra em varias confusfes com sua

familia;
tem trés filhos;

guando os filhos crescem, a depressdo aparece. Tém varias

internacoes;

sai da depressao;

seu esposo pede a separacao;

tenta o suicidio, pois ndo tolera sua dor de existir;
separa-se e seus filhos ficam com o pai;

muda de cidade. Estabiliza-se no emprego. Consegue um outro

trabalho;

deixa de beber como antes, assim como por indicacdo psiquiatrica ndo

precisa de psicotropicos.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Por algum tempo achei que a auséncia é a falta.
E lastimava, ignorante, a falta.

Hoje nédo a lastimo.

N&o ha falta na auséncia.

A auséncia € um estar em mim.

E sinto-a, branca, tdo pegada,

Aconchegada nos meus bracos,

Que rio, e danco e invento exclamacgodes alegres,
Porque a auséncia assimilada,

Ninguém a rouba de mim.

Carlos Drummond de Andrade, 2003

E preciso repetir, repetir até ficar diferente.

Manoel de Barros, 2001
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Concluindo sobre o estudo de caso, unindo a clinica a teoria, vemos que
essa pesquisa nos trouxe a oportunidade de reflexdo sobre nosso objeto de
estudo, razdo pela qual foi possivel desenvolver o trabalho de investigagéo.
Dessa forma, este estudo nos £z saber que os estados tristes, depressivos e
melancélicos se desvelam ao sujeito mediante sua histéria, se inscrevem e
podem produzir um grande sofrimento. Instilam na alma um principio de aversdo
pelas coisas, e assim esses sujeitos conhecem os bastidores onde se retiram,

inibem suas vontades para calcular, chorar e evitarem o convivio social.

No percurso de tratamentos de depressivos € possivel e comum numa
sessao analitica advirem desses pacientes conteudos que se traduzem em queixa
daquilo que insistem em nao se deparar. Esses acreditam, imaginariamente,
serem vitimas de um destino dificil de serem retificados. Os sujeitos depressivos
ou melancdélicos preferem muitas vezes continuar tentando desistir de si mesmos,
bem como abolirem-se de seus desejos. Muitos ndo procuram ajuda, preferindo
nao se declarar, ndo se analisarem. Dessa maneira, tal posicdo subjetiva remete
a um lugar de inércia e de defesa. Muitas vezes é mais facil se adequar as formas
ja existentes, a uma opcao marcada, um caminho de formacédo dos sintomas

neurdéticos ou psicoticos.

Dessa maneira, a decisdo de um tratamento para um paciente com
depressao resulta em sucesso se 0 paciente pode comparecer como sujeito. E
para que o sujeito possa comparecer como sujeito é necessario uma intervencao
do analista que, manobrando a transferéncia, convoque um posicionamento
diferente do que estd dado de saida, que € de se responsabilizar por sua posi¢cdo
subjetiva e pelo gozo que extrai disso. Responsabilizar pelo gozo ndo € a mesma
coisa que adequar-se, queixar-se ou sentir-se vitima da situacdo que vive. Dessa
forma, o dispositivo analitico é o discurso diferente das relagcbes naturais, sociais,
pois se instaura ndo na reciprocidade. Ha uma profunda dissemetria, que se guia
na producdo da verdade do sujeito, envolve, portanto, a responsabilidade do

analista e a instauracao da transferéncia.

Numa psicanalise, 0 sujeito se pergunta sobre a verdade do seu sintoma,
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de sua satisfacdo dolorosa. Ao analista cabe possibilitar ao sujeito em analise

tomar ciéncia da castragcao, assim como possa ascender a ela.

Quando alguém se permite falar livremente, em analise, se permite chegar
a dar livre curso as invencgdes significantes, que por assim é possivel dizer: € a
Unica forma de promover a retificacdo subjetiva.

Os poetas nos ensinam sua maneira de lidar livremente com as palavras. A
isso a psicanalise se aproxima da arte. E pelo que nos sugere a psicanalise, que
se da pela palavra, e isto mostra a sua eficacia, supde, portanto, ao sujeito

(paciente) que se manifeste como tal para um outro (analista).

Lacan sublinha a existéncia de um saber impossivel, cujo reconhecimento
permite uma passagem, talvez um além da castracdo, o que ndo implica em
nega-la, mas sim de reconhecé-la, como diz Freud, ter uma atitude para com ela,
mesmo entendendo que ndo ha um saber completo, pois a cadeia significante nédo
cessa. O sujeito em analise é levado onde se opera a combinatéria da linguagem,

ao equivoco, na associacéo livre, de fazer saber com o seu desejo.

Do ponto de vista teorico, a depressao foi, inicialmente, abordada por
Freud (1895) por meio da psiquiatria da época sob o0s nomes: tristeza,
desinteresse sexual, desmotivacdo, auto-acusacoées, idéias de morte. Tal como
ele descreveu no Rascunho A (1893) como depresséao periddica branda, algo que

se manifesta em fobias e ataques de angustia.

Freud almejava estabelecer uma causa para a depressdo. A fim de
encontrar um fundamento para os fendmenos depressivos Freud tracou um
paralelo clinico entre eles, o luto e a melancolia. Justificou essa escolha, devido o

sujeito enlutado apresentar sinais de depressao diante da perda.

Quanto a melancolia, Freud fez equivaler ao termo depresséo, utilizando-o
para referir-se as formas neurdticas e psicoticas sem distincdo. No entanto, ao
longo de sua obra, o termo melancolia € usado para designar, especificamente,

um quadro psicotico, conforme a descricéo feita pela psiquiatria da época.
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A depressédo por outro lado, é usado para descrever estados clinicos, nao
para compor um diagnéstico. Dessa maneira, a nocao freudiana de depresséo
desenvolveu-se como um sinal clinico, passivel de se manifestar em alguns
quadros clinicos como investigado em seus artigos: Além do principio e do prazer
(1920), O ego e id (1923a), Luto e melancolia (1917), e Inibicdo, sintoma e
angustia (1926).

Em 1917, no texto Luto e Melancolia, Freud deu énfase a dor do
melancolico e Freud passou a se perguntar qual seria a dor psiquica. A
melancolia passa a ser considerada como: uma manifestacdo delirante de auto-
punicdo. Freud encontrou a excecdo que caracteriza a dor do sujeito melancolico,

em contraposicao ao luto: o amor proéprio.

Ou seja, tanto no luto como na melancolia o sujeito fica aflito e sofre, perde
o interesse pelo mundo e pelas coisas, perde a capacidade de escolher um objeto
novo, porém na melancolia ndo seria 0 mundo que estaria empobrecido, mas sim
0 proprio eu do sujeito. Freud avanca em seus estudos, nos anos 20, e vai
postular sobre a pulsdo de morte, a nocdo de superego, 0s mandatos
superegoicos, a hocdo de masoquismo primordial, a nocao de reacao terapéutica

negativa.

Lacan, em 1970, retomando a segunda topica freudiana, vai sublinhar o
valor do sofrimento para 0 sujeito que se sustenta no sintoma: algo que é
mortifero, que € vivido na carne e que define um masoquismo, onde a pulsédo se

satisfaz. E o que Lacan chama de gozo.

Em se tratando da depressao, a partir de uma perspectiva psicanalitica,
vamos entender que o inconsciente € aquilo que ndo pensa, nao julga, nao
calcula, apenas goza. Isso nos permite entender a conducao do tratamento: incidir

sobre o0 gozo.

A psicandlise interroga o campo psicanalitico, evidenciando que o sujeito
se depare e se responsabilize por sua posicao subjetiva, pelo seu sofrimento, pelo

seu modo de gozo. Assim € que podemos encontrar um sujeito responsavel.
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Entendemos com essa pesquisa com aquilo que os casos clinicos puderam
fazer refletir, que a depressdo ndo é um diagnostico, ndo € um sintoma, nao se
confunde com a angustia e, tampouco, ndo responde a causalidade Unica,
podendo dessa forma ser encontrada em qualquer estrutura clinica. A depresséao

nao € a mesma coisa que 0 gozo.

A depressédo é um sinal de algo ndo esta bem com o sujeito, é uma posicéo
subjetiva do sujeito em lidar com o seu desejo, com a falta em si mesmo e no
outro. E uma decisdo sobre a perda de gozo falico. E uma dificuldade do sujeito

em lidar com suas idealizacdes.

Dessa maneira, a depressdo e a melancolia, na clinica psicanalitica, séo
distintas ndo quantitativamente, mas qualitativamente. A depressao é entendida
como um sinal clinico passivel de manifestar-se em qualquer quadro clinico,

enguanto que a melancolia € uma categoria diagnostica.

Em Lacan, o problema da depressao, € uma questdo de saber. Quando o
saber se apresenta triste, depressivo ou melancdlico fica impotente para por o
significante em consonancia com o gozo. Este gozo parece exterior, donde advém
o real. A depressdo, a tristeza é um acordo estabelecido entre aquilo que
representa o particular do sujeito, portanto da ordem do significante, com aquilo

que 0 marca, que é a propria identidade do sujeito. Ou seja, 0 gozo.

Dessa forma, a depressdo em Lacan se revela para o sujeito desde a
neurose até a psicose, uma nao se confundindo com a outra. A primazia do real
se revela, e o sujeito fica impotente para lidar com os descaminhos do desejo. O
que diferencia a melancolia dos fendmenos depressivos neurdticos é o
mecanismo proprio da psicose, a forclusdo ou foraclusdo do nome-do-pai e de

seu retorno no real, que aparece nos quadros de melancolia.

Os fenbmenos depressivos sao referendados, por Lacan, por um
recolhimento do desejo, uma dor de existir no universo da linguagem da parte do
sujeito que ja nasce extraido de seu ser, alienado no campo do Outro do

significante que o defina e que emerge, precisamente, quando o desejo de retrai e
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avanca a pulsdo de morte. . E por isso que quando Lacan afirma que a palavra

precisa ser bem-dita € porque deve ser levada a sua clareza.

Aquele que ignora o seu inconsciente rejeita suas idéias, como faz o triste,

o depressivo e o melancolico, tém o retorno no real do que foi rechagado.

Ao falar da tristeza e depressao neurotica, ndo quer dizer do rechaco do
inconsciente psicotico, e sim de uma posicdo do sujeito de fuga, de ndo querer
saber daquilo que o afeta. O sujeito depressivo € aquele que fica preso as
significacBes imaginarias, o que antecipa ao psicanalista emprestar o seu desejo,

ou o desafio de encoraja-lo a entrar no dispositivo para falar de si.

A psicandlise recusa um conceito Unico de depresséo, mas considera suas
diversas manifestacdes em conformidade as solucdes especificas de cada sujeito

frente a castracéo.

Por outro lado, o saber alegre, Lacan nao é sinbnimo de um saber todo
poderoso, mas aquele que faz sair da impoténcia transcendendo a castracdo sem
nega-la. A tristeza é a impoténcia e o gaio saber, o impossivel do saber. Por ai ele
toca o real. Assim, Lacan considera que o saber alegre € uma virtude — de fato
repousa sobre principios. E € na condicdo de gaio saber que o significante se
reconcilia com o gozo, que Lacan chama de gozo no deciframento, no gozo falico,

de tornar viva as idéias.

O gaio saber, certamente, € totalmente diferente da definicdo classica ou
cartesiana da alegria, que faz dela o gozo do bem proprio. A alegria lacaniana,
por sua vez, é relativa ao saber, e consiste em dar lugar ao gozo no exercicio do
saber. A psicanalise é a via de assimilagdo do campo do impossivel. Quem pode
percorrer este caminho avancou la onde o deprimido, o triste e 0 melancalico ficou
paralisado.

Trata-se de uma preciosidade impar, suficiente para fazer com que o
sujeito, viva a esséncia de sua unicidade. Dai se pode vislumbrar o ganho de um

sujeito analisado.
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O fim de andlise tange o ser, o0 ser de sua criagcdo. Uma questdo basica do
sujeito em se responsabilizar pelo gozo, na medida que se reconhece a regra da

diferenca absoluta.

Além disso, € possivel entender que a psicanalise evolui na medida que os
casos clinicos sdo estudados. Uma via impregnada de caracteristicas impares,
traz cada vez mais, sintomas que sao Unicos, que ewluem, tanto nas tristezas,
como nas alegrias. Como vimos nos casos clinicos estudados, o saber e o fazer,

que se juntam em prescrever um saber conveniente adequado a situacao.

O saber fazer, que se ganha numa analise, ndo é um saber no sentido do
simbolico, nem tdo pouco é o saber adequado conformista, ndo € o saber da
filosofia, mas um é um saber investido no fazer que se inscreve libidinalmente.
Implica em saber fazer com o sintoma, com o0 gozo. Implica em saber viver. E isso
traz a tona a verdade do ser, faz evoluir o sujeito. E algo conquistado. Assim,
podemos dizer que a psicanalise resgata 0 nosso desejo. Pois se desejo existo,
entdo logo tenho o gaio saber.
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GLOSSARIO

Acting out: Al. Agieren; fr. passage a |'acte; ing. acting out. No¢&o criada pelos
psicanalistas de lingua inglesa e depois retomada tal e qual em francés,
para traduzir o que Sigmund Freud designou Agieren, mecanismo pelo qual
um sujeito pde em pratica: pulsdes, fantasias e desejos, a0 mesmo tempo
para evitar a verbalizacdo da lembranca recalcada e para se furtar a
transferéncia. No vocabulario francés, a expressdo passagem ao ato
evidencia a violéncia da conduta mediante a qual o sujeito se precipita
numa acao que o ultrapassa: suicidio, delito, agressado. Foi partindo, dessa
definicAo que Jacques Lacan, em 1962-63, em seu seminario sobre A
angustia instaurou uma distincdo entre ato, acting out e passagem ao ato.
No contexto de sua concepc¢ao do Outro e da relacdo de objeto, e a partir
de duas observacdes clinicas de Freud (o caso Dora e Psicogénese de um
caso de homossexualidade numa mulher), Lacan estabeleceu, com efeito,
uma hierarquia em trés patamares. Segundo ele, o ato € sempre um ato
significante, que permite ao sujeito transformar-se a posteriori. O acting out,
ao contrario € a demanda de simbolizacdo que se dirige a um outro, que se
destina a evitar a angustia. Quanto a passagem ao ato, trata-se, para
Lacan, de um “agir inconsciente”, de um ato ndo simbolizavel pelo qual o
sujeito descamba para uma situacdo de ruptura integral, de alienacéo
radical. O suicidio € um exemplo de passagem ao ato (FREUD, 1914b;
LACAN, 1962-63).

Alienacdo, separacdo: a partir da teoria dos conjuntos Lacan, sustenta duas
operacdes: unido e separacdo. Ele inclui uma terceira operacdo, a

interseccdo destinadas a definir as formas de conjuncéo-disjuncdo da
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relacdo do sujeito com o Outro. Nesse processo em que estd em jogo a
dependéncia do sujeito com o Outro, Lacan considera que a significacdo da
alienagdo, constituinte do eu, aparece na relacdo de exclusdo que
estrutura, no sujeito, a relagdo dual do eu com eu. Isso supde que o véu da
exclusao indica uma “escolha forcada”. Ou seja, 0 sujeito para se constituir
aliena-se ao Outro da linguagem. O sujeito nasce identificando-se a
significantes do Outro. A condicdo da segunda operacdo de causacao do
sujeito é que ele se depare com a realidade da falta do desejo do Outro,
com o Outro barrado, para o qual ndo ja significante que possa responder
sobre o enigma de seu desejo, fazendo equivaler essa falta ao seu ser
perdido, expulso do campo do Outro pela interdicdo da lei edipiana. Para a
separagdo, Lacan utiliza da operacdo de “intersecao”, que isola o que
pertence aos dois conjuntos, porém também a modifica, ja que a intersecao
passa a ser definida como aquilo que falta aos dois conjuntos. Na
intersecdo, a falta do Outro e a falta a ser do sujeito se encontram,
justapondo-se, e o sujeito pode tentar preencher a falta do Outro com seu
proprio ser. Na alienacao o sujeito é representado parcialmente para um
outro significante. Na separacao, conclui-se um sujeito desejante (LACAN,
1988).

Alingua: Fr. lalangue. Lacan criou a palavra alingua, acrescentando a lingua essa
palavra, “alingua”, em uma Unica palavra — unindo assim o artigo definido,
0 singular ao préprio vocabulo, para explicar que 0 inconsciente se
estrutura primeiramente através de alingua. Ou seja é o que confere o
carater individual ao invés de se apropriar do coletivo. Alingua é feita de
residuos dos sons do que foi dito e ouvido, que ndo serve para o sujeito se
justificar ou se representar, mas serve para 0 gozo, por isso é da ordem do
individual. E um modo gozoso, sem funcéo significativa. A lalacédo, o
balbucio, o tatibitate € o que ocorre primeiramente na vida de cada um e,
s6 se sustenta no mal-entendido, que vive dele, que nutre-se dele, porque
0s sentidos se cruzam e se multiplicam sobre os sons. Dessa forma,
alingua nos afeta primeiro por tudo que ela comporta como efeitos que sao

os afetos. E é a partir desses residuos desses sons que o inconsciente se
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estrutura, antes mesmo de ser linguagem. Por outro lado, a linguagem s6 é
linguagem por ter sido estruturada, essencialmente, na particularidade de
cada um. Dentro dessa perspectiva, a psicanalise, € um certo modo de
abordar o inconsciente que se estrutura através de alingua ( LACAN, 1973;
MILLER, 1996).

Estruturas clinicas: em Freud, a nocdo de estrutura intervém desde a
interpretacdo dos sonhos. No entanto, prossegue Freud, € preciso
reconhecer que ndo é facil compreender uma neurose obsessiva, bem
como a histeria. No fundo, os meios de que se serve a neurose obsessiva
para exprimir seus pensamentos mais secretos, a linguagem dessa
neurose, ndo passam de certo modo de um dialeto da linguagem histérica,
mas € um dialeto que deveriamos penetrar com mais facilidade, dado que
estd mais proximo da expressdo de nosso pensamento consciente que o
da histeria. Em Lacan, o diagnéstico estrutural proposto, a partir da
retomada do texto freudiano, estabelece uma separacao radical entre a
psicose, a heurose e a perversdo. O elemento diferenciador € o nome-do-
pai, isto €, o significante da lei do Outro, que o marca como faltante e
assujeitado a lei da castracdo, e que € introduzido por Lacan a partir da

formula da metafora paterna, que sintetiza a estrutura do complexo de

edipo:
Nome-do-pai X desejo da méae P nomedopai (A)
desejo da méae significado p/o sujeito falo

Notadamente, na parandia — o discurso do Outro é consistente, absoluto e
invade o sujeito. Isto explica a fenomenologia da psicose, por exemplo, os
disturbios de linguagem e especificamente a alucina¢do, quando o Outro
invade o sujeito no real, aparecendo a nivel sensorial. N&o se trata de um
disturbio dos érgdos dos sentidos, mas da estrutura do significante que se
impde ao sujeito no real — tal como Lacan desenvolve no Seminario 3: as
psicoses. Nesse sentido toda alucinagdo é verbal, ou seja, determinada
pela cadeia significante que retorna sem mediacdo simbdlica. A relacdo do

sujeito com o Outro, portanto, é distinta na neurose e na psicose. Enquanto
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0 neurdtico supde que exista um saber sobre a falta no Outro é o que
transfere ao analista, na psicose ha um saber suposto, mas a certeza do
Outro, que caracteriza o delirio. Sem o nome-do-pai no Outro, da lei que
barra 0 gozo incestuoso da criangca em posicdo de objeto para o Outro
materno, resta ao sujeito psicotico ser objeto do gozo do Outro, entregue a
seus caprichos e imperativos. Na perversdo, ndo é o Outro que invade o
sujeito, mas é o sujeito quem ocupa o lugar do Outro, identificando-se ao
desejo do Outro e assim garantido o gozo. A falta do Outro € renegada
(Verlengnung em Freud), isto é, o objeto fetiche passa a ser condicéo
erética do sujeito, representando ao mesmo tempo a auséncia de pénis
materno, a castracéo e a recusa (LACAN, 1955-56; 1957-58).

Associacéo livre: Al. freie Assoziation; fr. libre association; en. free association.
Regra fundamental da psicanalise, que estabelece que tudo que Ihe venha
a cabeca deve ser comunicado sem critica ao analista. O paciente deve
exprimir todos 0s seus pensamentos, idéias, imagens e emocdes, tais
como se apresentam a ele, sem selecdo ou restricdo, mesmo que tais
materiais |he parecam incoerentes, impudicos, impertinentes ou
desprovidos de interesse. E pela associacéo livre que o inconsciente vai se
revelar em analise e o saber podera ser construido, desenvolvido pelo
paciente (FREUD, 1913; LACAN, 1958c).

Assunto de saber: essa expressdo nado é explicitamente isolada como tal, Miller
a utilizou em sua conferéncia em Bruxelas, em 1886, para dizer que Lacan
fez da tristeza um assunto de saber, de que precisa saber. Entretanto
Lacan utilizou a palavra saber em conjunto com outras, originando as
expressdes: desejo de saber (é 0 que se espera em um sujeito que se
dirige a analise a fim de curar da sua ignorancia), saber fazer (para
ressaltar a posicdo de um sujeito que sabe lidar com o seu desejo), sujeito
suposto saber (para dizer do lugar do Outro), amor que se dirige ao saber
(para falar da transferéncia), ndo querer saber de nada disso (para falar da

falta de implicacdo do sujeito com o seu desejo) (MILLER, 1998).

Bem dizer: expressao irbnica usada por Jacques Lacan, ao qual o sujeito deva
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bem falar de seu desejo. O bem dizer se op&e a covardia moral da tristeza.
Ou seja, o bem dizer incide sobre a circunstancia atual, no sentido dizer
bem, do sujeito se sair bem nas situagbes que a vida lhe impde. Dessa
forma a palavra deve ser bem dita, ao qual vai de encontro com o dever
ético, como diz Lacan: de orientar-se no inconsciente, na estrutura
(LACAN, 1974).

Brilho falico: € uma expressdo, uma metafora, que comporta valor falico.
Corresponde ao lugar do gozo falico. Os valores falicos compreendem o
cumprimento das tarefas propostas pela existéncia, com as limitacdes que
as definem. Quando digo vocé é tudo para mim — denota um valor forte
para mim. Ou seja, vocé tem possui um valor falico. Os filhos geralmente
sao tudo para os pais. Ou seja, os filhos comportam um valor falico para os
pais (LACAN, 1958b).

Castracado: Al. Kastrationskomplex; fr. complexe de castration; ing. castration
complex. Conceito fundamental em psicanalise para dizer das
consequéncias subjetivas, principalmente inconscientes, portanto da ordem
da fantasia, determinadas pela ameaca de castracdo, no homem e pela
auséncia de pénis na mulher. Essa é a abordagem de Freud. No caso
Hans, ele mostra o drama do menino frente a mae pela ameaca de
castracdo. Por outro lado Lacan vai fala mais sobre castracdo do que
complexo de castracdo, definindo-a como uma operacdo simbdlica, que
determina uma estrutura subjetiva. Remete pensar sobre o conjunto de
consequéncias, enquanto determinadas pela submissdo do sujeito ao
significante. A partir do momento que o sujeito € submetido as leis da
linguagem (a metafora e a metonimia), isto €, desde que entrou em jogo o
significante falico. A assuncao da castracédo € a da falta que cria o desejo,
um desejo que deixa de ser submetido ao ideal paterno (KAUFMANN,
1996; LAPLANCHE; PONTALIS, 1988).

Complexo de édipo: Al. Odipuskomplex; fr. complexe d"Oedipe; en. Oedipus

complex. Em Freud constitui o conjunto de investimentos amorosos e

hostis que a crianca faz sobre os pais, durante a fase falica. Processo que
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deve conduzir ao desaparecimento desses investimentos e sua
substituicdo por identificacbes. Freud observou as manifestacdes do
complexo de édipo, tanto na vida da crianga como no inconsciente do
adulto. Em Lacan é estruturado em torno da trilogia Pai, Falo e o Verbo.
Primeiramente, a crian¢a, menino ou menina, quer ser o falo para captar o
desejo da mée. A proibicdo do incesto (segundo momento do édipo) deve
desaloja-lo da posicao ideal do falo materno. Essa proibicdo € assegurada
pelo discurso da mae. Porém, ela ndo visa apenas a crianca, visa
igualmente a mae, e por esse motivo, € compreendida pela criangca como
castrando a mée. No terceiro momento, intervém o pai real, aquele que tem
o falo (mais exatamente aquele que, para a crianca, € suposto té-lo),
aquele que, em todo caso, usa o e faz-se preferir pela mée. Portanto a
castracado implica, primeiramente, a rendncia em ser o falo, mas ainda
implica renunciar a té-lo, a fim de que isso possa fazer advir o desejo
(FREUD, 1923b; 1924-25; 1925; LACAN, 1957-58; LAPLANCHE;
PONTALIS, 1988).

hY

Compulsédo a repeticdo: Al. Wiederholungszwang; fr. compulsion de répétition;
en. compulsion to repeat ou repetition compulsion. O artigo princeps dessa
nogédo foi: Além do Principio do Prazer, publicado em 1920, onde Freud
descreve exemplos de repeticdo — na literatura, nos atos dos sujeitos, s
sonhos, nas neuroses de guerra ou traumaticas, depois pelo jogo de uma
crianca, fort-da, onde uma crianca brincava, de forma repetitiva, uma
situagcao (sobretudo da partida da mae), que neste caso, a desagradava
muito. Essa idéia do além do principio do prazer, da repeticdo como o selo
da pulsdo de morte, nada mais era, para Freud, do que uma hipbtese
metapsicoldgica. Para Lacan, a repeticao € articulada a partir de dois eixos.
O primeiro eixo € o do simbdlico. O funcionamento da cadeia dos
significantes, se os significantes retornam, o que além de tudo, é um fato
da estrutura de linguagem, é porque depende de um significante primeiro,
originalmente desaparecido, ao qual esse desaparecimento, de alguma
maneira, atribui o valor ordem simbdlica em geral e da cadeia significante

em particular. O segundo eixo é o do real, ou seja, 0 insuportavel, que

109



Freud tentava levar em consideracdo, sob os auspicios da pulsdo de morte,
Lacan iria entdo conceitua-lo de real — o impossivel de simbolizar, o
impossivel de ser e nfrentado pelo sujeito (FREUD, 1920; LACAN, 1975).

Condensacgéo: Al. Verdichtung, fr. condensation, ing. condensation. Termo usado
por Freud (1915) para designar um dos principais mecanismos do
funcionamento do inconsciente. A condensacao efetua a fuséo de diversas
idéias do pensamento inconsciente, em especial o sonho, para
desembocar numa Unica imagem no conteldo manifesto. Lacan, em seu
Seminario de 1958, As formac¢des do inconsciente, interpreta um chiste no
ambito de sua teoria do significante. Nela, a cmndensacéo é identificada
com a metéafora, que intervém onde emerge um sentido a partir do nao-
senso: o termo familionario surge um sentido, o de ter familiaridade com
um milionario. Podemos entender a metafora a partir de um exemplo: essa
menina é um furacdo. Sera essa um furacdo? N&o. E um efeito metaforico.
Quando uso essa menina é furacdo, estou usando o termo furacdo para
dizer que um atributo de forte, de destruidor que tem a forca para derrubar
e destruir... pode ser varias coisas. Lacan propfe que a metafora € o que
constitui o sintoma (LACAN, 1957).

Covardia moral: o termo covardia se opfe a coragem, denota recuo e
pusilanimidade. Lacan em seu opusculo Televisdo, emprestou da ética, no
sentido spinoziano, para dizer da posi¢cao do sujeito quando em falta moral,
comete um ato de covardia moral por se opor ao desejo, ficando triste,
depressivo e melancélico conforme sua estrutura de personalidade.
(LACAN, 1974).

Defesa: Al. Abwehr, fr. défense, ing. defence. Conjunto de operacdes cuja
finalidade é reduzir, suprimir qualquer modificacdo susceptivel de pér em
perigo a integridade e a constancia do individuo. A defesa incide sobre a
pulséo, nas representacdes (recordacdes e fantasias) a que ela esta ligada.
Muitas vezes a defesa toma muitas vezes um aspecto compulsivo e opera,
pelo menos parcialmente, de forma inconsciente. E contra uma ameaca
interna que o ego procura se defender (LAPLANCHE; PONTALIS, 1988).
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Denegacdo: Al. Verneinung, fr. dénégation, ing. negation. Termo proposto por
Sigmund Freud para caracterizar um mecanismo de defesa através do qual
0 sujeito exprime negativamente um desejo ou uma idéia cuja presencga ou
existéncia ele recalca (LAPLANCHE; PONTALIS, 1988).

Desejo: Al. Wunsch; fr. désir; en. wish. O desejo como realizacéo alucinatéria de
seu fim (Freud) ou como falta de seu objeto (Lacan). Em Freud a realidade
prépria do desejo € invocada por somente concernente a funcdo do sonho.
O desejo ndo aparece isoladamente, mas como realizacdo de desejo,
portanto € uma idéia de realizacdo alucinatéria que traz a de desejo. Para
Lacan, o homem deseja, porque a satisfacdo de suas necessidades vitais
passa pelo apelo dirigido a um Outro, o que de imediato altera a satisfagao,
transformada assim em demanda de amor. O desejo ndo é necessidade,
nem amor, mas se forma na troca entre ambos, as necessidades se
alienam na demanda que condena o homem ao significante. Duas faltas se
superpdem aqui: uma diz respeito a falha central em torno da qual gira a
dialética do advento do sujeito, em seu préprio ser na relacdo com o Outro,
pelo fato de o sujeito depender do significante e de o significante estar de
inicio no campo do Outro. Essa falta vem a retomar uma outra falta, que é
a falta real, anterior, a ser situada no campo do vivente, isto é, na relacdo
sexual. Essa falta é real porque remete a morte individual. A morte € uma
metafora que encobre o problema da divisdo interna ao desejo, divisdo
que, na relacdo com os outros desejados, assume a forma de uma
violéncia exercida sobre o outro, ou buscada junto a ele. Em suma, a morte

representaria antes a destrutividade interna ao desejo, que é a forma

empirica e clinica da cisdo em que vive este ultimo (KAUFMANN, 1996).

Desejo de saber: Fr. désir du savoir. Para Lacan, o desejo de saber so se efetiva
através de uma psicanalise. Nao se trata apenas de um querer saber ou
almejar de saber, porque o desejo muitas vezes é covarde. Mas o desejo
de saber implica em superar o seu proprio horror de saber, que atua
paralisando-o, fazendo com que ele ndo queira saber algo que realmente
precisamos saber. O desejo de saber se estrutura através da

ultrapassagem daquilo que nés temos medo de saber, mas que precisamos
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saber. Para o sujeito, é ir em busca da sua verdade até as Ultimas
consequéncias (KAUFMANN, 1996).

Desejo do analista: Fr. Désir du psychanalyste; en. psycho-analyst’s wish. E um
conceito proposto por Lacan em substituicdo ao conceito psicanalitico de
contratransferéncia, de fazer operar a psicanalise. O psicanalista € alguém
gue importa o desejo, uma vez que o0 analisante ndo o tem, empresta o seu
desejo ao sujeito. A finalidade do ato do psicanalista ndo se explica por si
mesma. A posi¢cdo do analista ndo é o de um lugar consistente, de agir em
funcdo de um ideal, qualquer que seja ele, mas confere ao psicanalista o
lugar de objeto, tal como Lacan veio demonstrar, um lugar vazio, de se
fazer prestar a transferéncia no processo psicanalitico, de fazer emergir o
desejo do analisante (COTTET, 2001).

Deslocamento: Al. Verschiebung, esp. desplazamiento; fr. déplacement; ing.
displacement. Processo psiquico inconsciente, teorizado por Freud (1915)
sobretudo na analise do sonho. O deslocamento através de um
deslizamento associativo transforma elementos primordiais de um
conteddo latente em detalhes secundarios de um conteddo manifesto.
Lacan assimilou o deslocamento a metonimia e a condensacéo a metafora.
A metonimia sublinhou Lacan € o que da caracteristica ao desejo. Porque o

desejo € marcado pela falta, por aquilo que nao se tem (LACAN, 1957).

Dor: na clinica do luto, da depressdo melancélica e do masoquismo moral, Freud
afirmou que a dor psiquica € um intenso desprazer que a inibicdo — essa
funcdo do eu — ndo consegue travar. Evocando a dor melancolica, ele
escreve bem no final de Inibi¢cdes, sintomas e angustia: no caso da dor
corporal, produz-se um investimento elevado, e que € preciso qualificar de
narcisico, do local dolorido do corpo, investimento que ndo cessa de
aumentar e que tende, por assim dizer, a esvaziar o eu (LAPLANCHE;
PONTALIS, 1988).

Entrevistas preliminares: As preliminares ao tratamento sdo as entrevistas, um

periodo anterior da analise propriamente dita. Freud, em seu texto O inicio

do tratamento - afirma ter o habito de efetuar um tratamento de ensaio, um
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tratamento de uma ou duas semanas antes do comeco da andlise. A
justificativa dada por Freud serviria, para evitar a interrupcdo da analise.
Entretanto, posteriormente vamos entender a partir dele mesmo que a
continuacgdo do tratamento se deve a instauragdo da transferéncia. Essas
entrevistas permitem ao analista verificar em que lugar o sujeito o coloca,
esta € uma recomendacgdo técnica ao tratamento feita por Lacan. As
entrevistas preliminares ao tratamento marcam a via pela qual o sujeito
possibilita o discurso analitico, tempo ao qual o situa numa possibilidade de
uma via comum de entendimento, marca da transferéncia. O mais
fundamental é que o objeto causa do desejo esteja na posi¢cdo de agente e
consequentemente, que a verdade possa advir ao sujeito. Algo de muito
fundamental neste primeiro momento da andlise é o diagndstico, ao qual
propulsionara a direcéo do tratamento, ao qual podemos verificar em Lacan
grande distingdo na conducdo de neurdticos e dos psicéticos, mais
precisamente pela posicdo que o sujeito assume perante o Outro, como
fala e como se posiciona ante 0 seu sintoma para o Outro, na relacéo
transferencial. Em Freud temos uma contra-indicacdo da psicanalise para
psicoticos. Lacan recuou diante de pouca coisa, inclusive no tratamento
dos psicoticos reservou suas indicacdes, no texto de 1955-56: De uma
guestao preliminar a todo tratamento possivel da psicose. O tratamento da
psicose, portanto dependera do que a psicose signifique para o analista e
dos meios que ele tiver para lidar com ela (FREUD, 1915; LACAN, 1955-
56).

Estadio de espelho: Al. Spiegelstadium; fr. stade du mirroir; en. mirror phase.
Situa-se no periodo infantii de seis a 18 meses e consiste numa
antecipacdo da aquisicdo da unidade funcional do corpo pelo infans —
termo usado por Lacan para designar a crianca antes que ela utilize a
linguagem — e isso com relacdo ao estado de prematuridade da
motricidade voluntaria que o caracteriza nesse momento. O estadio do
espelho € o momento da formagdo do eu, do corpo unificado, onde o
pequeno infans reconhece e integra o seu eu. Com o esquema do buqué

invertido, Lacan deduz a relagdo do sujeito com o outro, onde regula sua
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propria imagem (eu ideal) e isso em fungdo do modelo onipotente do ideal
do eu, a que o sujeito e o0 outro se encontram sujeitados. Lacan designa o
estadio do espelho como o pivé de sua intervencao na teoria psicanalitica:
o fato de a percepcgéo visual adquirir valor de antecipagao funcional, indica,
de fato, o carater inconsciente do processo que disso resulta, e pelo qual
se constitui a especificidade da relacdo do sujeito com o mundo. Captado
por uma imagem para sempre inatingivel, o sujeito ndo cessara, a partir de
entdo, de cobrar explicagdo disso a esse outro para o qual dirigiu uma
primeira vez seu olhar (LACAN, 1949).

Envilecimento: diminuir em preco, valor, deslustrar-se, desprezivel

(DICIONARIO..., 1976).

Estilo barroco, gongdrico: estilo de linguagem rebuscado (DICIONARIO...,

Etica:

Etica

1976).

A palavra portuguesa que deriva de dois termos gregos muito semelhantes
no seu significado e prondncia. Ethos significa habito ou costume —
entendidos, com uma certa superficialidade, como maneira exterior de
comportamento; éthos tem um significado mais amplo e rico: o de lugar ou
patria onde se habitualmente se vive e o carater habitual ou maneira de
ser ou até forma de pensar da pessoa. Os termos ética e moral sédo por
vezes usados indistintamente. A diferenca, no entanto pode fazer-se
referindo a moral a pratica concreta dos homens enquanto membros de
uma dada sociedade, com condicionalismos diversos e especificos —
enquanto ética € a reflexdo sobre essas praticas. A ética supde a sua
justificacdo filosofica, a sua explicacdo racional, a sua fundamentacao
(NIELSEN NETO, 1985).

da psicanalise: a ética da psicandlise consiste em se orientar no
inconsciente e supor que a acdo do homem tem um sentido escondido para
o qual se pode dirigir. A ética da andlise ndo € uma especulacdo que incide
sobre a ordenacgdo, a arrumacao, do que seria o servico do bem. Ela
implica, propriamente falando, a dimensdo que se expressa no que se

chama de experiéncia tragica da vida. Pois é na dimenséo tragica que as
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Etica

acles se inscrevem, e que somos solicitados a nos orientar em relagcdo aos
valores. A ética da psicanalise nos leva a articular e a relacionar na acao
com o deseja que nela habita, dessa forma interroga o sujeito quando este
cedeu de seu desejo. A dimensao analitica é concebida, de inicio, a partir
de uma catarse que é purificacdo, decantacao, isolamento de planos. E ai
gue reside a experiéncia da acdo humana, e é por sabermos, melhor do
gue aqueles que nos precederam, reconhecer a natureza do desejo que
esta no &mago dessa experiéncia, que uma revisao ética é possivel, o qual
representa essa questdo com seu valor final — Agiste conforme o desejo
gue te habita? O desejo é o que ocorre por baixo, que € popriamente
falando o que somos, e também 0 que ndo SOomMos, NOSSO Ser e N0SSO hao-

ser — 0 que no ato é significado, passa de um significante ao outro da
cadeia, sob todas as significacdes (LACAN, 1959-60).

de Spinoza: A ética de Spinoza é uma ética metafisica. Somente o
conhecimento da verdade, o conhecimento claro e distinto, pode fundar a
eticidade. N&o sabemos se uma coisa € boa ou ma, sendo quando conduz
realmente ao conhecimento. Spinoza nega a existéncia de um bem
objetivo: bem e mal sdo so relativos, j4 que tudo é como deve ser. Sua
ética se divide em cinco parte, dedicadas respectivamente a Deus, ao
espirito humano, as paixdes, a forcas das paixdes, que € a escravidao
humana, e a poténcia do intelecto, que é a liberdade humana. A vida do
espirito € o conhecimento. Spinoza expde sobre a relacdo entre o bem e
prazer como positiva: a alegria diretamente ndo é ma, mas boa; o
sofrimento, ao contrario, € um mal. A alegria de fato, é a consciéncia de um
aumento de poténcia do corpo. Boa é a hilaridade, que é a alegria
relacionada a todo o corpo, e ma é a melancolia; a excitagdo, por seu
turno, que € o prazer relacionado a uma parte do corpo, pode ter excessos,
como pode té-los amor. O 6dio nunca pode ser bom, e assim as paixdes
que dele derivam: inveja, escarnio, desprezo, ira, vinganca: as acodes

movidas por essas paixdes sdo sempre torpes e injustas (ROVIGHI, 1999)

Ex-sisténcia: Fr. ex-sistence. Termo correlativo a insisténcia da cadeia

significante. A ex-sisténcia é definida por Lacan como “lugar excéntrico”
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Falo:

para situar o sujeito do inconsciente. Trata-se, portanto, da existéncia numa
posicao de excentricidade em relacéo a algo. Significa que isso se sustenta
“fora de” (LACAN, 1974).

Fr. Phallus; al. phallus; esp. falo; ing. phallus. Diversas palavras séo
empregadas para designar o Orgdo masculino. A palavra pénis fica
reservada ao membro real, a palavra falo, derivada do latim, designa esse
orgdo mais no sentido simbdlico. O termo falo, portanto, s6 muito
raramente foi empregado por Sigmund Freud, a propésito do fetichismo ou
da renegacao, e muitas vezes como sinénimo de pénis. Em contrapartida o
adjetivo falico ocupa um grande lugar na teoria freudiana da libido, na
sexualidade feminina e da diferenca sexual e, por fim, na concepcao dos
diferentes estadios (oral, anal, falico e genital). Lacan fez do termo falo, a
partir de julho de 1956, o significante do desejo. Ele revisou a teoria
freudiana dos estadios mostrando o complexo de édipo ou de castracédo a
partir da dialética do ser: ser ou ndo ser o falo, té-lo ou néo o ter. Por outro
lado, o falo é um significante na economia intra-subjetiva da analise. E o
significante destinado a designar em seu conjunto os efeitos de significado,
na medida em que o significante os condiciona por sua presenca de
significante. O falo simboliza o lugar do gozo, ndo enquanto ele mesmo,
nem sequer enquanto imagem, mas enquanto parte faltosa na imagem
desejada. O falo é a significagdo, é aquilo pelo que a linguagem significa
(LACAN, 1958Db).

Feminilidade: Freud, num dos seus trabalhos sobre a feminilidade, Novas

conferéncias sobre a psicandlise, 5% conferéncia, A feminilidade, pode
enunciar: cabe a psicandlise, ndo descrever o que é a mulher — tarefa
impossivel — mas investigar como a crianga com tendéncias bissexuais
torna-se uma mulher. A posicédo feminina encontra-se entre dois modos de
gozo: gozo do Outro/gozo félico, divisdo expressa nas féormulas da
sexuacao estabelecidas por Lacan (Seminario 20, Mais ainda). Assim, a
divisdo do gozo feminino entre a passividade e castracao ocorre no lugar
de uma esséncia inencontravel da feminilidade. A mulher n&o existe,

enuncia Lacan. As mulheres sao nao-todas, ndo totalmente inteiras, ao
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contrario dos homens, do lado do falicismo, mas igualmente ndo sem ter
relacdo com o falo. A isso corresponde a dualidade de seu gozo, orientado
por um lado para o falo e, por outro, corresponde ao que ele chama de
Outro gozo ou gozo suplementar (FREUD, 1932-33; LACAN, 1973).

Fobias: Al. Phobie; fr. phobie; en. phobia. E uma forma do sujeito se manter
prevenido do seu desejo, € uma angustia devida a uma representacdo
angustiante, ligada a sexualidade, ao qual o sujeito sente um medo
irracional diante de determinadas situacfGes. Antecede a castracdo. O
pequeno Hans ndo ousava sair para a rua, pois tinha medo que um cavalo
0 mordesse (LAPLANCHE; PONTALIS, 1988).

Forcluséo, foraclusao: Al. Verwerfung, fr. forclusion; en. foreclosure. O termo
Verwerfung foi traduzido para o francés, por Lacan, como forclusion,
segundo o dicionario de Albert Ledoux, significa exclusdo, privacdo de
direitos. E um termo juridico que marca uma perda de direitos por ter
decorrido o prazo dentro do qual poderia se entrar com recurso. Em
portugués o termo foi traduzido como forclusédo, foraclusdo, mas nao existe
no dicionario da lingua, em Direito este termo seria traduzido por
“perclusdo”, significando, da mesma forma, que existiu um tempo em que
se poderia ter entrado com recurso reclamando os direitos, mas esse
tempo passou, ndo € mais passivel de recurso reclamando os direitos,
prescreveu por decurso de prazo. A foraclusdo € um conceito forjado por
Jacques Lacan para designar um mecanismo especifico da psicose,
através do qual se produz a rejeicdo de um significante fundamental para
fora do universo simbdlico do sujeito. Quando esta rejeicdo se produz, o
significante é foracluido. Nao é integrado no inconsciente, como ho
recalque, e retorna sob forma alucinatéria no real do sujeito (LACAN, 1955-
56).

Gaio saber: Fr. gay savoir. Gaio € um termo latino que significa alegre, jovial,
folgazdo, esperto, fino. A gaia ciéncia era a arte de poetar entre 0s
provencais da Ildade Média. O gaio saber € um termo usado por Lacan em

Televisdo para dizer que se existe gaio saber, fica evidente que ha algo
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Gozo:

vivo na idéia, o fato de que algo se modifica. E ai que chegamos a
transmitir alguma coisa aos outros. E necessario que haja essa vida. E um
saber que é ligado ao real do vivente, capaz de convencer os outros do
interesse daquilo que se pensa (LACAN, 1974).

Al. Genuss, fr. jouissance, en. enjoyment. Este termo tornou-se um
conceito na obra de Jacques Lacan. O gozo, portanto, € um dos
componentes estruturais do funcionamento psiquico, distinto das
perversdes sexuais. Freud utilizou o termo gozo uma Unica vez, em seus
Trés ensaios sobre a teoria da sexualidade: a propdsito dos invertidos
(homossexuais) que, em virtude de sua aversao pelo objeto do sexo
oposto, ndo conseguem extrair nenhum gozo da relagdo com ele. Vamos
reencontrar o termo no capitulo VI de seu ensaio Os chistes e sua relacdo
com o nhconsciente. Ali Freud examina a situacdo em que, repetindo o
chiste, ele corre o risco de ndo mais provocar 0 riso, ja que suprime o
recurso da surpresa. Diz Freud: recupera-se uma parte da possibilidade de
gozo que falta em consequéncia da auséncia da novidade, extraindo-o da
impressao produzida pelo chiste no novo ouvinte. Nesse contexto, 0 gozo
nao é apenas sinbnimo de prazer, mas € sustentado por uma identificacao
e articulado com a idéia de repeticdo, tal como seria empregada mais tarde
em Mais além do principio e do prazer, por ocasido da elaboracdo do
conceito de pulsdo de morte. Posteriormente, o gozo foi repensado por
Lacan no ambito de uma teoria da identidade sexual, expressa em formulas
da sexuagdo que levaram a distinguir o gozo falico (gozo masculino), do
gozo do Outro (do psicético), e o gozo suplementar (gozo feminino). O
gozo para Lacan ndao pode ser entendido como satisfacdo de uma
necessidade trazida por um objeto que a preencheria. O gozo € inter-dito,
ou seja, é feito do proprio tecido da linguagem onde o desejo encontra seu
impacto e suas leis e regras. Esse lugar da linguagem é chamado, por
Lacan, de grande Outro, e toda a dificuldade do termo gozo vem de sua
relacdo com esse grande Outro ndo-representavel, lugar da cadeia
significante. Esse lugar é tomado por Deus ou alguma figura real subjetiva,

e a intricacdo do desejo e sua satisfacdo € entdo pesada em uma relacdo

118



com esse grande Outro, que ndo se pode pensar em gozo, sem pensa-lo
como gozo do Outro: como o que, ao mesmo tempo, faz gozar o Outro, que
assume entdo consisténcia subjetiva, e aquilo de que eu gozo. O gozo,
para a psicanalise €, pois uma no¢cdo complexa, que s6 encontra seu rigor
gquando situada na intricacdo da linguagem com o desejo, no falasser. Esse
veiculo funda um hiato radical entre o homem e mulher. Esse hiato n&o
redutivel a um conflito, ele € a impossibilidade até mesmo de escrever a
relacdo sexual como tal. E por isso que o gozo estd marcado pela
castracdo, ou sejam pela falta, e ndo pela plenitude (KAUFMANN, 1996;
LACAN, 1973).

Imaginario: Al. Imaginare, fr. imaginaire, en. imaginary. Categoria do conjunto
terminolégico elaborado por Lacan, real simbdlico e imaginario,
constituindo o registro do engodo e da identificacdo. Na relacéao
intersubjetiva, € sempre introduzida alguma coisa ficticia, que € a projecao
imaginaria de um sobre a tela simples em que o outro se transforma
(KAUFMANN, 1996).

Inconsciente estruturado como linguagem: axioma lacaniano que implica
entender que o inconsciente esta na superficie, na linguagem, onde um
significante se relaciona a outro significante e remete a outro significante, a
outro e outro, numa cadeia sem fim. Ele est4 escondido s6 na medida em
que ele ndo é formulado, pois o inconsciente enquanto tal, vai se
manifestar através da articulacdo significante — o que Freud chama de
associagdo das idéias. A associacdo livre, entdo faz colocar em cena o
inconsciente estruturado como uma linguagem. Dai a técnica psicanalitica

obedecer a estrutura do inconsciente (LACAN, 1960).

Inibicdo: Al. zielgehemmtion; fr. inbibéion, en. inbibition. Freud define a inibicdo
como uma limitacdo da atividade emocional ou fisioldgica, ou seja, uma
limitacdo normal das funcdes do eu. Ele distingue cinco fungdes sujeitas a
inibicbes: funcdo sexual, alimentacdo, locomocdo, trabalho social e
inibicbes especificas. A inibicdo sexual masculina assume quatro formas:

impoténcia psiquica, falta de erecdo, ejaculacdo precoce e falta de
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ejaculacdo. A inibicdo sexual feminina decorre essencialmente da histeria
(assim como decorre a inibicdo da marcha). A inibicdo no trabalho tanto
remete a histeria quanto a neurose obsessiva. Freud examina as
perturbacdes alimentares, caracterizadas pela inapeténcia (anorexia) e
intensificacdo (bulimia). O vomito € conhecido como uma defesa histérica
contra a alimentacdo. A recusa do alimento € decorrente da angustia,

prépria dos estados de angustia ou de estados psicoticos (FREUD, 1926).

Interpretacdo: Al. Deutung; fr. interprétation; en. interpretation. Tradicionalmente
tem sido vista em psicanalise como dar um sentido, um significado, uma
significag@o aquilo que aconteceu ou acontece com o sujeito. Com isto, no
imaginario social, o psicanalista passou a ser aquele que interpreta tudo,
aguele que sabe o sentido de todas as ac¢des do sujeito, que sabe tudo. Na
clinica lacaniana, no entanto, isto ndo se procede assim. O psicanalista
lacaniano sabe que ha a fuga do sentido, ou seja, que nenhum sentido da
conta de dizer tudo do sujeito. O que faz com que seja necesséario tomar
cuidado com o que se dz. A interpretacdo remete sempre a uma outra
coisa. Dessa forma o psicanalista lacaniano faz uma interpretagcao
direcionada para o registro do real, para o enigma, isto é, para aquilo que
abre o sentido das colocagdes do sujeito em vez de fechi-lo (LAPLANCHE;
PONTALIS, 1988; KAUFMANN, 1996).

Libido: Al. Libido, fr. libido, ing. libido. Energia psiquica das pulsGes sexuais, que
encontram seu regime em termos de desejo, de aspiracdes amorosas, e
que, para Sigmund Freud, explica a presenca e a manifestagcdo do sexual
na vida psiquica (LAPLANCHE; PONTALIS, 1988).

Luto: Al. Trauer, fr. deuil, en. bereavement. Estado de perda de um ente querido,
acompanhado de aflicdo e dor moral, que pode provocar uma verdadeira
reacado depressiva, necessitando um trabalho intrapsiquico, dito “trabalho
de luto” (Freud), para ser superado. A libido precisa se desligar das
lembrancas e esperancas que a relacionam com o objeto desaparecido,
depois do que o eu volta a ser livre (LAPLANCHE; PONTALIS, 1988).

Mal entendido da fala: a interpretacéo rateia, pois remete sempre a uma outra
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coisa, 0 inconsciente. O trabalho da fala sera o de acossar o impossivel
objeto do desejo por meio de toda sorte de linguas entre as quais a do
sonho, da fantasia, esse objeto impossivel que articula a pulsdo ao gozo.
Simultaneamente, a fala separa o sujeito do Outro e uma das
consequéncias disso € o sintoma. Através da analise o sujeito podera
separar-se do Outro, pois a partir dai podera se reapropriar de seu préprio

verbo (LACAN, 1964).

Masoquismo: Al. Masochismus, fr. masochisme, ing. masochism. Procura da dor

fisica, psiquica ou moral consciente ou inconscientemente. O termo
“masoquismo” vem do nome de Leopold von Sacher-Masoch, escritor
austriaco (1836-1895), que descreveu, em seus romances, uma atitude de
submissdo masculina a mulher amada, com busca de sofrimento e
humilhacdo. Do ponto de vista da psicanalise, 0 masoquismo constitui uma
das formas nas quais pode se engajar a libido. A tomada da sexualidade
infantil mostra que a pulsdo sexual assume correntemente, na infancia,
uma dimensdo sadica ou masoquista. O masoquista ai aparece mais
precisamente, como uma inversédo do sadismo (atividade transformada em
passividade) e um retorno sobre a propria pessoa. Freud descreveu o
masoquismo em homens, cujo fantasma masoquista seria o de ser
castrado, de sofrer o coito ou de dar a luz (LAPLANCHE; PONTALIS,
1988).

ha relacdo sexual: expressdo usada por Lacan para dizer da
impossibilidade de representar 0s encontros entre os sexos, como ele diz
como seria possivel de dois fazer um. Lacan no final de seu ensino se
dirige a reconhecer o campo do Um, ou seja, de que haja um autismo
generalizado, ou seja, de que se 0 sujeito goza, e ndo pode se livrar do
gozo, entdo é possivel existir o coito, mas a relacdo sexual réo existe. O
gue existe entre 0s sexos, que supre a relacdo é o amor, que faz signo. Ao

contrario o gozo néo faz signo (LACAN, 1973).

Narcisismo: Al. Narzissmus, fr. narcissisme, ing. narcissism. Amor que o sujeito

atribui a um objeto muito particular: a § mesmo. Tanto em Freud quanto
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em Lacan o termo narcisismo remete ao mito de narciso, isto é, uma
histéria de amor, na qual o sujeito acaba por encontrar consigo mesmo. E &
exatamente este o0 destino narcisista do sujeito, quer o saiba, quer seja
enganado: ao se enamorar por um outro que acredita ser ele préprio, ou ao
se apaixonar por alguém sem se dar conta que se trata dele proprio, ele
sempre perde, e, sobretudo, se perde. Em Freud, a nocdo de narcisismo €
melhor definida em 1914 em seu artigo Sobre o Narcisismo: Uma
introdugdo. Nesse artigo, Freud faz do narcisismo uma forma de
investimento pulsional necessaria a vida subjetiva, isto €, é algo estrutural
ao sujeito. A partir de 1920, e do advento da segunda topica, Freud
distinguiu duas formas de narcisismo, qualificando-as de primaria e
secundaria. O narcisismo primario seria 0 auto-erotismo. Os objetos
investidos pelas pulsbes sdo as proprias partes do corpo. Por outro lado o
narcisismo secundario € um estado situado entre o auto-erotismo e o
vinculo com o objeto. O narcisismo secundario constroi-se gracas ao
retorno da libido retirada dos objetos e os investimentos retornam para o
eu. A libido toma o eu como objeto. Para Freud, o desenvolvimento do eu
consiste em distanciar-se do narcisismo primario. Na realidade, o eu
procura intensamente a reencontra-lo, e para isso, para recuperar 0 amor e
a perfeicdo narcisica, passa pela mediacdo do ideal do eu. O que fica
perdido é o imediatismo do amor. Enquanto, com 0 narcisismo primario, o
outro era o si mesmo, a partir dai so € possivel experimentar-se através do
outro. Na verdade o que vem perturbar o narcisismo primario é o complexo
de castracdo. E através dele que se opera o reconhecimento de uma
incompletude que desperta o desejo de recuperar a perfeicdo narcisica. Em
Lacan, o narcisismo se constitui quanto no momento em que a crianca
capta sua imagem no espelho, imagem esta, que por sua vez, € baseada
na do outro. E a ordem da linguagem, ordem simbdlica, que sustenta o
narcisismo, organizando uma mediacdo entre o eu e o semelhante. Para
gue haja uma relacdo com o objeto do desejo, é preciso que haja uma
relacdo narcisica do eu com o outro. O narcisismo representa a condicao

necessaria para que os desejos dos outros se inscrevam, ou para que 0s
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significantes se inscrevam. Em 1960, Lacan ressalta que a imagem que o
outro me envia ndo € completa, permanece furada, porque o outro é
também um ser pulsional. Existe, pois a libido que ndao é recoberta pela
imagem, resta uma parcela sexual que fura a imagem. Mesmo a méae
dizendo ao filho: “vocé é lindo”, “vocé € meu menininho” etc., surge
imediatamente uma falta no campo da linguagem, causando a retomada da
fala e do desejo quando se superpde ao furo pulsional. Entdo o eu aparece
a partir de entdo como furado (FREUD, 1914a; 1917; LACAN, 1953-54;

LAPLANCHE; PONTALIS, 1988; KAUFMANN, 1996).

Neurose: Al. Neurose, fr. névrose, en. neurosis. Modo de defesa contra a
castracao, pela fixacdo em um argumento edipico. Freud situou o édipo
como o complexo nuclear das neuroses. Esta tarefa é imposta a todos e a
cada um, devendo-se observar que raramente sua realizacdo ocorre
tranquilamente. Os neuréticos fracassam totalmente nessas tarefas,
permanecendo o filho submisso a autoridade paterna durante toda sua
vida, sendo incapaz de transferir sua libido para um objeto estranho. Isso
também pode ocorrer com a menina. E neste sentido que o complexo de
édipo € considerado o nucleo das neuroses. Em Freud, as neuroses séo
distinguidas de acordo com o0s seus aspectos clinicos e de seus
mecanismos. Ele reuniu a neurose de angustia, a neurastenia, a
hipocondria e denominou de neuroses atuais, cujos sintomas se originam
diretamente da excitacdo sexual, sem a intervencdo de um mecanismo
psiquico. As neuroses ou psiconeuroses de defesa ocorrem devido ao
recalcamento, exercido em relacdo as representacdes de ordem sexual
consideradas “inconciliaveis” com o0 eu, 0 que determina 0s sintomas
neuroticos. Na histeria, a excitacdo € desligada da representacdo pelo
recalcamento, € convertida ao dominio corporal; na neurose obsessiva e ha
maioria das fobias, a excitagdo permanece no dominio psiquico, sendo
deslocada por outras representacfes. Freud destaca a origem da neurose
na primeira infancia. Portanto a neurose no adulto ou no adolescente é
uma revivescéncia da neurose infantil. Em 1914, Freud divide as

psiconeuroses em dois grupos opostos: as neuroses narcisistas (termo em

123



desuso, que corresponde as psicoses) e as neuroses de transferéncia
(histeria, neurose obsessiva e histeria de angustia) em seu texto Sobre o
narcisismo: uma introducdo. Nas neuroses narcisistas, a libido é investida
sobre o eu, ndo sendo mobilizavel pelo tratamento analitico. Ao contrério,
nas neuroses de transferéncia, a libido, investida sobre os objetos
fantasmaticos, é transferida facilmente ao psicanalista. Quanto as neuroses
atuais, essas também se opfem as neuroses de transferéncia, porque nao
se originam em um conflito infantil e ndo possuem significacdo passivel de
elucidacdo. Freud as considera “estéreis”, do ponto de vista analitico,
porém, iria, no entanto, reconhecer que o tratamento pode exercer sobre
elas uma acao terapéutica (LAPLANCHE; PONTALIS, 1988; KAUFMANN,
1996).

Neurose atual: Al. Aktualneurose, fr. névrose actualle, ing. actual neurosis. O
termo atual deve ser tomado no sentido de uma atualidade no tempo.
Freud isolou este termo para exprimir a auséncia de mediacdo dos
sintomas, como o deslocamento e a condensacédo, préprios da neurose
histérica e obsessiva. Dessa forma as neuroses atuais nada tem a ver com
a psicanalise, pois os sintomas nao procedem de uma significacdo a ser
decifrada. A expressao neurose atual aparece em 1898 na obra de Freud
para designar a neurose de angustia, a neurastenia e a hipocondria. Os
sintomas atuais s&o principalmente de ordem somatica, que nas
concepcdes modernas correspondem as afeccdes psicossomaticas
(LAPLANCHE; PONTALIS, 1988).

Nome-do-pai: 0 nome-do-pai permite ao filho nascer, simbolicamente, quando a
metafora paterna exerce seus efeitos, o real da morte estando em primeiro
plano na passagem. Lacan sublinhou que a metéfora paterna entra em jogo
no processo de simbolizacdo que nos conduz ao Edipo:

Nome-do-pai X desejo da mée P nomedopai (A)

desejo da mae significado p/o sujeito falo
A escritura fazendo aparecer a funcdo do significado falo como signo da

paixdo do significante. A funcédo do pai € unir um desejo a lei, o interdito
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vem guiar o desejo do filho em direcdo a um porvir cheio de promessas.
Reconhecido desejante, capaz de falar e de simbolizar, o filho nasce a luz
da vida simbdlica (THIS, 1980).

Nosografia: Descricdo e classificacdo das doencas, tratado que contém essa
descricéo e classificacdo (DICIONARIO..., 1976).

Outro: Fr. Autre. Para Lacan a linguagem e a fala, através do social, tecem o
Outro de cada cultura, o chamado Outro social ou o Outro simbdlico. O
outro € o lugar do tesouro dos significantes. Do ponto de \sta estrutural, o
Outro ndo é fixo, transforma-se continuamente. Ele sofre influéncias do
social e do familiar do sujeito. Por isso que Lacan disse que o Outro €
semblante, um parceiro com o qual o sujeito interage. O outro para Lacan é
um lugar, ndo é ninguém, € um lugar que faz equivaler ao lugar psiquico
onde se passa 0 sonho, a outra cena, € o lugar onde se situam os
significantes. Os significantes se situam na linguagem. A linguagem é
composta de significantes. Mas esses significantes sdo de quem afinal? Do
sujeito que fala? Do sujeito que escuta? Esta na cultura? Onde é que estao
os significantes? Esse significante s6 existe na medida em que ele falado,
gue ele se presentifica. Ha um texto de Heidegger que se chama Pensar,
habitar e construir, em que Heidegger fala desse grande habitat que é a
linguagem. A linguagem que nos habitamos, que ao mesmo tempo somos
habitados por ela. O inconsciente de Lacan é isso: ele é estruturado de
acordo com as leis da linguagem, de acordo com a linguagem que por nos
€ habitada. Na verdade o Outro € um lugar, que remete ao conceito de
inconsciente, ele tem a ver com esse lugar de enderegcamento que faz o
sujeito na transferéncia. O outro € o lugar do inconsciente, que o analista
ocupa porque € chamado a ocupar, que vem representar os outros do
sujeito e que € fundamental para que o inconsciente surja. O Outro é
marcado pela falta, pela castracdo, de um furo no Outro, e o0 sujeito deve
ser levado a poder se confrontar com a falta, para chegar, como diz Lacan,
a pura diferenca. Uma diferenca ai, da sua singularidade, onde ndo haja

mais nenhum ideal que vem recobrir a falta (LACAN, 1960).
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Pai morto: expressdo usada por Lacan para dizer que o pai simbolico ndo é
forcosamente o genitor, mas o pai enquanto morto, marcado pelo desejo de
morte. Se ele desaparece temporariamente, o pai real, contudo, nao
desaparece definitivamente: o desejo de morte ndo o mata. Para o
neurético o pai sabe o signo de seu desejo, mas segundo Lacan isso nao
passa de um mito. Ligada essencialmente ao desaparecimento, a
sucessdo, a morte, a paternidade foi, por Freud, colocada na origem da
historia: um dia, o pai da horda foi sacrificado e devorado por seus filhos
revoltados: a identificacdo primaria passa por essa devoracao incorporante.
Dessa forma, o simbolo do pai aparece em Freud, em Totem e Tabu,
através da dramatizacdo da morte de um pai primordial, num mito que
mistura sintomaticamente o pai e a morte na origem (FREUD, 1912-13;
THIS, 1980).

Paixdo da ignorancia: expressdo usada por Lacan para dizer que ndo ha a
linguagem elaborada desde o inicio pelo sujeito. Assim como ndo ha um
saber inicial, gerado automaticamente. Ha antes a ignorancia: um nao
guerer saber de nada disso. No primeiro momento 0 encontramos é a
paixao pela ignorancia, o que implica numa desimplicacdo dos sujeitos. Ao
contrario aqueles que estédo afetados pela paixdo da ignorancia, revela que
ha muito a saber, muito a elaborar. Ndo ha quem detém todo o
conhecimento. Como revela a psicanalise, ndo ha saber total porque existe
a castracao. Dessa forma, esse conceito paixao da ignorancia inclui pensar
numa posic¢éo de inquietacéo, de desejar saber. E a ignorancia o fator que
engaja o sujeito na pesquisa da sua verdade, € o que denuncia um certo
ndo querer saber da verdade. E diferente pensar paix&o pela ignorancia. A
“douta ignorancia”, uma ignorancia que sabe que ignora — como se
expressava Nicolau de Cues, ou Cusa, um grande cardeal, que viveu de
1401 a 1404 - nao era um atestado de ignorancia e sim o ponto mais
elevado do saber (LACAN, 1971).

Parceiro sintoma: expressdo lacaniana que supde entender uma nova forma de
lidar com o lugar do Outro, que € o de capta-lo através de uma parceira,

gue inclui gozo. Ou seja, uma interacdo ndo no nivel do significante puro,
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mas no nivel do gozo. Uma ligacdo sintomatica ndo de um corpo
mortificado, esvaziado de seu gozo, de sua sexualidade. Ao contrario, o
parceiro sintoma é um Outro sexuado, um corpo vivo, em que o Outro

torna-se um meio de seu gozo (MILLER, 1988a).

Parletre, falasser, falante ser: conceito introduzido por Lacan para designar o
ser na fala. O que revela que os sujeitos sao tecidos e se tecem através da
fala e da linguagem. Designa a maneira como 0sS sujeitos costumam ser
vistos, se véem e tentam fazer os outros vé-los de uma forma determinada.
Lacan revela que o falasser ndo é o ente, o ser, a pessoa, o individuo, tal
como se costuma acreditar. Estes tém uma caracteristica basica de fixacdo
gue estabelecem uma ficcdo como se os sujeitos ndo mudassem. Lacan
prefere conceber os sujeitos em continua mudanca. Cada vez que 0s
sujeitos falam, dizem muito mais do que gostariam de dizer. E isto atualiza
a maneira dos sujeitos se verem, serem vistos e se fazerem ver (MILLER,
1988b).

Pulsdo: Al. Trieb, fr. pulsion, ing. instinct ou drive. O termo pulsdo surgiu
inicialmente, na teoria freudiana sob a categoria de energia. Foi em 1905,
em Trés ensaios sobre a teoria da sexualidade, que Freud utilizou pela
primeira vez o termo pulséo, fazendo dele um termo determinante em sua
teoria. Desde os anos de 1890, no artigo O projeto para uma psicologia
cientifica e em suas Correspondéncias completas a Wilhem Fliess, estava
preocupado em entender o que daria ao ser humano a forca de viver e
também com o que daria forca aos sintomas neurdéticos. Suspeitava que
essas forcas fossem as mesmas e que 0 seu desvio seria aquilo que, em
determinados casos, provocaria 0s sintomas. Naquela época, definiu a
energia sexual somética e energia sexual psiquica, chegando a introduzir a
nocdo de libido. Posteriormente, o modelo dualista das pulsbes €
substituido pelas pulsGes sexuais (representa um campo muito mais vasto
do que o das atividades sexuais) por um lado e por outro as pulsdes do ego
ou pulsbes de autoconservacgado (expressédo pela qual Freud designa o
conjunto das necessidades ligadas as funcbes corporais essenciais a

conservacdo da vida do individuo). As pulsdes de autoconservacado séo
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vérias, de natureza libidinal e quantas as grandes fungbBes organicas
(nutricdo, defecacdo, micgao, atividade muscular, miccao, visdo e outras).
Em 1920 em Além do principio e do prazer, as pulsées se inscrevem num
novo dualismo: pulsdo de vida (também designadas pelo termo Eros, as
pulsbes de vida abrangem as pulsdes sexuais e as de autoconservacao) e
pulsdo de morte (pulsbes voltadas a autodestruicdo, as pulsdes de morte
tendem para a reducdo completa das tensdes, isto €, tendem a reconduzir
0 ser vivo ao estado anorganico) (LAPLANCHE; PONTALIS, 1988;
KAUFMANN, 1996).

Psicose: Al. Psicose, fr. psicose, ing. psychosis. Termo introduzido em 1845 pelo
psiquiatra austriaco Ernst von Feuchtersleben (1806-1849) para substituir o
termo loucura e definir os doentes da alma numa perspectiva psiquiatrica.
As psicoses opuseram-se, portanto, as neuroses, consideradas como
doencas mentais da alcada da medicina, da neurologia e, mais tarde, da
psicoterapia. Por extensdo o termo psicose designou inicialmente o
conjunto das chamadas doencas mentais, fossem elas organicas (como
paralisia geral) ou mais especificamente mentais, restringindo-se depois as
trés grandes formas modernas da loucura: esquizofrenia, parandia e
psicose maniaco-depressiva. Retomado por Freud como um conceito a
partir de 1894, o termo foi primeiramente empregado para designar a
reconstrucao inconsciente, por parte do sujeito, de uma realidade delirante
ou alucinatéria. Lacan, retomando Freud, retoma seus pontos de vista de
1914 sobre o narcisismo e a questdo da forclusdo (al. Verwerfung) para
construir sua teoria do fracasso da metafora paterna, ou seja, um processo
morbido que se desenvolve ro lugar e em vez de uma simbolizacdo néo
realizada. No campo da neurose, nunca ha perda da relacdo simbodlica.
Todo sintoma neurético € uma palavra que se articula, a relacdo com a
realidade se processa pelo mecanismo denominado denegagdo (al.
Verneinung) e ndo por uma forclusdo. (FREUD, 1914a, LACAN, 1954-55 e
LACAN 1955-56a).

Reacdo terapéutica negativa: Al. Negative therapeutische reaktion, fr. réaction

thérapeutigue négative, ing. negative therapeutic reaction. Termo de Freud
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para dizer de uma reacdo do sujeito frente ao sintoma que mesmo
interpretado longe de ser removido insiste em se manifestar na vida do
sujeito. E uma reacdo que aparece onde se esperaria uma melhora,
produz-se o agravamento do sofrimento a cura (LAPLANCHE; PONTALIS,
1988).

Recalque: Al. Verdrangung, fr. refoulement, ing. repression. O recalque na

Real:

linguagem comum significa fazer recuar. Para Freud, o recalque designa o
processo que visa a manter no inconsciente todas as idéias e
representacdes ligadas as pulsdes e cuja realizacdo, produtora de prazer,
afetaria o equilibrio do funcionamento psiquico do individuo produzindo
desprazer. Para Lacan, o recalque é o motor da neurose, a forclusdo da
psicose e a denegacdo ou o desmentido € o mecanismo da perversao
(LAPLANCHE; PONTALIS, 1988).

Fr. réel, ing. real, alem, Reale. Termo extraido, simultaneamente do
vocabulario da filosofia e do conceito freudiano de realidade psiquica, para
designar uma realidade fenoménica que € imanente a representacdo e
impossivel de simbolizar. O real lacaniano é aquilo que ndo pode ser
definido totalmente pela palavra ou na escrita e, por consequéncia, nado
cessa de ndo se inscrever. Segundo Lacan, o real so pode ser definido em
relacdo ao simbdlico e ao imaginario. O simbdlico o expulsou da realidade.
Ele ndo é essa realidade ordenada pelo simbdlico, mas ele volta na
realidade para um lugar no qual o sujeito ndo o encontra, a ndo ser sob a
forma de um encontro que desperta o sujeito de seu estado ordinario. E o

real o impossivel de suportar, excluido do simbdlico (KAUFMANN, 1996).

Realidade psiquica: expressdo usada em psicanalise para designar o papel das

fantasias e do desejo na existéncia do sujeito, na medida em que se
distingue dos fatos reais, tém para o individuo o valor patogénico. As
contribuicbes psicanaliticas desde Freud, Klein, Lacan sobre a realidade
psiquica conduziram a acentuar a importancia dela, em detrimento da
realidade material (LAPLANCHE; PONTALIS, 1988).

Recusa: Al. Verleugnung; fr. déni; ing. disavowal ou denial. Mecanismo psiquico
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por meio do qual a crianga muito pequena se protege da ameaca de
castracdo, ela entdo repudia, desmente, portanto, o horror da castracao.
Ou seja, recusa a falta do pénis na menina, na mulher, na mae,
acreditando, por um certo tempo a existéncia do falo materno
(LAPLANCHE; PONTALIS, 1988).

Retificacdo subjetiva: é um conceito lacaniano para designar uma interpretacao
do analista nas entrevistas preliminares, ao qual trata-se de introduzir o
sujeito em sua responsabilidade na escolha de sua neurose e em sua
submisséo ao desejo, como desejo do Outro. Este momento coincide com
o instante de ver, que la onde o sujeito ndo pensa, ele escolhe, e la onde
pensa, € determinado em sua dimenséo do Outro. A retificacdo subjetiva é
0 reconhecimento do analisante no momento das entrevistas preliminares
da posicdo que se encontra na vida, depois que vé mesmo que nao de
forma tdo clara, mas que possa deparar-se com suas fantasias e
vislumbrar mesmo que provisoriamente uma saida, dai vemos que trata-se
de um célculo, inclusive para sua saida da posicdo de que se encontra
para se tornar enquanto desejante, responsavel pelo seu desejo (LEITE,
2000).

Saber: termo da filosofia, derivado da lingua latina sapere e significa “ter sabor”,
num primeiro momento esta ligado a experiéncia sensivel. Os gregos, de
guem herdamos o vocabulo, distinguiam freqientemente o saber,
episteme, entendido como conhecimento tedrico, da sabedoria, sophia,
conhecimento simultaneamente tedrico e pratico. O conhecimento empirico
ou do senso comum n&o explica o porqué das coisas. E um conhecimento
gue se basta a si préprio porque esta ligado a prépria sobrevivéncia
humana e permanece, justamente por isso, porque tem fins praticos
imediatos. Ele ndo especula nem investiga, ao contrario, esta baseado na
memodria e na associacao. O saber do senso comum costuma ser bastante
equivocado. Por outro lado o saber cientifico sdo necessarios dois
requisitos: que o campo do conhecimento seja bem delimitado e
caracterizados os assuntos que se pretende estudar e que o estudo desse

assunto possua meétodos proprios de investigacdo. Dessa forma, cada
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campo do conhecimento tem seus métodos peculiares de investigagcéo e
possuem objeto proprio de pesquisas, representando sua razdo de ser
(NIELSEN NETO, 1985).

Semblante: Fr. semblant. E um elemento que ndo é verdadeiro ou falso.
Semblant é uma palavra inventada por Lacan, a partir de uma expressao
francesa, precisamente para ndo empregar o termo aparéncia. Quando se
diz aparéncia, pensa-se que ha uma substancia por trds. Ao passo que,
guando se diz “semblant’, pode ser uma aparéncia, mas a qual ndo

corresponde qualquer substancia (MILLER, 1988b).

Sexualidade: Al. Sexualitat, fr, sexualité, ing. sexuality. A psicanalise confere,
grande importancia a sexualidade no desenvolvimento e na vida psiquica
do ser humano. Freud designa assim, que certos fantasmas (cena

originaria, castracdo, seducédo) informam sobre a sexualidade humana
(LAPLANCHE; PONTALIS, 1988).

Significante: Al. Signifikant, fr. signifiant, ing, signifier. E um termo da linguistica.
Representa 0 som da palavra. E esse som esvaziado de significado. Em
termos lacanianos é manifestamente um circulo vicioso, “um significante
representa o sujeito para um outro significante”. Exemplo: Trafoi (exemplo
de Freud) ndo € mais do que o som da palavra que pela associacdo de
idéias remete ao esquecimento do nome Signorelli, e veio Boltrafio, e assim
ele associou a Trafoi. O significante ndo é nada mais que a palavra
esvaziada de seu significado (FREUD, 1901; LACAN, 1998; MILLER,
1996).

Simbdlico: Al. Symbolische, fr. symbolique, ing. symbolic. O que é um simbolo?
Etimologicamente, o que é jogado junto, para evocar 0 que ndo esta mais
ai. A palavra nos permite representar o objeto desaparecido, a palavra vem
no lugar da coisa, e o simbolo € o que nos da todo o sistema no mundo.
Fungdo complexa e latente que envolve toda a atividade humana,
comportando uma parte consciente e outra parte inconsciente, ligadas a
funcdo da linguagem e, mais especificamente, a do significante. O

simbdlico se submete a imagem, quando se vé como, nos computadores,
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ele se dissimula como hardware atras da tela, onde cintila 0 semblante. O
simbolico € em Lacan uma nocdo muito elaborada. Diria inclusive
heterogénea. Podemos dizer que o simbdlico tem duas vertentes: a
vertente da palavra e a vertente da linguagem. Pela vertente da palavra,
Lacan encontra na funcdo da palavra uma funcédo pacificadora, pois
permite uma mediacdo entre 0s sujeitos, permite superar a rivalidade
imaginaria. Podemos dizer que o sintoma € um defeito de smbolizagao,
gue constitui um centro de opacidade no sujeito porque nao foi verbalizado,
porque nao passou pela palavra, e que se desfaz na medida em que passa
pela palavra. Pode-se dizer que a cura analitica aparece principalmente,
nessa direcdo, como uma cura de simbolizacdo. Freud mais precisamente
gquando da teoria da seducdo, imaginava que havia um trauma real na
origem de uma neurose, que pelo fato de que tal menina tenha sido
efetivamente seduzida e corrompida por um adulto mais tarde se
transformava em histérica. Teoria que Freud abandonou, o que tentava
apreender era precisamente essa idéia de uma experiéncia inassimilavel
para 0 sujeito, que engendra 0 sintoma, e que a cura por simbolizacdo
devia permitir desfazer. A outra vertente da ordem simbdlica é a linguagem,
gue comporta um conjunto diacritico de elementos discretos, separados.
Diacriticos quer dizer que os elementos adquirem valor uns com relacéo
aos outros, € um conceito da linglistica estrutural. Esses elementos
separados estdo, enquanto tais, privados de sentido e formam uma
conjugacao articulada, combinatoéria e autbnoma. Por um raciocinio muito
simples, compreendem que essa estrutura ndo tem origem e que se esta
existe, ndo se pode estabelecer sua génese. As criancas, por exemplo,
utilizam desde muito pequenas formas de linguagem extremamente
elaboradas do ponto de vista sintatico. Seja qual for o aprendizado a
crianga ndo modifica a estrutura de linguagem, mas se submete a ela.
Dessa forma a primeira vertente € a da significacdo e a segunda vertente €,
sobretudo, sem-sentido (LAPLANCHE; PONTALIS, 1988).

Sintoma: Al. Symptom, fr. symptéme, ing, symptom. E a forma como cada qual

goza do seu inconsciente. Neste sentido, na etapa final das teorizagOes
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lacanianas, ndo basta apenas saber o sentido, o significado do sintoma. O
sintoma encontra-se articulado ao gozo. No final de analise € preciso que o
sujeito modifigue as suas modalidades de gozo, levando-o, a saber fazer

(savoir y faire), com o seu sintoma (KAUFMANN, 1996).

Sujeito: Al. Subjekt, fr. sujet, ing. subject. Termo corrente em psicologia, filosofia
e légica. A nocdo de sujeito para Lacan remete sempre ao sujeito do
inconsciente, ao sujeito cindido, e ndo ao individuo ou a uma pessoa
completa e total. Com isto Lacan revela que o sujeito ndo tem plena
consciéncia dos seus atos. Para Laca, o sujeito é o falasser, o sujeito
cindido (THIS, 1980).

Sujeito cindido: o sujeito € dividido pelo plano da linguagem. Ele esta dividido
entre consciente e inconsciente. O que faz com que ele ndo consiga saber
direta e imediatamente porque age de determinada maneira (LAPLANCHE;
PONTALIS, 1988; KAUFMANN, 1996).

Superego ou supereu: Al. Uber-Ich, fr. surmoi; ing. superego. O termo superego
ou supereu foi introduzido por Freud, em 1923, em O ego e o id. O
superego é a grande inovacdo da segunda topica, € uma instancia que
inibe nossos atos ou que provoca remorsos, portanto, é cruel, uma
“instancia judiciaria de nosso psiquismo”, estd no centro da questdo moral.
O superego é imperativo categorico. Nao se limita a dar um conselho ao
eu: sejas assim (como teu pai), mas proibe: ndo sejas assim (como teu
pai), ou diz: ndo facas tudo o que ele faz, muitas das coisas séo reservadas
apenas a ele. O superego é a voz da consciéncia, a grande voz. Ligado a
palavra, 0 superego € uma instancia simbdlica. Freud nos diz que o
superego ndo pode renegar suas origens acusticas, que ele comporta
representaces verbais e que seus conteldos provém das percepcdes
auditivas, do ensinamento e da leitura. Lacan continua essa analise.
Constitui, para ele, uma parte dos mandamentos interiorizados pelo sujeito:
goze, goze! Dessa forma, o superego é o que impulsiona o sujeito a ir além
do principio do prazer, ao gozo. O superego € agente de depressdo
(FREUD, 1923a; LAPLANCHE; PONTALIS, 1988).
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Televis&o: Fr. Television. E um texto denso publicado de um programa que foi ao
ar na televisdo francesa sobre Jacques Lacan, em 1974, trazendo as telas
a figura de Lacan com sua enunciagédo de suas respostas a Jacques Alain
Miller. Este ultimo desempenha a funcdo de provocador do mestre Lacan
para este exponha seu saber. Lacan fala, em nome do objeto Televisao
abordando a civilizacdo e seus mal-estares através do capitalismo e do
racismo; o conceito do inconsciente e sua relacdo com a linguagem; a
psicandlise e suas instituicbes e suas diferencas para com as
psicoterapias; as relacdes entre os homens e as mulheres etc. Encontra-se
neste opusculo referéncia a tristeza, a depressdo e a melancolia —
redefinidas pelo retorno no real do que foi recusado na linguagem (LACAN,
1974).

Transferéncia: Al. Ubertragung, fr. transfert, ing. transference. Termo
progressivamente introduzido por Freud e Sandor Ferenzi (entre 1900 e
1909) para designar um processo constitutivo do tratamento psicanalitico
mediante o qual os desejos inconscientes do analisando concernentes a
objetos externos passam a repetir, no ambito da relacdo analitica, na
pessoa do analista, colocado na posicdo desses diversos objetos. A
transferéncia ndo estava prevista na teoria de Freud. Mas eis que o0
analista surge interessando especialmente o0 paciente, ocupa seus
pensamentos e, sobretudo no comeco, desencadeia o amor do paciente.
Essa chegada imprevista da transferéncia a faz parecer, primeiro, um
fenbmeno parasitario que perturba a continuagcdo do trabalho analitico. A
transferéncia € reconhecida como o terreno onde se maneja um tratamento
psicanalitico desde sua instalacdo, suas modalidades, interpretacdo até
sua resolucdo. No texto de Freud, encontramos trés formas de
transferéncia, diferenciadas por ele, dispersas através de seus textos. A
primeira forma é a que identifica a transferéncia com a funcao de repeticao,
a segunda com funcédo de sugestdo e a terceira como resisténcia. Lacan
em sua leitura do caso Dora feita em 1951, discorreu no seu texto
Intervencdo sobre a transferéncia como uma sequéncia de inversdes

dialéticas, e sublinhou que o0os momentos fortes da transferéncia
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inscreviam-se nos tempos fracos do analista. A cada inversédo o analisando
avanca na descoberta da sua verdade. Posteriormente, no Seminario 1, do
ano de 1954-55, dedicado ao eu e aos escritos técnicos de Freud, Lacan
inscreveu a transferéncia numa relacdo entre o eu do paciente e a posicao
do grande Outro. No seminario do ano de 1960-1961, consagrado a
transferéncia, Lacan introduziu o desejo do psicanalista esclarecer a
verdade do amor transferencial. E exatamente nisso que consiste a
transferéncia: ela é feita do mesmo estofo que o amor comum, mas é um
artificio, uma vez que refere inconscientemente a um objeto que reflete
outro. Posteriormente, Lacan introduziu em 1961-62, no seminario sobre a
identificacdo, uma nova perspectiva a nocado da transferéncia. Ou seja,
uma materializacdo de uma operacdo que se relaciona com um engano e
gue consiste em o0 analisando instalar o analista no lugar do “sujeito
suposto saber”, isto €, em atribuir um saber absoluto. No seminario de
1964, fez da transferéncia um dos quatro conceitos fundamentais da
psicanalise, ao lado do inconsciente, da repeticdo e da pulsdo. Definiva
como a encenacgdo, atraveés da experiéncia analitica, da realidade do
inconsciente (LAPLANCHE; PONTALIS, 1988; KAUFMANN, 1996).
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TERMO DE CONSENTIMENTO DE PARTICIPACAO

Eu, , R.G. n.

Declaro consentir em participar da pesquisa cientifica intitulada A
DEPRESSAO NA CLINICA LACANIANA: UM ESTUDO DE CASO, de autoria da
aluna do curso de Mestrado em Psicologia — Area de concentracio:
Comportamento Social e Psicologia da Saude da Universidade Cat6lica Dom
Bosco, Maria de Fatima Ferreira Péret, sob a orientacdo da Profd. Dr2. Regina

Célia Ciriano Calil, do departamento de Psicologia da UNICAMP.

Tenho conhecimento de que minha participagdo consistira em entrevistas
gue concederei a referida aluna, com a finalidade de conhecer os dinamismos

psiquicos provocados pela problematica da depressao.

Os dados que puderem conduzir a identificacdo do paciente participante
serdo omitidos e alterados quando da apresentacdo do trabalho em eventos
cientificos, publicacdes em peridédicos ou em qualquer outra modalidade. Ficando
resguardado ao entrevistado o direito de ter acesso aos resultados das pesquisas

estudadas, apds seu encerramento sempre que assim o desejarem.

Entrevistado:

YYo= L0 [ = SRR

Entrevistadora:

S S N A UL AL, ettt s s s st n s n e s s s st n s n s nnnnn s nnnnnnnnnnnnnnnnnn
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