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Nos ultimos anos, o Brasil teve que se preocupar com 0 aumento vertiginoso de prescri¢do da Ritalina,
precisando regulamentar seu uso nos CAPSi’s (Centro de Atengdo Psicossocial Infanto-Juvenil),
considerando o aumento e a vulgarizacdo do diagndstico de déficit de atencdo e hiperatividade. Além
disso, foi necessario enfrentar uma pandemia de Covid-19, que privou as criangas de convivio social
escolar, fazendo com que aumentasse ainda mais o uso de telas e celulares, trazendo dificuldade quanto
ao adoecimento infantojuvenil. Nesse contexto, este estudo de doutorado retoma o tratamento da
hiperatividade através da pratica em cuidado transdisciplinar com duas criancgas de idades diferentes que
iniciaram, com o pesquisador, tratamento psicanalitico em CAPSi ao longo de varios anos e foram
eleitas para este ensaio metapsicoldgico com construcao de casos clinicos pelo fato de terem colocado
impasses & equipe do servigo a ponto de este se interrogar sobre a continuidade do tratamento ou seu
abandono pela familia. O objetivo é a direcdo de tratamento para a hiperatividade numa equipe
transdisciplinar de CAPSi com a leitura da psicanalise. Objetivos especificos: Como se estrutura a
hiperatividade de uma crianga, ndo apenas como diagnéstico, mas como campo semantico? O que 0s
momentos de maior impasse dessas criancas revelam? Que intervencgdes e recursos se mostraram mais
facilitadores a longo prazo na mudanga do quadro hiperativo? Utilizou-se a metodologia da construcéo
do caso clinico, a partir do fato clinico com inspiracdo no dispositivo do traco do caso, para
identificarmos junto a psicanalistas convidadas a participar de Cartel para esta tese as principais
intervencdes realizadas e seus efeitos sobre as criangas hiperativas escolhidas, ao longo do tempo. A
escrita da tese € ensaio metapsicoldgico investigativo na teoria freudlacaniana e seus sucessores para
encontrar recursos de tratamento apontados pela transferéncia que suportamos com outros profissionais
da equipe e no dispositivo de conversacdo no Cartel. Foram retomados para sua tessitura, 0s conceitos
de excitacdo, pulséo, atengdo, motricidade, transferéncia, acting-out e passagem-ao-ato, articulados aos
recursos topolégicos de Lacan, especialmente os trancamentos dos registros do simbolico, real e
imaginario, seguindo elaboragcdo de Angela Vorcaro, a fim de serem localizados subjetivamente os
efeitos das intervencdes com condicOes de precisar as linhas de proposicdo de direcdo de tratamento
transdisciplinar. Os resultados indicam que a equipe deve suportar os aspectos corporais do que é
colocado em funcionamento pelas fun¢des da atencéo e motricidade inicialmente, conforme Jean Berges
nos instrui, ao se colocar em jogo transitivista com os outros primordiais que se ocupam do tratamento
do sujeito ou do sujeito a advir. E ainda nos aspectos significantes e literais que se destacam de cada
sujeito acompanhado que se pode (re)colocar em funcionamento as referidas funcdes. Isso acarretou,
na tese, uma discussao sobre a utilizagdo do recurso da escrita com a crianga e de sua leitura posterior
com o analista, numa visdo sobre a leitura alfabética e o que pode ser considerado propriamente uma
leitura psicanalitica na intervencdo clinica. A leitura psicanalitica deve levar em conta a dimens&o social
das intervencdes com o publico do CAPSI, o que fica demonstrado especialmente a partir da crianca que
passa a receber beneficio assistencial. Apesar de muitas dificuldades na sustentagdo dos tratamentos,
essas criangas que tiveram sua permanéncia no CAPSiI questionadas, mostraram, ndo obstante, saber se
servir dos recursos subjetivos conquistados a posteriori. Quando entrevistadas na etapa final do campo
da pesquisa, uma delas j& adulta e a outra adolescente, provaram que o CAPSi é um lugar de sustentagdo
subjetiva, a partir de suas insistentes buscas por trabalho e pelo lago social, com invencdes de
nomeacdes singulares.

Palavras-chave: hiperatividade, psicanalise, CAPSi, corpo, leitura.
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In recent Years, Brazil has had to worry about the dizzying increase in the prescription of Ritalin,
needing to regulate its uses in CAPSi’s (Centro de Atengdo Psicossocial Infanto-Juvenil- Center for
Psychosocial Care for Children and Youth), considering the increase and popularization of the diagnosis
of attention deficit with hyperactivity.

Furthermore, it was necessary to face the pandemic Covid-19, which deprived children from social
interaction at school, causing an even greater increase in the use of screens and cell phones, raising
concerns about childhood illness. In this context, this doctoral study resumes the treatment of
hyperactivity through the transdisciplinary practice of care with two children of different ages both under
psychoanalytic treatment with the author over several years in the CAPSi who were chosen for this
metapsychological essay with construction of clinic cases for having put the the service team at the
impasse to such a point that it raised questions about the continuity of the treatment and about the
abandon by the family. The objective is to direct the treatment for hyperactivity in a CAPSI
transdisciplinaire team, with the reading of psychoanalysis. Specifical objectives : how is a child’s
hyperactivity structured not just as a diagnosis, but as a semantic field? What do these children’s
moments of greatest impasse reveal? What interventions and resources are proved to be facilitating in
the long term for the change of hyperactive condition? We used the case construction case methodology,
based on the clinical fact and inspired by the case trace device to identify, together with psychoanalysts
invited to participate in the Cartel for this thesis, the main interventions carried out and their effects on
the chosen hyperactives children over time. The writing of the thesis is an investigative
metapsychological essay on the Fredlacanian theory and its successors to find the treatment resources
indicated by the transference that we support with other professionals on the team and by the
conversation device in Cartel. The concepts of excitation, drive, attention, motricity, transference,
acting-out and passage to the act were taken up, articulated with the topological resources of Lacan,
especially the intertwining of symbolic, real and imaginary, as elaborated by Angela Vorcaro, so that
the effects ot the interventions with conditions of specifying the line of proposals of direction of the
transdisciplinaire treatment were subjectly located. The results indicate that the team must support the
bodily aspects of what is put into operation initially by the fonctions of attention and motricity, according
to Jean Berges, when placing oneself in a trasitivist game avec other primordials who deal with the
treatment of the subject or the subject to come. It’s also in the significant and literal aspects that stand
out from each accompanied subject that the aforementioned functions can be (re)put into operation.This
led to a discussion in the thesis about the use of the resource of writing with the child and its subsequent
reading with the analyst, in a view about alphabetical reading and what can properly be considered a
psychoanalytical reading in clinical intervention. The psychoanalytical reading must take into account
the social dimension of the interventions with the CAPSI public, which is demonstrated especially with
regard to the child who starts to receive assistance benefits. Despite many difficulties in sustaining
treatment, these children who had their stay in the CAPSi questioned nevertheless showed that they
knew how to use the subjectives resources gained later. When interviewed in the final stage of field
research, one of them, already an adult, and the other, still an adolescent, proved that CAPSi is a place
of subjective sustaining, from theirs insistents research for job and social ties, with interventions and
singular denominations.

Key words: hyperactivity, psychoanalysis, CAPSi, body, reading

RESUME
HIPERACTIVIDAD EN EL CAPSI: EL PSICOANALISIS EN LA LECTURA QUE ANUDA
EL CUERPO, EL LENGUAJE Y LA DIMENSION SOCIAL DEL NINO
El aumento presuroso de las prescripciones de Ritalina en los ltimos afios se convirtié en preocupacion
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para las autoridades brasilefias, que tuvieron que regular su uso en los CAPSi’s (Centro de Atengdo
Psicossocial Infanto-Juvenil- Centro de atencion psicosocial para la infancia y la juventud),
considerando el aumento y la vulgarizacion del diagndstico de déficit de atencion con hiperactividad.
Ademas, se hizo necesario enfrentar una pandemia de Covid-19, que ha privado a los nifios de la
socialidad escolar, conllevando a un incremento suplementar del uso de pantallas y moviles, lo que dio
lugar a preocupaciones sobre las consecuencias negativas para la salud de jovenes y nifios. En este
contexto, este estudio de doctorado retoma el tratamiento de la hiperactividad a través la préctica en el
cuidado transdisciplinar con dos nifios de distintas edades en tratamiento psicoanalitico con el autor a lo
largo de muchos afios en el CAPSi y que fueron elegidas para este ensayo metapsicologico con
construccion de casos clinicos por haber creado callejones sin salida para el equipo de servicio a tal
punto que esta se ha cuestionado sobre la continuidad del tratamiento o sobre su abandono por parte de
la familia. El objetivo es la direccion de tratamiento para la hiperactividad en un equipo transdisciplinar
de CAPSi con la lectura del psicoanalisis. Objetivos especificos: ¢Cémo se estructura la hiperactividad
de un nifio, no solamente como diagnostico sino como campo semantico? ¢ Qué revelan los callejones
sin salida de estos nifios? ¢Qué intervenciones y qué recursos se han revelado maés facilitadores a largo
plazo en el cambio del cuadro hiperactivo? Fue utilizada la metodologia de la construccion del caso
clinico, a partir del hecho clinico con inspiracion en el dispositivo del trazo del caso, para identificar,
con los psicoanalistas invitados a participar del Cartel para esta tesis, las principales intervenciones
realizadas y sus efectos de largo plazo sobre los nifios hiperactivos elegidos. La escritura de esta tesis es
un ensayo metapsicologico investigativo en la teoria freudo-lacaniana y sus sucesores para encontrar los
recursos de tratamiento indicados para la transferencia que soportamos con otros profesionales del
equipo y por el dispositivo de conversacion del Cartel. Fueron retomado, para su elaboracion, los
conceptos de excitacién, de pulsién, de atencién, de motricidad, de transferencia, de acting-out e de
pasaje al acto, articulados a los recursos topolégicos de Lacan, especialmente los entrelazamientos de
los registros del simbolico, del real y del imaginario, como elaborados por Angela Vorcaro, para que
los efectos de las intervenciones con condiciones de precisar las lineas de proposicion de direccion del
tratamiento transdisciplinar fueran subjetivamente ubicadas. Los resultados indican que el equipo debe
soportar los aspectos corporales de lo que es inicialmente puesto en marcha por las funciones de la
atencion y de motricidad, conforme Jean Bergés, al ponerse en juego transitivista con los otros
primordiales que se ocupan del tratamiento del sujeto o del sujeto por advenir. Es todavia en los aspectos
significantes y literales que se destacan de cada sujeto acompafiado que se puede (re)poner en marcha
las referidas funciones. Eso conllevo a una discusion en la tesis sobre la utilizacion del recurso de la
escrita con el nifio y de su lectura posterior con el analista, en una vision sobre la lectura alfabética y lo
que puede ser considerado una lectura propiamente psicoanalitica en la intervencidn clinica. La lectura
psicoanalitica debe considerar la dimension social de las intervenciones con el pablico del CAPSI, lo
gue queda demostrado particularmente por las prestaciones de asistencia que pasa a recibir el nifio. Pese
a muchas dificultades para sostener los tratamientos, esos nifios cuyas permanencias en los CAPSi
fueron cuestionadas mostraron no obstante que saben servirse de recursos subjetivos luego conquistados.
Cuando entrevistados en la etapa final del campo de investigacién, uno de los nifios, ya adulto, y el otro
aun adolescente, han corroborado a partir de sus insistentes busquedas por trabajo y por el lazo social,
con invenciones y denominaciones singulares.

Palabras-clave: hiperactividad, psicoanalisis, CAPSiI, cuerpo, lectura

RESUME
HYPERACTIVITE AU CAPSI: LA PSYCHANALYSE DANS LA LECTURE QUI NOUE LE
CORPS, LE LANGAGE ET LA DIMENSION SOCIALE DE L’ENFANT.

L’augmentation vertigineuse des prescriptions de Ritalin dans les derni¢res années préoccupe les
autorités brésiliennes, qui ont di réglementer son usage dans les CAPSi’s (Centro de Atengdo
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Psicossocial Infanto-Juvenil-Centres d’ Attention Psychosocial pour I’Enfance et la Jeunesse), eu égard
a la hausse et la vulgarisation du diagnostic de déficit d’attention avec hyperactivité. En outre, il a fallu
faire face a une pandémie de Covid-19, qui a privé les enfants de I’interaction sociale scolaire, ce qui a
poussé a une augmentation supplémentaire de 1’usage d’écrans et de portables, dont les mauvaises
conséquences pour la santé des jeunes et enfants ne sont pas sans attiser des préoccupations.Dans ce
contexte, cette étude de doctorat reprend le traitement de I’hyperactivité a travers la pratique
transdisciplinaire du soin de deux enfants de différents dges en traitement psychanalytique avec 1’auteur
en CAPSi depuis plusieurs années et qui ont été choisis pour cet essai métapsychologique avec la
construction de cas cliniques du fait d’avoir mis dans 1’impassse 1’équipe de service au point que celle-
ci s’est posé des questions quant a la suite du traitement ou a son abandon par la famille. L’objectif est
la direction du traitement de I’hyperactivité dans une équipe transdisciplinaire avec la lecture de la
psychanalyse. Objectifs spécifiques : comment se structure [’hyperactivité d’un enfant, pas seulement
en tant que diagnostic, mais en tant que champ sémantique? Que révelent les moments de plus grande
impasse pour ces enfants? Quelles interventions et quels moyens s’aveérent plus favorables a long terme
au changement du cadre hyperactif? Nous avons utilisé la méthodologie de la construction du cas
clinique a partir du fait clinique en nous inspirant du dispositif du trait du cas, pour identifier, avec des
psychanalystes invités a participer au Cartel pour cette theése, les principales interventions réalisées et
leurs effets au fil du temps sur les enfants hyperactifs choisis. L’écriture de la thése est un essai
méetapsychologique d’investigation dans la théorie freudo lacannienne et ses successeurs pour trouver
les ressources de traitement indiquées par le transfert que nous supportons avec d’autres professionnels
de I’équipe et par le dispositif de conversation au Cartel. Dans son élaboration, nous avons repris les
concepts d’excitation, de pulsion, d’attention, de motricité, de transfert, d’acting-out et de passage a
I’acte, articulés aux ressources topologiques de Lacan, spécialement les enchevétrements des registres
du symbolique, du réel et de ’imaginaire, tels qu’ils ont étés élaborés par Angela Vorcano, a fin de
repérer subjectivement les effets des interventions pouvant préciser les lignes de direction du traitement
transdisciplinaire subjectivement situées. Les résultats indiquent que I’équipe doit supporter les aspects
corporels de ce qui est initialement mis en fonctionnement par les fonctions d’attention et de motricité,
conformément a Jean Bergés, en se mettant en jeu transitiviste avec les autres primordiaux qui
s’occupent du traitement du sujet ou du sujet a advenir. C’est encore dans les aspects signifiants et
littéraux qui ressortent de chaque sujet accompagné que 1’on peut (re)mettre en fonctionnements les
fonctions référées. Il en a découlé dans la thése une discussion sur I’utilisation de la ressource écriture
avec I’enfant et de sa lecture postérieure avec I’analyste, dans une vision sur la lecture alphabétique qui
peut étre proprement considérée une lecture psychanalytique dans I’intervention clinique. La lecture
psychanalytique doit tenir compte de la dimension sociale des interventions avec le public du CAPSI,
ce qui est particuliérement démontré par le droit de I’enfant a la prestation assistance. Malgré bien des
difficultés pour soutenir le traitement, ces enfants dont la permanence au CAPSI a été remise en cause,
ont cependant démontré qu’ils savaient se servir des ressources subjectives conquises par la suite.
Lorsqu’ils ont été interviewés a 1’étape finale du champ de recherche, I’'un déja adulte et 1’autre
adolescent, ils ont corroboré le fait que le CAPSI est un lieu de soutien subjectif a partir de leurs
pressantes recherches d’emploi et de lien social, avec des inventions et des dénominations singulieres.
Mots-clés: hyperactivité, psychanalyse, CAPSI, corps, lecture
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INTRODUCAO

Esta tese nasce de inquietacdes no campo da saude publica com um problema crescente
segundo diversas fontes literarias (Barkley, 2015; Tanaka & Lauridsen-Ribeiro, 2016;
Lazaratu-Golse, 2018; Tonetto, Barbieri, Andrade & Squires, 2021; Brasil/Ministério da Salde,
2022) — o transtorno de Déficit de Atencéo e Hiperatividade. Os Gltimos autores referenciados,
no estudo de revisdo psicanaliticamente orientado de 2021, concluem que é o principal
transtorno do neurodesenvolvimento em criancas. Nossa pesquisa foi realizada (boa parte dela)
num momento que se pode chamar de mudanca cultural, ocasionada pela COVID-19, embora
seus dados principais digam respeito a um periodo bem anterior — 2006-2013. Contudo fizemos
-durante o periodo da COVID-19- entrevistas com as crian¢as que acompanhamos durante o
longo tempo referido e que tinham os diagnosticos de F90.0 — Disturbio da atividade e da
atencdo, e depois, F90.1 —Transtorno hipercinético de conduta (CID 11).

Por isso, nossa pesquisa lida com um aspecto que € bem salientado na discussao atual
deste transtorno em articulacdo com o aspecto cultural em que vivemos, o da vida liquida
(Bauman, 2021) ou da vida apressada (Bauman, 2008), que destacam especialmente a
caracteristica de rapida obsolescéncia em que entram praticamente todos os aspectos da vida
em seus intercambios. Uma obsolescéncia que nem se questiona enquanto tal, mas que
simplesmente vai, se impGe e contra a qual podemos apenas participar, juntando-se a corrida,
ou ficando para tras, ndo por opcédo, diz-nos Bauman (2009). Pois ficar instavel para responder
as diversas estimulacfes e as mudancgas mais imprevistas que possam vir a ocorrer, ndo € algo
que se escolhe, estd no programa, no sistema. Pode-se seguir e pode-se lamentar pelos que nédo
conseguem responder a altura e julga-los feios, imprestaveis, continua o autor no mesmo texto.

Logo, nossa tese poderia fazer parte de uma experiéncia que ndo mais corresponde,
principalmente no cenario pos-pandemia, as criangas e jovens que encontramos e apresentam
esse distdrbio. Entretanto, quando pensamos no raciocinio metapsicolégico que precisamos
empreender, colocar a prova, elaborar para tratar das criancas escolhidas, apostamos no que o
préprio Bauman (2021) diz sobre o tratamento que se deve dar a essa questdo contemporanea,
o de uma critica ao que é facil, objetivo e direcionado pelo mercado neoliberal em que o
imperativo de consumo acaba por destruir as proprias condi¢des de vida outrora estabelecidas
(Andrade, 2014; Safatle, 2021). O tratamento interdisciplinar sustentado ao longo de quase uma
década com essas criancgas e as entrevistas que visaram retomar aspectos de vida e do tratamento
dessas criangas uma década depois séo o testemunho de que a clinica psicanalitica precisa ir ao

encontro dos limites de sua pratica e apontar para as saidas encontradas que podem dizer da
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originalidade do que alcangcamos. Para além dos aspectos singulares de cada caso clinico,
acreditamos que chegamos a uma direcdo de tratamento para a hiperatividade em equipe
interdisciplinar como a de um CAPSI a partir de referencial psicanalitico e que guarda sua
importancia dentro do atual contexto sociocultural, uma vez que o que se destaca € o raciocinio
metapsicologico.

A importancia de nosso trabalho ganhou relevo e novo impulso no contexto mais recente,
com o relatério encomendado pelo Ministério da Saude (2022) a Conitec (Comissao Nacional
de Incorporacdo de Tecnologias) no SUS com vistas a estabelecer um protocolo clinico e de
diretrizes terapéuticas que propOe exatamente o tratamento mais adequado para o0 TDAH no
Brasil. As perguntas guias da pesquisa sdo basicamente em torno da eficacia do metilfenidato
e da terapia cognitivo-comportamental para o referido transtorno em variadas faixas etarias. A
surpresa do resultado para um contexto em que poderiamos esperar a influéncia da inddstria
farmacéutica e das técnicas comportamentais nos resultados da pesquisa, reafirmando seu lugar
de soberania no diagnéstico e tratamento do transtorno, podem abrir horizontes para a
necessidade de pesquisas de tese como a que ora apresentamos em psicanalise e CAPSi. A
referida pesquisa da Conitec resultou em que as pesquisas validas sobre a eficicia do
metilfenidato e das técnicas comportamentais simplesmente ndo portam evidéncia cientifica
suficiente para que sejam implantadas e implementadas de forma segura no SUS. Esta
interpretacdo da pesquisa é nossa apds estudarmos diversas vezes o relatorio que contém, claro,
uma série de nuances que ndo poderemos considerar no escopo desta tese, mas que merecem
ser feitas noutro momento. O que nos impacta, principalmente, € a completa auséncia da
psicanalise ou outra terapia na consideracao dessa pesquisa. Talvez pela forma ndo objetiva que
tem a terapia psicanalitica se comparada ao modelo de resultados objetivos utilizado pela
terapia cognitivo-comportamental, tenha sido importante esse primeiro relatorio da Conitec ter
examinado apenas os resultados da administracdo da medicacdo e da terapia cognitivo-
comportamental, deixando para outra pesquisa, esperamos, 0 exame dos resultados e da eficacia
da psicanalise para esses sujeitos.

Aqui nesta tese, em que visamos examinar 0 que pode a psicanalise e o tratamento
transdisciplinar em CAPSI, partiremos primeiro de um breve historico que visa seguir o que
vem a ser 0 Transtorno de Deéficit de Atencdo e Hiperatividade através dos tempos, isso mostra
0 quanto sua nomenclatura ndo foi homogénea nem univoca, apontando para experiéncias muito
diferentes nas clinicas e no social, mas que, pelo esforco de pesquisadores em enquadra-la nesta
sigla e conjunto de sintomas, vai ganhando contornos cujos esbogos podemos identificar muito

cedo na histdria. A forma de considerar e de tratar € que muda consideravelmente, a medida
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que o social que retratamos ganha em aceleragdo e exigéncia de métodos e resultados, como
nos indica o titulo do segundo capitulo Paciéncia. O mundo pede calma... a alma pede corpo
e 0 corpo pede alma. A vida néo para.

Para esbocar um pouco o que percorremos, podemos considerar a diferenca de escrita dos
primeiros psiquiatras e alienistas que lidaram com essas criancas, principalmente no inicio do
século XIX, através de uma escrita investigativa que alcangava os elementos em jogo, em
funcionamento, na descricdo de muitas observacfes, com questionamentos, comparacoes e
como ela chegou a se tornar uma mera checagem da presenca ou nao de sintomas daquele
disturbio, um distarbio de quarenta anos atrds e hoje, cada vez mais presente. Veremos, ent&o,
como o CAPSI, com sua proposta de uma avaliagéo transdisciplinar da vida de um sujeito, pode
rever aspectos dessa historia e se tornar revolucionario na retomada dessa problematica.
Apresentaremos, entdo, as razdes do recorte de nosso objetivo, para mostrar o quanto essa
clientela de CAPSi brasileiro € especifica em relacdo ao universo de criangas que podem receber
este diagndstico atualmente, a partir dos estudos de casos clinicos a que nos entregaremos no
capitulo seguinte.

Nesse terceiro capitulo, Metodologia e casos clinicos, partiremos de sujeitos que,
justamente, colocaram em questéo a possibilidade de um local de cuidado e tratamento, como
é o CAPSI, servir ou ndo para essas criancas. Ou seja, trabalharemos com criangas que, como
se ndo bastasse a exclusdo em que vivem no social, por queixa da familia, da escola e da
comunidade, acabaram por colocar em questao a propria capacidade do CAPSi de responder ao
seu auxilio, ou seja, geraram impasses na equipe transdisciplinar, que se viu obrigada a admitir
que ndo poderiam fazer mais por essas criancas. Elas eram justamente aquelas criangas a quem
era solicitada a intervencdo individual em psicanalise imediatamente. Descreveremos a
metodologia com que acessamos suas historias: o fato clinico em psicanalise (Czermak,
1987/2007), com uma contribui¢do inspirada no dispositivo do traco do caso (Dumezil &
Brémond, 2010), procedendo de inicio, ao memorial clinico, recorrendo aos seus prontuarios,
depois a entrevistas aos sujeitos, familiares e por fim, a conversacado clinica com profissionais
gue desejaram contribuir com a pesquisa hum Cartel - a quem propomos uma primeira sumula
dos casos e tratamento a que retornaremos ao longo da tese, com o objetivo de fazer uma
descricdo semiotica dos elementos psicanaliticos principais. O dispositivo de conversagao no
Cartel visa destacar as intervencdes que promoveram mudancas nos funcionamentos e posi¢oes
das criangas, estabelecendo algumas comparacgdes ou dimensionamentos que podem fomentar
uma discussao clinica para pensarmos a dire¢do do tratamento da “hiperatividade”, termo que

destacamos como mais importante na nomeacéo dessa clinica até agora.
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Faremos uma leitura do que vivenciamos e retomamos com essas crian¢as em capitulos
que procuram penetrar na semiologia clinica e, mais que isso, na transferéncia para com 0s
casos, a fim de que, para além dos impasses gerados, possamos retomar 0s seus pontos de
dificuldade-limite, para, no encontro com os limites da conceituacdo psicanalitica que vamos
expor e trabalhar, realizarmos em seguida, a cada capitulo, o que podemos vislumbrar de saidas
e invencgOes para essas criangas na metapsicologia da hiperatividade.

Assim, no quarto capitulo, Elementos para compor uma analise do funcionamento da
crianca desatenta e hiperativa, colocamos em perspectiva elementos de constituicao subjetiva
para essas criancas, a partir do que 0s casos e outras experiéncias nos indicaram e, também, da
confrontacdo com a teoria psicanalitica sobre essa constitui¢do, principalmente no que tange a
problematica dessas criancas. Assim, abrimos o referido capitulo, com a conceituacdo de
excitacdo (Assoun, 2013), para, com ela, ver 0 que se passa com a atencdo das criancgas
estudadas, com sua capacidade de adiamento das satisfacdes, com o que elas pulsionam a partir
dessas excitagdes, especialmente com as pulsbes escopica, invocante e motora, e quais as
consequéncias para a atencdo, a motricidade, o equilibrio do proprio corpo nas trocas com 0s
outros que vao constituindo o circuito dessas pulsbes, no que destacaremos a constituicdo
mesma do proprio corpo erdgeno. Em cada capitulo, apds os dois primeiros, vamos responder
em parte, como a constituicdo das criangas com essa problematica se da, com realce para as
criangas escolhidas pelos impasses trazidos a instituicao e quais as proposicdes de tratamentos
que podemos fazer nesses casos e que podem ser generalizaveis enquanto direcdo. E neste
quarto capitulo que vamos retomar Freud (1912/2017) quando diz, a partir da “Dinamica da
transferéncia” e de “Lembrar, repetir e perlaborar” (Freud, 1914/2017), que o aparelho psiquico
sO consegue funcionar operando certa dimensdo do agieren, do agir, apontando, desde ai, que
a clinica psicanalitica ndo pode acontecer de modo favoravel, se ndo permitir certa dose de
acting-out no tratamento. Mas vamos nos amparar no acompanhamento das crianc¢as escolhidas
e no que elas nos mostraram longitudinalmente, além da literatura psicanalitica sobre o tema,
principalmente Jean Berges (2008) e seu aluno, Jean Marie Forget (2005, 2009, 2010 a, 2010
b, 2011 a, 2011 b), bem como em Jerusalinsky (2006) e muitos outros, para definirmos como
trabalhar com uma clinica que se mostra, na maior parte do tempo, em superexcitagdo (Assoun,
2013), em agitacdo (Roy & Roy, 2013) ou em passagens-ao-ato reiteradas (Berges, 1995/2008;
Forget, 2010 a, 2011 b), como testemunhamos ser a melhor descri¢do para a clinica e suas
dificuldades com essas criangas. Ndo podemos sequer dizer que estamos tratando sintomas, no
sentido rigoroso da palavra e demonstraremos 0 porqué.

Veremos, ainda, 0 quanto esses elementos ndo devem ser abordados por uma
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Weltaschauung, como diria Freud (1932-33/1969), uma visdo de mundo, mas, antes, com
elementos extraidos de uma ldgica em que Lacan prop0s, desde 1953, se estruturarem em
simbolico, imaginario e real, dimensdes ou dizmansdes do falasser, com uma leitura ndo linear
ou euclidiana do espaco psiquico, mas borromeana, contando para isso com a experiéncia
I6gico-clinica de Vorcaro (2004). Aproveitamos para, neste capitulo introdutério, precisar a
utilizagéo de alguns termos.

No ensino lacaniano, seguindo os apontamentos de Camargo (2007) durante 0s
seminarios que visam retomar a teoria freudiana de modo proprio e com as ferramentas da
linguistica principalmente, temos a proposi¢do de um sujeito do inconsciente, que se define na
prépria indicacdo de que um significante é o que representa o sujeito para outro significante
(Lacan, 1957/1998), a partir de uma falta no saber do sujeito; h& momentos em que o sujeito
sabe que ndo sabe ou que ha um ndo-saber em sua fala e, desse lugar que ndo sabe que sabe,
posto em ato, ha algo que falta para o que seria o “ser” como um ideal, um ideal que depois, no
seminério Encore, Lacan (1972-73/1975), mais proximo ao final de seu ensino, vai firmar como
gozo. Nos primeiros anos do ensino lacaniano, como assinala Camargo (2007), com a
prevaléncia do simbdlico, o sujeito corresponde, portanto, a isso que o mortifica pelo simbdlico,
excluindo uma parte de si que ndo se alcanga como saber ndo-sabido. Como o ambito que podia
prevalecer é o campo do significante, em relagdo ao real mortificado ou impossivel em relacéo
ao que 0 sujeito consegue representar, resta entdo algo como o ndo-saber e a falta-a-ser, que
vao insistir neste sujeito dividido entre real e o que é simbolizavel.

Esse sujeito do inconsciente ou do significante, da falta-a-ser, ndo sera substituido por
outra nocao e continuara como importante efeito das cadeias significantes, lugar de cruzamento
na transferéncia das diversas formacdes do inconsciente: sonhos, lapsos, chistes, sintomas. No
entanto, com o Seminario Encore (Lacan, 1972-73/1975), ressalta Camargo (2007), aquilo que
era ndo-saber ndo fica como algo a que se pode responder exclusivamente com o simbdlico,
embora este ndo deixe de comparecer. O nao-saber também se torna acessivel a partir do que o
significante passa a representar, no referido Seminério, o que tem algo a ver com o significado,
0 senso de que, entre os dois, ha algo de barrado a franquear (Lacan, 1972-73/1975, p. 22), além
de que o significante, para Lacan, ele o diz textualmente na mesma péagina, ndo é o fonema.
Estamos definitivamente em outro campo do significante, campo em que “o significante se situa
no nivel da substancia gozante” (Lacan, 1972-73/1975, p. 26, traducdo nossa). “Sem o
significante, como entdo abordar aquela parte do corpo? [...] Fluido ou confuso como seja, é
uma parte que, do corpo, ¢ significada nesta contribui¢do” (Lacan, 1972-73/1975, p. 27).

A partir dessa contribuicdo, de uma retomada do que se incorpora e faz corpo, do
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significante, enquanto substancia gozante ou o proprio “movimento” (Fierrens, 2010) que
constitui o corpo pela fala e que ndo s6 o mortifica como o afeta e faz vibrar em frequéncias
diferentes, tomamos, aqui, uma licenga poética para dizer que se trata do que Lacan (1974-
1975/2002) chamou de falasser. Enguanto o sujeito da falta-a-ser se diz com um menos, que é
o lugar do sujeito, mortificado entre dois significantes, o falasser, apesar de aparecer no final
do ensino de Lacan, esta no inicio da constituicao subjetiva, como resultado dessa incorporacdo
do significante ou do “movimento” no corpo, introduzindo um “a mais”, de gozar, ao invés de
um menos. E o significante também como causa do gozo e ndo apenas como algo que o
subtrai.Trata-se, nos diferentes capitulos desta tese, de tentarmos abordar este “a mais” do corpo
por diversas vias, como a do analista e da equipe colocarem a funcéo da atencéo da crianga em
funcionamento, por exemplo, ndo tentando interpreta-la como mera formacao do inconsciente
como o Lacan dos primeiros seminarios poderia deixar entender, numa interpretacdo mais rasa
de sua obra. Como veremos, o0 que Rosine Lefort apresenta desde o primeiro seminario de Lacan
(1953-1954/1986), com o caso Robert, ¢ uma clinica em que a “substancia gozante” do
Seminario Encore (1972-73/1975) esta totalmente subjacente, ndo formalizada, mas esta la.
Rosine fala de exorcizar o significante lobo que toma o corpo de Robert. E nds veremos, como
com a fala e a escrita com nossas criangas, tentamos subtrair algo desse corpo agitado,
respeitando algo de suas condi¢des também. Pois essa afetacdo do corpo que acaba por
constitui-lo, € mais do que uma lingua que se aprende para se comunicar, € uma lalingua que
marca seu modo proprio de falar e de dizer, inclusive no préprio corpo, sdo aspectos muito
antigos das falas e trocas corporais das primeiras relagdes que insistem em continuar nos modos
de expressao do falante na fala e corpo deste (Caccialli, 2021), como veremos mais claramente
nas duas criangas eleitas para a pesquisa.

Desse modo, no quinto capitulo, RSI e hiperatividade, a constituicdo subjetiva, nas
varias construcoes do né borromeu, pode colocar em perspectiva aspectos nao alcangcados numa
abordagem apenas conceitual da psicanalise. Esse esforco topoldgico de nossa parte vai ao
encontro do esfor¢o e da experimentacdo lacaniana de demonstrar como, na clinica, estamos as
voltas com algo que ndo pode ser dito, em que as palavras se detém, para alcangarmos um
campo que é da ordem do manejavel ou manipuléavel, do que se tem a fazer ou desfazer (Porge,
2013). Isso vai ao encontro de novas ferramentas de pensar a clinica ante o impossivel de
representar e de que essas criangas atuam, passam-ao-ato, transbordam, de acordo com Berges
(2008).

Por fim, no capitulo seis, A dire¢do do tratamento da hiperatividade em um CAPSi

com a psicanalise, esta tese vai, primeiramente, colocar em perspectiva, outros tratamentos
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clinicos da literatura psicanalitica que fazem uma revisdo clinica que nos ampara ha muito
tempo para pensarmos a nossa clinica com criangas nessa problemética. Destacaremos, nestes
casos emblematicos para nos, as linhas de forca que sustentaram a descri¢do do funcionamento
das criancas e as linhas de forca que deram sustentacdo ao analista e a equipe de um CAPSI no
tratamento da “hiperatividade” dessas criangas ou no tratamento desses falasseres, a fim de,
destacando-as, podermos alcangar, numa retomada de nossos casos da tese, o que sobressai de
acréscimo, novo ou original como recursos de tratamento.

Nas Consideracdes finais, Gltimo capitulo, esses elementos do tratamento serdo
alinhados para propormos uma direcéo clinica as hiperatividades, tdo diferentes, mas com trago
em comum, delineado a partir da metodologia clinica em que nos inspiramos a do trago do caso
(Dumezil & Brémond, 2010) e do fato clinico (Czermak, 1987/2007) construido. Aqui nos
deparamos com o principal que a tese nos levou a produzir: a psicanalise, a partir da experiéncia
em CAPSI, na transdisciplinaridade de tantos corpos de conhecimentos, préaticas e profissionais,
bem como dentro de um universo de criangas amplo e, ao mesmo tempo, especifico, quer seja
pelas caracteristicas sociais, quer seja pela gravidade do que pde em risco no lago social,
encontra-se com 0 que Seu corpus tedrico pode ler, levando em conta o corpo das criangas
hiperativas. O que se destaca ai € 0 movimento agitado que pode ceder em parte, se
respondermos com uma leitura fina do significante que é corpo e faz corpo, uma leitura da letra
que faz barreira a0 gozo das excit-agdes e uma leitura do social, como um dos casos
especialmente da a ler. Veremos em que tudo isso ultrapassa o interpretar em psicanalise, num
sentido que se da ao que se mostra nessas criancas, enquanto traducdo, como se fossem
formac0es do inconsciente, ou mesmo para além do que, nessas criancas, faz apelo ao simbélico
e a metafora (Tyszler, 2014), rumo a uma leitura literal, que visa tocar o intimo do que pode

causar “moviment-a¢ao” na crianga.

Vocés precisam perceber que o que eu lhes disse sobre as relagdes do homem
com 0 seu corpo atém-se inteiramente ao fato de o homem dizer que o corpo,
seu corpo, ele o tem. Dizer seu ja é dizer que ele o possui, como se fosse,
naturalmente, um mével. I1sso nada tem a ver com qualquer coisa que permita
definir estritamente o sujeito, que, por sua vez, s6 se define de modo correto
na medida que é representado por um significante junto a outro significante.
(Lacan, 1975-76/2007, p. 150).

Se aqui retomamos essa passagem de Lacan € porque ela traz a tona os dois sentidos do
qgue Lacan chamou de o significante, conforme Maria Angela Maia (2009), um que

precedentemente marcou 0 corpo, com acontecimentos de discurso que, como veremos no

27



Capitulo 4, vao ser vestimenta — meuble no original francés —, vdo vestir esse real, fazendo
corpo, com o qual se pode manter alguma distancia pelo outro sentido, do significante que se
move. E o meuble como mobilidade, pelos deslocamentos de um significante a outro, com o
sentido de sujeito do significante, representando algo do corpo, entre um e outro significante.
Assim, o conceito de sujeito esta contido no de falasser. O falasser “¢ o sujeito mais o corpo, ¢
0 sujeito mais a substancia gozante” (Miller, 2015).

Se a crianca hiperativa parece fazer uma demanda de espaco e de lugar (Melman, 2003;
2004) no mundo contemporaneo, sem gravidade, € porque 0 espaco subjetivo é cada vez mais
dispersado pela proliferagéo das imagens (Paz, 2022) dos celulares, dos tablets, das exigéncias
de producdo e respostas nas escolas, nas clinicas e no social (Turcke, 2016). Ao invés de
encontrar as imagens que cada falasser poderia acessar de sua subjetividade ou produzir nas
trocas corporais reais com seus outros, contando também com um tempo para 0S
desdobramentos de suas producgdes significantes que ndo sdo os de um clique, podemos
constatar igualmente, através de diferentes fontes bibliogréficas, a dificuldade forte dessas
criancas, e a nossa, na cultura do déficit de atencdo (Tlrcke, 2016) e da hiperatividade
(Landman, 2019), com a qualidade da leitura que se faz. Ler, como veremos, é poder decifrar
algo, assim como escrever é externar algo de nosso funcionamento (Klock-Fontanille, 2014;
Salvini, Geoffroy-Svneiter, Zali, & Berthier, 2000), de modo mais discreto do que pela fala,
lembrando Lacan (1957/1998 ??) na Instancia da Letra ou a Raz&o desde Freud, quando diz
que a letra € “a estrutura essencialmente localizada do significante” (Lacan, p. 505) e, em
Encore quando diz que o significante “¢ elaborado e aperfeicoado”, pela letra — uma vez que
que feita pelo significante, conforme Lacan (1971/2019) diz em Lituraterre e que finalmente
faz parte parte do corpo, mais uma vez, no Encore:

Sem o significante como abordar tal ou qual parte do corpo? Como, sem 0
significante, centrar esta coisa que, do gozo, é a causa material? Por fluido,
confuso que isso seja, € uma parte que, do corpo € significada neste aporte.
(Lacan, 1974/1975, p. 27, traducgdo nossa.)

Ler e escrever, acabam por ser mais do que decodificar mensagem, como nos lembra
Paulo Freire (1997), com os analfabetos funcionais, € algo que numa transferéncia pode atingir
algo do corpo e nesse aperfeicoamento, o falasser pode contar com o suporte num fazer com a
lingua e o corpo que em suas partes é significante. Por isso que nos chamou a atencdo o dado
presente em alguns manuais do transtorno de déficit de atencdo e hiperatividade estar
acompanhado entre 19 a 26% de casos de dificuldade de aprendizagem, sendo a mais comum,
a dislexia (Rotta, 2016, p.280). A atividade de ler, segundo o mesmo manual, é considerada das

mais complexas do ser humano, envolvendo multiplos fatores que ndo vamos recensear nesta
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tese.

“A dislexia ¢ uma dificuldade persistente para adquirir a leitura na idade habitual sem a
presenca de insuficiéncia intelectual ou de qualquer déficit sensorial” (Fombonne, 2021, p. 156;
traducdo nossa). O nimero de disléxicos com déficit de atencdo e hiperatividade talvez seja
ainda mais frequente, o que justifica, na literatura sobre o tema, um artigo recente — “Perfil
cognitivo de criancas com dislexia e de criancas com TDAH” (Diniz, Correia, & Mouzinho,
2020) se dedicar a explicitar as diferencas entre os grupos de criangas diagnosticadas apenas
por uma patologia e pela outra. Pois parecia haver um consenso de que as mesmas alteragdes
bioguimicas e/ou funcionais estariam envolvidas nos dois transtornos (Silva, 2014), uma vez
que, para se aprender algo, é preciso manter alguma atencdo e, a medida em que se adquire
algo, conta-se com suporte a mais para sustentar a atencdo. No entanto, no referido artigo, as
criancas disléxicas teriam respostas melhores no WISC!-IV em Compreensdo Verbal e
Organizacao Perceptual, e dificuldades em memdria operacional, ao passo que as criangas
apenas com TDAH apresentaram melhores respostas em Organizagdo Perceptual, mas com
dificuldades na Velocidade de Processamento (Diniz, Correia, & Mouzinho, 2020).

O que nos interessa como psicanalistas em pesquisa clinica é ndo a aprendizagem da
linguagem, mas o que se inscreve enquanto matriz simbolica (Jerusainsky, 2008), ordenadora
de elementos que advieram das trocas com o Outro que insistem em marcar e parasitar o corpo
por lalingua (Bassols, 2016) e 0 que se escreve a partir dai no aparelho psiquico de cada falasser.
Como diz Odile Fombone (2021) em seu verbete “dislexia” do Vocabulaire de psychanalyse
avec les enfants et les adolescentes, os estudos neurocientificos ou de base organicista ndo
levam em conta os fatores em jogo na transmissao da lingua e sua aquisicao. A crianca se afasta
dos suportes imagéticos para aceder ao sentido e a significacdo do texto, a partir do que se
inscreve como perda para ela, que reatualiza uma primeira perda do contato que tinha do corpo
a corpo com a mée ou o regime materno de funcionamento. Entrar no mundo da leitura e da
escrita envolve sempre, portanto, um risco bem importante ao dominio narcisico. A autora

acima, da escola francesa de Jean Bergés (2008), autor que iremos abordar extensamente na

! A Escala Wechsler de Inteligéncia para Criancas — 42 edigdo (WISC-1V) — é um instrumento clinico de aplicagdo
individual que tem como objetivo avaliar a capacidade intelectual e o processo de resolucdo de problemas em
criangas entre 06 anos e 0 meses a 16 anos e 11 meses. O WISC-IV sofreu uma série de mudanc¢as com relacéo a
versdo anterior, incluindo alteragdes no contelido dos subtestes, aplicacdo e procedimentos de pontuacdo, sendo
necessario que os aplicadores que ja trabalham ou tenham interesse em trabalhar com a escala Wechsler para
criangas devem se familiarizar com as alteracGes priorizando a padroniza¢do na administracéo da escala. (Conselho
Federal de Psicologia (2017). Disponivel em: https://site.cfp.org.br/?evento=wisc-iv-aplicacao-avaliacao-e-
interpretacao-dos-subtestes-e-seus-resultados. Acesso em: 18 ago.2023).
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tese, afirma que os signos da dislexia desaparecem em sua experiéncia quando o disléxico se
encontra no ponto de simbolizar, na sua relacdo com o Outro, o que na linguagem € do registro
da letra. Isso ndo parece estar facilitado pelas telas e aplicativos do novo mundo tecnoldgico.
Boa parte dos casos clinicos desta tese foram abordados com esse recurso a letra, muitas
vezes pensada através do seu suporte alfabético (Jerusalinsky, 2014), mas sem se confundir
apenas com ele. Desenvolveremos o que pudemos acompanhar de alguns exercicios neste
ambito da letra com essas criancas, levando nossas questdes, para além dos efeitos sobre os
destinos das excitacGes e pulses, um pouco longe talvez, para o ambito da cultura: estariamos
diante ndo apenas de uma cultura do déficit de atencdo (Turcke, 2016) e da hiperatividade
(Landman, 2019), mas, quem sabe, de uma cultura de disléxicos? No sentido de que negamos
nosso legado e nosso 1éxico? Inclusive no que ele se inscreve no corpo € na “substancia

gozante”? Vamos antes buscar transmitir essa pratica a partir das criangas eleitas.
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2 PACIENCIA. O MUNDO PEDE CALMA... A ALMA PEDE CORPO E O CORPO
PEDE ALMA. A VIDA NAO PARA

Paciéncia
Lenine (1999)

Mesmo quando tudo pede
Um pouco mais de calma
Até quando o corpo pede
Um pouco mais de alma
A vida ndo para

Enquanto o tempo
Acelera e pede pressa

Eu me recuso, faco hora
Vou na valsa

A vida € tdo rara

Enquanto todo mundo
Espera a cura do mal

E a loucura finge

Que isso tudo é normal

Eu finjo ter paciéncia

O mundo vai girando
Cada vez mais veloz

A gente espera do mundo
E o mundo espera de nés
Um pouco mais de paciéncia
Seré que € tempo

Que Ihe falta pra perceber?
Sera que temos esse tempo
Pra perder?

E quem quer saber?

A vida é tdo rara

Tao rara

Mesmo quando tudo pede
Um pouco mais de calma
Até quando o corpo pede
Um pouco mais de alma
Eu sei, a vida ndo para

A vida ndo para ndo

Seré que € tempo

Que Ihe falta pra perceber?
Sera que temos esse tempo
Pra perder?

E quem quer saber?

A vida é tdo rara

Tao rara

Mesmo quando tudo pede
Um pouco mais de calma
Até quando o corpo pede
Um pouco mais de alma
Eu sei, a vida é tdo rara
A vida ndo para ndo
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2.1 INTRODUCAO

Para compor este capitulo desta tese, recorremos a poesia de nosso conterraneo que pode
nos ajudar a adentrar nosso problema de pesquisa: o transtorno de déficit de atencdo e
hiperatividade e o transtorno desafiador-opositor, como s&o classificados pela Organizagéo
Mundial de Satde (World Health Organization, 2022), principalmente e na medida em que este
problema néo se resume a uma abordagem classificatoria dentro do escopo da ciéncia médica,
nem do DSM. A mdsica de Lenine fala de paciéncia, uma virtude que parece faltar nos tempos
de hoje em que se fala de ansiedade, burnout, depressao e déficits. Poderiamos enxergar algo
do desafio e da oposicdo também, quando o poeta fala que o corpo pede alma e pede calma a
uma vida que ndo para. Seriam nossos pequenos hiperativos aqueles que passam a reclamar e a
extravasar uma excitacao e uma oposicdo onde ndo se ouviu o pedido do corpo ha muito tempo?
E, portanto, seus efeitos se acumulam? Mesmo assim, diz o poeta, a vida ndo para. Mas de que
forma? Isso é uma via de exploracdo. O poeta ndo desiste de nos indicar que a vida ndo para
ndo, mas que, mesmo assim, podemos nos dar conta de que o fato de estar vivo é raro. E criar
momentos para perceber isso, talvez seja um dos objetivos da analise hoje.

Quando esta tese comecou a ser escrita, viviamos tempos pandémicos e de isolamento
social, de adoecimentos fisicos e mentais, cujas consequéncias talvez estejam presentes com
muita forca e vao estar ainda por muito tempo. A procura por atendimento psicanalitico foi
enorme durante esse periodo, e esta tese comegou a ser gestada com esses acontecimentos.
Como lembrou Rosa Mariotto (2021), em sua apresentacdo no lancamento do livro consagrado
a vivéncia da morte e do luto na infancia e adolescéncia, ndo estivemos em retaguarda, mas
numa linha de frente de mortes e de lutos para escutar durante a pandemia e ela respondeu
confirmando nossa provocacao de incluir um tempo a mais nos propostos por Lacan — o instante
de ver, o tempo de compreender e 0 momento de concluir de uma anélise — quando falamos de
um tempo de “sentir” (Andrade, 2021). O sujeito ficou desligado de um tempo ndo apenas de
compreender, mas de poder sentir o impacto dos acontecimentos, das perdas, uma vez que 0
isolamento ndo diminuiu suas obrigagdes que passaram a ser remotas e constantes, sem dispor
do contato corpo a corpo com o outro, que poderia absorver parte das excitac6es dos aparelhos
com suas telas e sons, numa hiperestimulacéo, exigindo de nés uma eficiéncia, uma prontidéo,
por estarmos teoricamente mais disponiveis sem precisar nos deslocar pra responder, ligar e
desligar.

Né&o foram poucos os relatos de sujeitos criancas, adolescentes e adultos a dizerem néo

apenas de seus medos e angustias, mas de seus cansagos. E ndo sO dize+rem, mas nos
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demonstrarem seus cansagos. Mariotto (2021) afirmou que a andlise pdde funcionar como um
0asis de tempo de sentir, em meio a tanta informacdo, choque de imagens e exigéncias de
desempenho, inclusive de cuidados para ndo se infectar, ndo transmitir, ndo sucumbir, ndo
morrer.

A abertura do show de Lenine no carnaval do Recife do ano passado de 2023, festa de
muita animacdo, em que o frevo é uma exibicdo de energia e de arte, com cores, roupas,
sombrinha e movimentos, deu-se, apos trés anos sem carnaval, com a musica ‘“Paciéncia”
(1999). Freud (1913/2019) descreve em Totem e Tabu que ha um momento de repasto e festa,
no que a palavra carnaval em sua aproximacao etimoldgica com a carne, a festa da carne, do
excedente, pode revelar de um tempo de festa, para compensar um tempo de sacrificio e de
comedimento pulsional. Mas o poeta nos brindou excepcionalmente com uma musica que fala
da paciéncia, apds longo periodo de agitacdo e dor, uma excecdo ao carnaval, sempre muito
excitante. Fala da raridade da vida, ap6s um periodo em que a morte em grande escala havia
estado tdo escancarada e banalizada.

Essa musica de Lenine nos abre para a discussdo de que o déficit de atencdo, a
hiperatividade, o desafio e a oposicdo, como caracteristicas dos transtornos que nos dispomos
a estudar através de casos clinicos a fim de aprofundarmos sua metapsicologia, tém uma histéria
e um contexto sob a lente importante de diferentes pesquisadores sociais. A comecar pelo sul-
coreano Byung-Chul-Han (2017 a), que propGe que nosso mundo, bem antes da pandemia de
Covid-19, estaria com a negatividade e a importancia da imunidade cedendo cada vez mais
espaco a uma positividade de imagens- no que este autor coincide bastante com Luciene de
Melo Paz (2022), cuja pesquisa e ideias antecederam nossa tese e nos servirdo de companhia
nessa atualizacdo importante do tema aqui abordado. Han nos diz que o paradigma da
imunidade, em que nosso organismo e corpo biolégico reconheceriam em si um corpo estranho,
mesmo que proveniente do préprio metabolismo deste corpo ou de células cancerigenas, estaria
ultrapassado, em certa medida, pelo paradigma da positividade, manifestado pelo excesso de
ingestdo de substancias, de imagens, de velocidade, gerando alta exposi¢do do corpo, que
sucumbiria por enfarto ou cansago, esgotamento. Esse autor ndo previu que atravessariamos
uma época em que novamente nossa imunidade e nossa humanidade estariam ameacadas por
uma doengca de tipo viral, exatamente nos moldes de um fracasso da imunidade e do sistema de
defesa. Por outro lado, um dos efeitos mais importantes da Covid-19 foi sobre o isolamento e a
perda do contato corpo a corpo, impedindo as formas habituais de trocas entre 0s humanos,
sobrecarregando o sistema de percepcao e a capacidade de responder, devido ao encurtamento

do espago-tempo com o uso das tecnologias e a geragdo de expectativas dai advindas. Neste
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sentido da salude mental, o paradigma do excesso de transparéncia (Han, 2017 b), de
positividade e também do desempenho e do cansago (Han, 2017 a) decorrentes, é muito bem
lido através da Otica desse autor.

Ele inclui o déficit de atencdo e a hiperatividade como positividades, consequéncias de
novas exigéncias de desempenhos, muito mais violentas do que a violéncia viral, diz Han (2017
a), N0 que essas consequéncias extrapolam as capacidades do organismo humano, que
estudaremos mais detalhadamente no Capitulo 4, ao falarmos do aparelho psiquico freudiano.
O burnout também seria uma das consequéncias dessa sociedade que clama por desempenho,
mas sem um patrdo, o que podemos acompanhar historicamente na esteira dos ultimos
desenvolvimentos do capitalismo sob a forma de um sistema politico neoliberal que aclama o
individuo empreendedor de si mesmo (Saftale, 2019), como seu grande apogeu e representante.
A expressdo de que alguém esta “bombando” de clientes, nos negocios ou de que alguém
viralizou nas redes diz de uma sociedade comprometida com os nimeros, 0 marketing e a
projecdo de realizacBes acima da consideracdo por essas capacidades, e isso, ao contrario de
dizer que uma sociedade vai bem, pode ser lido como o atestado de uma sociedade produtora
de uma massa de individuos ultrapassados por todos os limites que puderam ser considerados
importantes para a vida e que podiam operar (Lebrun, 2004). Afinal, o individuo atual é tomado
num horizonte de expansdo das possibilidades em que somos todos sempre adaptaveis, 0
individuo se adapta.

Esse imperativo de produtividade e, além disso, uma nova condi¢cdo humana que supera
as condicdes anteriores de corporeidade, tempo e lugar, que mal podemos conceber, é o que
testemunhamos com o filme Tudo em todo lugar ao mesmo tempo? (2022), em que dificilmente
podemos dizer o que se passou por muito tempo. O fio narrativo que poderia se constituir para
nos, foi se quebrando da metade para o fim da execucdo da pelicula. E a reacdo de confusdo em
gue nos metemos com a protagonista, acaba por retroagir sobre o que pensdvamos que haviamos
compreendido, fechando a porta para um seguimento racional. O didlogo sobre essas
dificuldades no grupo de estudos Leituraventura (2023) possibilitou retomarmos algum sentido

juntos. Retomar sentidos, € uma das tarefas da leitura, que pensamos ser fundamentais para a

2 Everything Everywhere All at Once (Brasil: Tudo em Todo o Lugar ao Mesmo Tempo; Portugal: Tudo em Todo
0 Lado ao Mesmo Tempo) é um longa-metragem de comédia dramatica e surrealista estadunidense langado em
2022, escrito e dirigido por Daniel Kwan e Daniel Scheinert (também conhecidos como Daniels), que o produziram
com Anthony e Joe Russo. A trama gira em torno de Evelyn (Michelle Yeoh) uma imigrante sino-americana que,
ao ser auditada pela a receita federal, descobre que deve se conectar com vers6es do universo paralelo de si mesma
para evitar que um ser poderoso destrua o multiverso. (Disponivel em: https://pt.wikipedia.
org/wiki/Everything Everywhere All at Once. Acesso em: 4 ago. 2023).
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humanidade frente aos sentidos de imagem e produgdo que se multiplicam com forca
esmagadora como no filme.

A sensacdo de “choque de imagem”, como diz Cristoph Tiircke (2016), que o cinema
introduziu no modo de funcionamento da atencdo contemporaneo, revolucionando pouco a
pouco nossa capacidade de sentir, imaginar e fazer as coisas, traduz em parte o que sentimos.
Esse filosofo ressalta que, aos poucos, quando esse regime de atencdo e choque foi se
disseminando no cotidiano, de forma multipla e subjacente a diversos processos do dia a dia,
com a televisdo, principalmente, a funcdo motora, que tem um alcance e importancia, como
veremos, tanto quanto a fungdo da atencdo analisada na obra de Freud (1895/2003 a; 1911/
2007), vao se desenvolver no ambito, ndo apenas de a¢Oes na extensdo dos membros, mas de
nossos corpos como apéndices importantes das maquinas. Veremos ainda, neste capitulo, a
prépria esfera do trabalho industrial e, depois, digital, no que se refere as a¢6es realizadas com
“os dedos”, que pressionam “os digitos” de um teclado ou simplesmente deslizam sobre telas
com icones e signos para desencadearem processos nas maquinas e nas redes sociais, como eles
vao retroagir sobre as proprias acdes e autores destas, transformando a ambos.

A experiéncia do filme nos permitiu propor, ao artista visual Pedro Barbosa, a composi¢éo
de um mosaico antes da musica paciéncia para nos ajudar a trazer ao leitor a experiéncia de
mal-estar contemporaneo, apesar de cores e sensacdes tdo bonitas, a vezes, e verificar se e como
ela pode perpassar as histdrias clinicas de nossa tese enquanto solo ou dimensédo do sofrimento
ou do que esta em jogo.

Evelyn é a protagonista que aparece em uma das publicidades do filme, perpassando
multiplas dimens@es, desde sua infancia, a episodios recorrentes numa lavanderia em que faz
negdcio, com seu esposo, até cenas futuras em universos paralelos em que é uma rainha ou um
animal. A lavanderia é um fio de histéria em que podemos segurar um comentario, junto com
Leituraventura (2023), pois se trata de um negdcio em que ela e 0 marido empreendem, em que
o capital envolvido no negdcio passa a ser “sujo”, precisando ser “lavado”, uma vez que se
envolve com os investimentos e dinheiro pessoal deles, os socios. A questdo de dividas e
problemas na discriminacdo financeira do patriménio torna-se recorrente em cenas que se
repetem diante de uma auditora fiscal. Cena permanentemente revisitada como que para marcar
ou definir ndo sé a vida financeira de Evelyn e familia, mas seu destino e até mesmo sua
identidade. Por varios momentos, muitas cenas contam com a lavagem em circulo das roupas
dando volta nas maquinas da lavanderia que vemos através dos vidros, entrecruzando-se com
cenas em que Evelyn esté trajada diferente e em diferentes etapas da vida simultaneamente,

fazendo a ela e a nds termos a sensacdo de nos perdermos, de ndo sabermos quem somos mais.
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Assim, o que pode nos guiar, como podemos pensar em saldar as nossas vidas? A partir de que
Outro?

Lacan (1955/1998) em seu “Semindrio sobre a carta roubada”, indica a direcdo que
podemos encontrar no jogo, para ndo nos perdermos. Essa € uma licao firme que conseguimos
retirar de sua anélise matematica do conto de Poe, igualmente complexa. N&o devemos num
jogo de cartas — ele toma o bridge e nos faz entrar numa teoria bésica do jogo —, nos guiarmos
pelas caras que os adversarios fazem, se sdo faces bons ou ruins, se sdo likes ou dislikes, para
entrarmos no terreno das redes sociais como, num certo sentido, grandes jogos. N&o nos
devemos levar pelo contagio emocional ou pela aparéncia do que se mostra, mas seguir a ordem
simbdlica, ler o que se escreve e que atravessa a complexidade das jogadas, lance por lance.
Isso ja seria um alerta para os dias atuais quando nos sentimos pressionados por imagens ou
mensagens sensacionalistas e desestabilizadoras, promovidas pelos algoritmos, com um
interesse flagrante de acumulo de dados e de capital para certos grupos (Goldenberg, &
Akimoto, 2021). Para driblar ou termos uma chance com nosso desejo em relagdo ao mundo
digital contemporaneo, para ndo sucumbirmos sob o impulso de responder as demandas
mediatas, precisamos estar advertidos disso, ler a mensagem invertida que os algoritmos nos
enviam, buscando refinar nossos gostos, preferéncias e verdades, a fim de responder com o0 néo
de nosso sujeito de desejo e ler mais que nunca que 0 que desejamos nao € o que queremos.

Outra hipédtese e outro fio com que trabalhamos o mal-estar do filme (Leituraventura,
2023) consiste em que Evelyn podia, assim como nds, a cada momento, estar diante de escolhas
a fazer, se segue as imagens e vozes que Ihe chegam ou que ela compde numa dire¢do, fechando
o0 destino para outras possibilidades, ou se permanece mais ou menos onde estd, tudo, claro,
muito veloz. Na verdade, as ofertas sdo multiplas, insistentes e rapidas, com eventuais oasis de
aparente paz, pois os ritmos mudam infinitamente. O expectador é chacoalhado e tem a
percepcao deformada tanto quanto o corpo e o funcionamento de Evelyn o séo, a exemplo de
suas maos deformadas no mosaico da abertura, na passagem de um conjunto de cenas para outro
ou na mesma cena. A questdo da divida, de conseguir organizar-se em relacéo a isso, também
atravessa esse enredo cadtico. Seria a confusdo uma escolha dela? Ela pode ter algum controle
nisso? O cansago e exaustdo (Han, 2017 a) vai acompanhando essa “comédia” em varios
momentos, especialmente proximo ao fim. Dificil saber se se chega a um fim. Se a obra de arte
contemporanea, como comenta Paz (2022) em sua tese de doutorado, pode nos aproximar,
demasiadamente, da vida bruta, com chances a portarmos um novo olhar sobre ela. A partir,
entdo, de um relativo afastamento, enxergamos que este filme consegue inundar-nos com a

dimensdo do metaverso, atordoando-nos e afastando-nos do interesse em retoma-lo, tamanha a
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superexcitacdo e auséncia de recursos em que nos coloca. Foi desse mal-estar, junto com a
masica de Lenine, que nos propicia doses de bem-estar, e com uma certa critica ao modo de
vida atual, que resolvemos partir a fim de retomarmos o panorama da cultura atual em que, se
por um lado discutimos o aumento crescente de diagnésticos de hiperatividade, por outro,
constatamos que a multitarefa e 0 metaverso ndo poupariam ninguém, colocando a todos nos
os dilemas de Evelyn, que pode querer atravessar as multiplas dimensGes com seu esforco de
atencdo, concentracdo ou se deixar levar por correntezas tdo mutantes quanto mortais, no
sentido de virarmos com ela turbilhdo de imagens, barulhos, ritmos, sem saber onde nada vai
dar. E por acreditar que ndo precisa ser assim tdo niilista, segurando a carta/letra que Lacan
(1955/1998) nos lega, que podemos resistir juntos a esse movimento caotico destruidor, que
encontramos no filme para retomarmos a histéria do que Turcke (2016) diz que nds sé
comecamos a considerar, a diagnosticar a atencao porgue ela ameacava acabar.

Christoph Turcke (2016) nos provocou bastante a reescrever essa historia do deficit de
atencdo, da hiperatividade e do transtorno desafiador opositor, pois, ao primeiro contato com a
capa de seu livro, pensdvamos que se tratava de mais um livro de autoajuda, entre muitos
consagrados ao tema, a fim de auxiliar os acometidos pelo problema, com observacdes,
indicacOes e técnicas que acabam por vulgarizar o transtorno, tornando-o comum, aceitavel e
até desejado por muita gente, a exemplo do consagrado Mentes Inquietas de Ana Beatriz
Barbosa Silva (2014) que admite que pode ser até vantajoso ser TDA(H). Quando nos
deparamos com a capa do livro de Tircke (2016), vimos de imediato em letras garrafais:
“HIPERATIVOS!” lIsso foi o suficiente para nos afastarmos dele, como se fora algo nao
cientifico ou com apelo forte de marketing. Quando estudamos, para a preparacdo de aulas, 0
livro organizado por Angela Baptista e Julieta Jerusalinsky (2017) As intoxicagdes eletronicas,
mais especificamente, o artigo de Flademir Roberto Williges e Edson Luiz André de Sousa, “A
cultura do déficit de atencdo”, em que os autores citam ampla e detalhadamente o trabalho de
Christhoph Turcke, j& mencionado, retomamos o livro na prateleira da livraria e pudemos ler o
subtitulo: Abaixo a cultura do déficit de atengéo!

Entdo, encontramos essa obra revolucionaria no tema, que passaremos a dedicar as
construgdes principais deste capitulo: como esse problema da hiperatividade e do déficit de
atencdo teve toda uma tessitura acompanhando as mudancas dos meios de producéo e de
costumes até sua consagracdo como termo da literatura médica, alcangando as dimensdes
exponenciais que tem até hoje. “E quem quer saber?” Pergunta o poeta Lenine. De fato, a
pergunta sobre como chegamos a ser afetados pelo déficit de atencdo e hiperatividade é uma

pergunta que pouco se faz (Landman, 2019), o que impera é realizar o diagnostico, identificar
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os portadores e aplicar principalmente as drogas, 0s treinamentos, programas (inclusive
computacionais) e aplacar seus sintomas, devolvendo a funcionalidade ao individuo.

A psicanalise — como nos lembra Patrick Landman (2019), com outro livro bastante
provocativo, Todos hiperativos? A inacreditavel epidemia dos transtornos de atencéo — pouco
pode fazer sozinha com relagdo aos individuos diagnosticados com o problema, pois o
tratamento transdisciplinar € amplamente exigido, principalmente considerando a variedade dos
casos, como veremos nas discussdes clinicas ao longo desta tese. Mas é a psicanalise que pode
ler esse funcionamento e convocar o sujeito e os demais envolvidos na familia e na equipe, a
ponto de se apropriarem e se responsabilizarem pelos desencadeadores do processo de
desatencdo e de hipermotricidade, tanto quanto da impulsividade. E a psicanalise que podera
fazer com que esse transtorno, conforme veremos com Lacan (1962-63/2005) e Forget (2010 a,
b; 2011 a, b, ¢) nos Capitulos 4, 5 e 6 deste estudo, possa se organizar enquanto sintoma,
convocando 0 sujeito a cuidar de si, a ter uma chance de moderacdo, passando seu
funcionamento acelerado e agressivo pelo centro do ser do analista, do seu centro gravitacional,
ou seja, pela transferéncia. Com a objetividade dos métodos de treinamentos e medicacGes
construimos também barreiras para o que vem do paciente ou 0 que ele desembesta.

Antes de desenvolvermos as metodologias mais especificamente psicanaliticas,
tentaremos transpor as referidas barreiras que nossa cultura erigiu e as medidas que podemos
ter em relacéo a elas, nos diferentes contextos de convivéncia das criangas, como os familiares
e os escolares, a fim de apontarmos medidas gerais que visam desarmar essa cultura do déficit
de atencdo. Talvez como expressa o narrador ou roteirista do filme quando, em certas pausas,
parece interrogar Evelyn ou o expectador, porque se confundem: tem certeza que precisa disso?
E isso que deseja? E por ai? Mas no so. Parece-nos que a licdo do filme é que precisa entrar
alguém: o psicanalista, o professor, a voz de alguém que, como terceiro entre alguém e seus
objetos, chame a atencdo, contenha e possa dizer: isso ndo precisa ser real e imperativo para
vocé! N&o se engane. Em muitos momentos, foi 0 que tentamos com essas criangas e seus
responsaveis, livra-las das passagens-ao-ato, ndo oferecendo mais sentido, com tradugdes ao
gue faziam, mas detendo-os e chamando-0s a suportar a carga energética sentida pelo alcance

da letra, buscando muitas vezes: escre-vers.

3 Os jogos de palavras serdo constantes na tese, através do recurso ao hifen como escre-ver, marcando a presenca
do ver no que se escreve, tanto quanto o hifen em excit-acao, destacando a acdo no que excita o falasser, acdo que
pode ser nominada ou deixada em seu macico de sentido, 0 que pode ter consequéncias no aumento de novas
excitagdes.
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2.2 UMAHISTORIA DA ATENCAO, DA ATIVIDADE E DO DESEMPENHO NO MUNDO

A atencdo, para Turcke (2016), ¢ uma funcdo tardiamente adquirida na historia da
humanidade e surge no desenvolvimento com os povoamentos da Idade da pedra, apos a vida
de cacgador e coletor do Homo sapiens. Eles aconteciam ao redor de um centro sagrado, com
uma pedra, um totem ou uma montanha sagrada, simbolo de algo que vem marcar nossa espécie.
Precisdvamos desse trabalho arqueologico do autor para retomarmos, anterior a qualquer
consideracdo por déficits, o sacrificio; pois matar € alguma coisa que 0s animais também fazem,
inclusive com seus iguais. Mas matar ritualmente, com sequéncias de atos, é uma
particularidade de nossa espécie. O estudo etimoldgico ndo nos deixa mentir: reizen é verbo
grego para “oferecer vitimas”, “agir, estar em atividade”, tomando o sacrificio como totalidade
ou caracterizador da espécie humana. O verbo latim operari, segundo o autor, significa tanto
“operar”, como “sacrificar (Tiircke, 2016, p. 17). E sacrificio, segundo ele, ¢ algo que se
aprende sem professor ou educador que apelam para boa vontade, mas é algo de que se participa
na prépria incorporacdo a cultura e da cultura.

Turcke (2016) faz questdo de nos introduzir no &mago do sacrificio, quando nos faz
refletir: ndo se abatem moscas ou outros insetos, o que seria de um esforco insignificante, mas
humanos e animais de grande porte, de preferéncia os mais saborosos. Ou seja, estd em jogo
uma necessidade alimentar, mas o autor nos convoca a algo mais: a qualidade e o tipo de
descarga que este ato de matar promove no humano, que deveria ser proporcional ao tipo de
experiéncia de excitacdo que ele vive e suporta (veremos mais sobre esse conceito de excitacdo
na obra de Freud, através do trabalho de Assoun (2013) nos capitulos seguintes).

O que o homon sapiens, em seu conjunto, exterioriza no ritual sacrificial é equivalente ao
espanto e ao susto diante do inefavel e dos perigos, ndo da existéncia apenas, mas
principalmente diante da imensiddo do desconhecido. Matar o animal provoca descarga e
reagdes fisicas e emocionais, semelhantes, segundo o autor, leitor de Freud (1920/2018) no
Além do principio de prazer, aos pacientes neuréticos de guerra ou traumatizados, que nao
recalcam a experiéncia de pavor, pois ha algo além que ndo pode ser recalcado, poderoso demais
para se deixar recalcar. Esses casos sO se resolveriam, segundo Freud (1920/2018) e Turcke
(2106) que o acompanha, através de uma compulsdo a repeticdo das lembrancas e das agoes
traumaticas. Para Freud (1920/2018), isso deixa de ser casual e passa a figurar um outro
principio do aparelho psiquico ndo s6 para os neuréticos de guerra ou traumatizados, mas para

todos 0s neurdticos, e poderiamos dizer que € um traumatismo universal pela linguagem, um
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troumatisme* nas palavras de Lacan (1973-74/ 2010; 2016) e de Lebrun (2008) e Laurent (2016)
gue 0 seguem, uma vez que somos traumatizados pelo encontro com a linguagem, daqueles que
nos antecederam e a construiram conosco, sempre marcados pelas faltas, pois nenhuma
linguagem diz tudo de algo e sempre é marcada a distancia entre o significante e a coisa.
Agimos nisso, diz-nos Lebrun (2008) como quando respiramos, automaticamente o oxigénio
simplesmente entra e ocupa seu lugar nos pulmoes, ndo paracemos nos esforcar para isso, ao
menos ordinariamente e é assim com a linguagem. Mas se algo incide sobre seus pulmdes, o
sujeito sente que precisa participar mais ativamente, “puxando o ar”’. Bem assim, ¢ com esse
aspecto de seu furotraumatismo, no centro do falasser:

O sujeito ndo para de tentar ndo se ausentar, de querer (se) ver, de querer
captar de novo, 0 momento de seu desaparecimento. E o que esta em jogo no
roteiro de gozo, a fantasia, mistura de significantes que contaram, de imagens
oniricas e experiéncias de gozo do corpo. O sujeito tenta assim, aproximar-se
do gozo, cristalizando-o num objeto ou num roteiro mais ou menos
ritualizado. Mas essa tentativa é incessantemente marcada pelo equivoco, pois
0 corpo ndo dispde, efetivamente de um local estavel para acolher o gozo.
(Laurent, 2016, p.19)

Retomando o fio do pensamento de Turcke (2016), o pavor experimentado pelos

antepassados era vivido por eles e transmitido aos novos habitantes gerados no seio das tribos
através da participacéo no ritual do sacrificio de matar o animal, como um gozo que, s6 muito
depois, ganhou a funcdo de oferenda aos deuses com a finalidade de manté-los satisfeitos ou
aplacar sua faria. A primeira funcdo que o sacrificio teve foi a de habilitar, tanto quanto a
compulsdo a repeticdo tem para os neuroticos (Freud, 1920/2018), a funcdo de instalar vias
nervosas capacitadas, nas quais pudesse ser canalizada e tornada vidvel uma descarga de
excitacdo insuportavel, quase metafisica, que 0s humanos precisariam transmitir de uma

geracdo a outra.

A impulsdo a repeticdo traumatica é um fendmeno de legitima defesa: o
desesperado artificio de um sistema nervoso altamente sensivel. [...] No
momento em que Seus mais remotos vestigios se tornaram palpaveis, ele ja se
nos apresenta como técnica cultural desenvolvida: desdobrada em ritual
sacrificial. O fato de que “deuses” estivessem a “exigir” sua consumagao ¢ ja
uma relativamente tardia racionalizagdo posterior. [...] Nao pode ter sido, no
inicio muito mais do que um ato reflexo, sem qualquer ideia de poderes

4 Em Laurent (2016), encontramos na nota de rodapé 4: “De acordo com o neologismo troumatisme, forjado por
Lacan em ‘Le séminaire, Livre XXI: Les non-dupes errent’ (1973-4, aula do dia 19 de fevereiro de 1974). Ndo T.
No neologismo lacaniano troumatisme, temos, numa Unica palavra, os termos trou (furo) e traumatisme
(traumatismo), assim como em traumatisé, acima ha trou (furo) e traumatisme (traumatismo). Procurando
transportad-lo para o portugués, mas sem conseguir a elegancia sonora do original francés, teriamos
“furotraumatismo”, para trumatisme, e “furotraumatizado”, para troumatisé¢” (Tradugdo e nota de Sérgio Laia, p.
19). Seria 0 encontro com o furo traumético de outro humano, de outro falasser que insiste na constituicao de cada
um, com a repeticdo de rupturas e de traumas reais, apenas mantendo aceso esse buraco da estrutura mesma, no
centro das cadeias significantes e das imagens dos roteiros fantasmaticos.
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superiores, apenas uma manifestacdo coletiva de experiéncias traumaticas
vividas conjuntamente. Manifestar alivia. (Turcke, 2016, p. 19).

No inicio, abatiam-se membros da propria tribo, diz Tircke (2016), aquilo que seria 0
mais horrivel hoje, mas, depois, passaram a escolher os animais de grande porte, 0 que, além
de enfatizar o coletivo em torno de algo de fora, possibilitou um outro distanciamento,
inaugurando pela primeira vez um espaco, que por isso foi chamado de metafisico por Tlrcke
(2016), para além do que era fisico e que estava em jogo: o espaco mental. E uma outra
interpretacdo da condicdo de compulsdo a repeticdo: o recurso a uma finalidade, um para qué,
garantindo sentido e prometendo apoio, protecdo e salvagdo. Isso inaugura o espago da
imaginagdo. E é um produto da triangulacdo entre a comunidade que faz a oferenda, a vitima
oferecida em sacrificio e os destinatarios — primeiro a descarga, 0 escoamento no corpo; em
seguida, o outro e cada um dos que formam o coletivo; e, finalmente, as forcas superiores ou
Deus.

Podemos subestimar a energia gasta em crises de panico ou revivescéncias de traumas
por parte dos individuos traumatizados, brincadeiras que repetem cenas de violéncia, por parte
da crianca, mas Freud (1920/2018) mostra e Turcke (2016) faz a arqueologia de que isso nada
tem de “absurdo” ou de “destruidor de almas” (Tircke, 2016, p. 23). Isso se desenvolveu,
conforme Tiircke, justamente “gracas a energia constitutiva de seu efeito abalador” (p.23). E
essa descarga da compulsdo a repeticdo, essa fuga ao pavoroso, € uma fuga de si mesma que,
no intimo e na projecao nos rituais, ela quer, segundo Turcke (2016) uma coisa: parar e por isso

repete o terrivel.

Todos os rituais, costumes, gramaticas, leis, instituicGes a que conduziu a
cultura humana sdo sedimentos da compulsdo a repeticdo traumatica. Pois
seus sedimentos sdo o resultado tanto da sua acdo como de Seu repouso
tendencial. Nos sedimentos ela se espraiou; neles encontrou repouso. (Tlrcke,
2016, p. 24)

Esses sedimentos vao ser erigidos a condi¢do de material formador da cultura, como
veremos que Lacan defende, entre outros lugares, em Lituraterre (1970-71/2019) e em sua
“Conferéncia em Genebra sobre o sintoma” (1975/1998), quando fala em chuvas de
significantes e sulcagem da terra e em lalingua como aluvido da linguagem. O que importa
marcar nesta primeira consideracdo historica feita por Tlrcke (2016), antes de entrar na
industrializagdo muito depois, no século XVIII, e na revolucgdo cibernética dos dias atuais, é

que a cultura so se torna duradoura quando foi lograda uma consideravel demolicéo da repeticdo
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compulsiva que ndo deve nos fazer esquecer os sacrificios ingentes que custou a vida de
sagradas vitimas humanas, mais os inumeraveis ‘“estragcalhamentos nervosos”, sacrificios
neuronais, que, através de muito tempo e de esforco cada vez mais coletivo, a compulsdo a
repeticdo traumatica teve de fazer e elaborar para, gradativamente, atingir o equilibrio que se
pode testemunhar nos ritos, costumes e usos que compdem a base estrutural da comunidade
humana. Isso ndo pode ser esquecido e merece todo cuidado em nossa tese: “Toda cultura
precisa de rituais de elevacdo, habitos familiares, evolugdes rotineiras. Eles formam a base de
qualquer desenvolvimento cultural” (Tiircke, 2016, p. 25). Mas ndo como repeti¢ao automatica,
ja que, para ganhar o melhor sentido de protecdo e de propulsdo da cultura, os rituais precisam,
em uma parte ao menos, ter sua significacao partilhada e reafirmada pelo esforco e colaboracao
conjuntos na cultura. E € isso 0 que propriamente nos parece estar sendo colocado em risco de
enfraquecer na cultura atual, conforme a leitura detalhada de Tircke (2016), mas também no
trabalho de tese de Luciene de Melo Paz (2022). Veremos, com esses autores, como retomar a
forca dos rituais (Turcke, 2016) e da narrativa (Paz, 2022) contra o choque de imagens a que
somos submetidos e bombardeados, rituais que precisam ser resgatados ou reinventados.

Turcke (2016) confere uma atencdo especial a mudanca que o modo de producdo
industrial foi oferecendo cada vez mais ao panorama e funcionamento do modelo antigo.
Inclusive, ele aponta antes que muitas sociedades, desde a Grécia antiga, mas passando também
pelos paises colonizados, admitiam a escraviddo como alternativa ritualistica pacificadora e de
armisticio as disputas bélicas. “O efeito tranquilizador a emanar da praxis de repeticdo da
escravidao institucionalizada ndo faz sendo consolidar, a um s6 tempo, tal instituicdo e sua
violéncia opressora” (Tiircke, 2016, p. 26).

As ferramentas existem desde a época da pedra lascada, como vimos acima, mas
"ferramentas ‘semoventes’, que repetidamente e como que por si mesmas se movimentam de
modo idéntico, s6 passam a existir com os tempos modernos” (Tiircke, 2016, p.26). Para esse
autor, a descoberta do autdmato traz uma alteracao significativa no lago social. Os autdmatos
sdo imaginados, desde o passado mais longinquo, como instrumentos que ndo precisam da forca
humana ou de animais para realizarem seus movimentos, como, alias, deixa ver a raiz grega
auréuarov que nos informa o “que age por vontade propria” (Wikipédia, 2022). Na Idade Média,
houve representacdo de robds e bonecos em forma de gente, que pareciam ser animados de
modo independente, mas eram, na verdade, manipulados por baixo ou de dentro, por figuras
humanas. Os primeiros autdbmatos precisaram esperar a utilizacdo das fontes de energia — a
vapor, a invencéo da eletricidade — para funcionar efetivamente de forma programada pelos

humanos, mas independentes da forca deles no momento de realizacdo de atividades e
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producao.

Com a revolugdo industrial, os movimentos, antes suportados pelos escravizados e
operarios — artesaos, passam a acontecer de modo eficiente, assumindo movimentos humanos
e ampliando-0s ou mesmo extrapolando-os em quantidade, qualidade e escopo. Isso trouxe um
aparente alivio para os operarios, obrigados a passar 12 ou 14 horas realizando trabalhos, mas,
por outro lado, foi dando margem a substituicdo de boa parte do trabalho humano pelas
maquinas e automatos que realizavam infinitamente “melhor” esses trabalhos, gerando
produtos em massa. Durante o estudo dirigido do Seminario Ou Pior de Lacan (1971-72/2012),
discutimos com a professora Edilene Queiroz (2022) como o saber do escravizado antigo era o
seu grande trunfo diante do senhor, pois o saber-fazer estava do lado desse artesdo-escravizado
gue confeccionava as pecas. Com a expropriacao capitalista do saber do escravizado para a
maquina, em que cada operario fica responsavel por algum setor, botdo ou atividade da fabrica,
os individuos passaram a ser descartaveis no processo de producdo, a medida que passaram a
funcionar como apéndice ou parte da engrenagem produtiva, sendo substituiveis com relativa
facilidade. Dai decorre a expressdao de Karl Marx sobre o operario como “apéndice de
maquinaria” (Williges, & Souza, 2017). Nisso, pudemos perceber o alcance que o discurso do
mestre tinha na vida antiga e como o discurso capitalista proporciona uma virada em que a
maquina, o dispositivo passa a ter prevaléncia sobre a decisdo e a capacidade do sujeito antes
submetido a um discurso (mestre) e agora submetido ao objeto de consumo que retorna com
valor de mercado, da competicdo sobre a producéo.

Essa condicao do operario € desenvolvida por Turcke (2016) quando observa que, além
das programacdes maquinais assumirem a repeticdo dos atos humanos — vistos na Antiguidade
como estando especialmente ligados ao sacrificio — com controle e previsibilidade maiores, tais
repeticdes maquinicas acabam tendo efeito retroativo sobre os humanos, exigindo deles
ajustarem-se a essas operacOes para desenvolverem sensibilidade, capacidade e ritmo de
resposta equivalentes a esse regime maquinal. Turcke (2016) traz a ideia de que a identificacdo
é feita com uma instancia superior que tem ou sabe algo que falta aquele que se identifica, para
nos fazer dimensionar como podemos, enquanto seres humanos, nos sentir com a percepcao
didria de que as maquinas dettm um poder de realizacdo e, hoje até, de programacdo e de
previsdo que ndo somos capazes de dispor e realizar. Isso tem efeitos que se acumulam de modo
inconsciente sobre nossas fung¢des, como a funcéo da atencdo num mecanismo de alienagédo ao
trabalho.

A invencdo da luz elétrica, com sua posterior disseminacdo, substituiu, em muitos

ambientes, a forga de alguém e a luz solar, como fonte de iluminagdo disponivel a qualquer
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momento, e nos trouxe avanco, conforto e prote¢do certamente, a0 mesmo tempo em que nos
possibilitou uma consequéncia impensavel antes, pelo menos ndo com a mesma facilidade, que
é a de conseguirmos transpor muitas atividades para continuarem a serem feitas durante a noite.
A fronteira entre hora de atividade e hora de descanso foi, cada vez mais, abolida, com a geragédo
das novas possibilidades de realizacdo noite adentro, desafiando os limites da suportabilidade
fisica e impondo-nos cansaco, alteragdes e desgastes fisioldgicos e fisicos desconhecidos antes
da era industrial, cujas consequéncias nos vém sob o0 modo de doencgas, como se tivessem causa
natural.

Ao passo que a tecnologia pode nos oferecer maior conforto, como nos diz Freud em O
mal-estar na cultura (1930/2020), ela nos cobra um preco em eficécia e disponibilidade, nem
sempre mensuravel, como ressalta Dunker (2017), comparando os efeitos da intoxicacdo
eletronica de hoje a algo semelhante aos efeitos do Raios X antes desconhecidos também, mas
que fizeram, inclusive, seus inventores falecerem em decorréncia dos problemas advindos de
suas exposi¢des, bem como trazer problemas de saude a uma série de dentistas e outros
profissionais que o utilizavam em suas praticas, quando antes sé pareciam apresentar
beneficios.

O impacto das novas tecnologias eletronicas no que elas provocam de excitacdo em nosso
sistema sensorial, exigindo respostas motoras rapidas, instantaneas, desgastando as barreiras
protetivas e, a0 mesmo tempo, prometendo-Ihes satisfacdo imediata e suplementacao e protecao
das capacidades ameacadas, diz de como encontramos nosso tema mais uma vez. A compulsédo
a repeticdo do aparelho psiquico proposto por Freud (1920/2018) continua como condicdo
humana de protecdo do sistema contra as excitagdes vindas de fora, s6 que estas agora ndo
levam muito tempo para nos encontrar, ndo atravessam rituais coletivos, uma vez que cada
um(a) de nos carrega sua tela portatil consigo, ao acordar até a hora de (ndo podemos mais dizer
dormir) nos desligarmos ou afasta-las de n6s. O que leva psicologos e médicos a proporem
rotinas aos seus pacientes, ao que preferimos o resgate do termo de alguns médicos antigos,
“rituais™®, para dormir, acordar e seguir as atividades da vida, como modo de prote¢do ao
funcionamento corporal e mental contra os impactos de tantos “gatilhos” para agdes e reagdes

do aparelho psiquico.

5> Conversa pessoal com o médico psiquiatra Marcos Creder Ledo (2022) que ja tem mais de 30 anos de profissdo
e docéncia, tendo realizado uma dissertacdo de mestrado em nosso PPGPSI da UNICAP, sob orientagéo de Profa.
Dra. Edilene Queiroz (Ledo, Marcos Creder de Souza. A dor como metafora da unidade: o dialogo analitico entre
0 corpo e a Psique. Mestrado em Psicologia Clinica. UNICAP, Recife, 2002. Disponivel em:
http://tede2.unicap.br:8080/bitstream/tede/166/1/Marcos%20Creder.PDF. Acesso em: 12 ago.2023).
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Alids, a importancia dos rituais estd prevista na obra de Freud em, pelo menos, dois
momentos. Em “Atos obsessivos e praticas religiosas”, Freud (1907/1969) afirma o significado
simbolico dos rituais. Em seguida, no mesmo texto, ele ressalta o carater de renuncia que 0s
rituais possuem e, simultaneamente de protecédo contra os impulsos pecaminosos ou de desejos
recalcados e incestuosos, tanto quanto de formacao a partir desses Gltimos, o que vai oferecer
todo carater complexo dos rituais na vida de um individuo, o que reafirma em seu “Preféacio a
Ritual: Estudos psicanaliticos de Reik” (Freud, 1919/1969). Essa funcdo que o ritual cumpre
pode nos fazer pensar na ligacdo da energia psiquica que as sociedades fizeram para se organizar
e se manter, tanto quanto as que um sujeito precisa realizar desde a infancia no processo de
maturacdo a fim de efetuar as aquisi¢cbes importantes da vida em sociedade, incluindo ai as
funcBes da atencdo e do respeito, que nos lembra Turcke (2016) serem sinbnimas, o controle
dos automatismos motores, rumo as acles e praticas coletivas, 0 que ndo deixa de representar
a renuncia que Freud (1907/1969) aponta. Sao processos que sempre exigiram empenho da
sociedade e do sujeito. Um ritual como o de se apresentar & mesa, por exemplo, para partilhar
uma refeicdo coletiva, em familia. Seria um momento de prestar atencdo ao outro, ao que
circula, ao que cada um (a) precisa, ao que se ingere, a como se mastiga, a como se finaliza.

O desafio atual no Brasil, diante das enormes desigualdades que o pais precisa enfrentar,
se da no sentido de oferecer a infancia pobre, aqui representada pela clientela do CAPSi:
condicBes de moradia, higiene, alimentacdo e acesso a educacao e salde basicas. Seria como
oferecer as diferentes infancias brasileiras, plurais, condi¢cGes para terem, a sua disposicéo,
adultos cuidadores para as incluirem nos rituais importantes psiquica e civilmente.

Trata-se de valorizar e retomar rituais na vida do individuo contemporaneo, também de
acordo com a proposta dos estudos rituais de Christoph Turcke (2016): de conferir significado
as partes da vida — das mais simples (comer, ouvir o outro, dormir) até as mais complexas
(estudar, participar de uma atividade esportiva) —, ligando-as, dentro de uma apreensdo do
significado coletivo das coisas, a forma a mais proxima possivel do que seria o espirito de
alguma tradicdo. No contexto atual, trata-se de vestir a vida nua e crua, em fungdo do excesso
de exposicdo da intimidade nas telas, o que virou uma forma de sobrevivéncia também na
pandemia e em fungdo do excesso de estimulacao virtual, ou seja, conseguir barrar, mas também
retomar no novo contexto, o que € um desafio social, com regularidade e pacificacdo, o
significado dos impulsos pulsionais do sujeito, que estdo excessivamente excitados. Em outras
palavras, podemos dizer as criangas que é hora de elas desligarem seus celulares, convidando-
as a fazé-lo, conversando, dando sentido, para reduzirem seu ritmo, diminuirem as luzes do

quarto, prepararem suas camas e pegarem algo leve para ler ao deitar. Estas ndo precisam ser
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instrugbes de um terapeuta cognitivo-comportamental apenas, como nos lembrou Lebrun
(2013) no CEF. Podemos retomar o que seriam as rotinas, convidando-as a falarem e refletirem
sobre o significado dessas a¢des, tanto quanto do que escapa ao esperado e que faz parte.

Luciene Paz (2022), em sua tese de doutorado, demonstra que as imagens tém uma
ascensdo no mundo contemporaneo, existindo, em poucos casos, um distanciamento dos
sujeitos, como a experiéncia quase ritualistica de ir contemplar uma imagem de arte num museu
ou dispor de um tempo em casa para isso como acontecia antes. Hoje, ver museus ocorre no
intervalo de tempo de producédo de algumas pessoas e no espaco virtual imediato pds trabalho.
As imagens, hoje em dia, provocam rea¢6es em nosso organismo, disparam emocoes, respostas,
e podem se tornar gatilhos para muitas de nossas angustias, pois elas ndo dispdem, como antes,
de um tempo de elaboracdo entre o estimulo e a resposta, abreviando o tempo de pensar,
imaginar, e sobrecarregando a memoria. Esta Gltima é uma funcdo que precisa de espessura no
contato do sujeito com a experiéncia, a fim de estabelecé-la numa ligac&o laboriosa das ideias
com os afetos, contando com o recalque, para afastamento de algumas dessas ideia da
consciéncia, como propde Freud (1915/2014), confirmando que nem tudo pode ser armazenado
na consciéncia. Entdo, o que podemos dizer da experiéncia cotidiana mais atual?

Se, na raiz da palavra atividade, esta o sentido de “sacrificio”, como vimos acima com
Tiircke (2016), na palavra “atengdo”, temos o sentido de “respeito”, do latim respectare, com
o sentido preciso de um “olhar para tras”. Trata-se de um movimento do sujeito de considerar
as experiéncias vividas na conducdo de sua a¢do e interacdo no mundo (Han, 2017 b). Uma
sociedade como a nossa valoriza muito mais o spectare do que o respectare, ou seja, valoriza
muito mais o olhar avido, mas antes dele ha uma superexposicao de imagens, sem distancia ou
respeito com relagdo aos espectadores e com uma tradicdo anterior. Diz Han: “A distancia
distingue o respectare do spectare. Uma sociedade sem respeito sem o pathos da distancia, leva
a sociedade do escandalo” (2018, p.11). Parece que os dificeis sacrificios de animais selvagens
de antes, que precisavam perturbar o ser humano para dar conta do que ele desconhecia, foi se
transformando nessa violenta avidez com que se bisbilhota e se compartilha escandalos da vida
de celebridades ou pessoas conhecidas e que o ritual de sacrificio de alguém importante para a
tribo ou de um animal selvagem pode ter sido substituido pela crueldade dos cancelamentos a
pessoas e instituicbes, sem muito critério coletivo como havia nos rituais, mas, como diz Le
Bon (2019) em seu Psicologia das multiddes, que retomou Freud (1921/2020) em “Psicologia
das massas e analise do eu”, por contagio emocional.

A historia da atengdo mostra que ela foi uma aquisicao tardia do aparelho psiquico, como

vimos com Tiircke (2016), numa passagem laboriosa até sua conquista eminentemente coletiva.
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O sacrificio era, inicialmente, de algum componente, mas 0s demais precisavam estar presentes
como participantes do ato, seja como espectadores, seja como realizadores, mas todos
certamente testemunhas dos efeitos de aplainamento das excitagdes nos corpos presentes. A
condicdo de expropriacdo da forca de trabalho do operario pelo industrial € uma expropriacdo
também dessa possibilidade coletiva de oferecimento das vitimas ou frutos do trabalho — seres
humanos e animais — ao sacrificio comum e ao oferecimento aos deuses, posteriormente, que
seria 0 terceiro exterior ao grupo. Recentemente, estivemos sujeitos a novos desenhos, o que
inclui, na industrializacdo, a sindicalizacdo e 0s movimentos de greve dos operarios, que
significam a parada da utilizacdo de sua forga de trabalho na geracéo de produto, ou seja, um
certo sacrificio na producéo, segundo Tircke (2016), mas que visa chamar atencdo para esses
empregados que entregam sua forca produtiva e carecem de melhores condicdes de trabalho e
na apropriacao do que fazem.

Turcke (2016) usa o termo greve para se referir também as criangas com déficit de
aten¢do, que podem estar “em greve”, ou seja, reclamando, na verdade, das condigdes de vida
para realizarem sua contribuicdo, sem a explicitacdo dos adultos, uma vez que sdo criancas
apenas iniciadas no falar ou infans®. A cultura do déficit de atenco estaria nesse numero
crescente de criangas que apresentam dificuldades com o emprego de sua capacidade de atengéo
(eixo um do diagndstico), de adiamento da acdo motora (hiperatividade € o eixo Il — pode ser
motora ou aceleracdo do pensamento), para satisfacdo diante das excitacbes que geram a
impulsividade (eixo I11 do diagndstico) (OMS, 2011); frequentemente, concluindo e adiantando
coisas antes mesmo do interlocutor concluir sua fala, por exemplo. Veremos a historia do
diagndstico a seguir. Turcke (2016) ainda pergunta se essas criangas sdo as vitimas que a
sociedade humana abate em sacrificio. E uma provocagio que pode nos fazer, em seguida,
pensar nas criancas escolhidas para esta tese, a fim de questionarmos o tratamento que lhes
devemos oferecer literalmente, ou seja, indo até suas raizes no social. Oferecendo talvez, como
0 titulo deste capitulo, alma ao corpo e corpo a alma, ambos roubados cada vez mais pela
maquina e pela inteligéncia artificial.

Em todo caso, se falamos greve, podemos continuar a perguntar e a constatar as condi¢oes
de vida atuais que as levam a pararem, a ndo se motivarem e a protestarem com seu corpo em
ir adiante, aquelas que ndo forem vencidas pela apatia. Para Turcke (2016), ndo esta em questéo
que algumas criancas sofram de uma dificuldade maior de franca agitacdo e uma dificuldade

¢ Aquele ou aquela que ndo fala. In: https://ensinodepsicologia.com.br/glossario/infancia/
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constante em se concentrarem em quase nada, incluindo mesmo o que mais lhes interessa. O
que assusta o fildsofo e a nds é encontrar, no mundo atual, o fato de que a grande maioria das
pessoas reclama de uma dificuldade de atencéo e de realizacdo das tarefas mais banais, além de
uma proporcao de diagnostico de uma para seis nas salas de aula da Alemanha, pais do filosofo.
No maior estudo de revisdo em psicanalise no Brasil sobre o assunto, realizado pela Revista
Tempo Psicanalitico, foi registrado que entre 8% a 12 % das criangas no mundo apresentam
TDAH (Tonetto, Barbieri, Andrade, & Squires, 2021)

Greve contudo, talvez ndo seja mais o termo adequado para nos referirmos a esses
sujeitos, numa época de capitalismo neoliberal em que a énfase ndo é mais colocada no
funcionario, mas no “empreendedor de si mesmo” e na “especulacdo econdmica” (Safatle,
2021), junto com o apressamento dos processos e volatilizagcdo das motivacGes (Bauman, 2008)
que fazem, segundo este autor, superarmos 0 modelo freudiano de adiamento das satisfacGes
imediatas, rumo a insatisfacdo generalizada, pois cada modelo novo, desde automovel,
passando pela moda e chegando aos smartphones e computadores, tornam-se obsoletos e
ultrapassados assim que adquiridos, numa incitacdo ao consumo e busca pelo up-to —date e
pelas atualizacGes de sistemas como a unica coisa que ha de permanente. Isso nao faz mais
historia, pois € um mecanismo em que tudo que é feito é para se esquecer mesmo. Os negdcios
também, pois, para gerarem lucros, precisam desaparecer do mercado, decretarem faléncia, para
ressurgirem, com nomes diferentes em pouco tempo, disfarcando o potencial destruidor da
prépria mao de obra. Veremos que € um ambiente que prima pela liquidez (Bauman, 2021), o
que vai privilegiar, no campo da apreciacdo dos fenbmenos psiquicos, 0s momentos liquidos
do sintoma, ao invés do seu momento sélido, conforme veremos adiante com Queiroz (2008).
Ou a ndo formacdo de sintomas, mas o resgate das neuroses atuais freudianas, cujo impacto €
direto sob o corpo (Dunker, 2017) ou a vivéncia de transtornos (Forget, 2011 a)

Cabe manter a esperanca real de que, atravées da sensibilidade de experiéncias no campo
da arte, da psicandlise e da filosofia e principalmente do proprio cotidiano, como prova e nos
faz provar (como experiéncia dos sentidos) Paz (2022) com seu trabalho, possamos acessar, em
meio ao turbilhdo de imagens, mensagens e barulhos desse dia a dia, os “vaga-lumes” de
Pasolini ou ver através dos olhos dos pacientes do Instituto dos Cegos de Campina-Grande e da
populacédo invadida pela cegueira branca do Ensaio sobre a cegueira, de José Saramago (2020),

para buscar nelas:

Os ndo-sentidos, sintomas que contém poténcias recalcadas, soterradas,
esquecidas porque incompreendidas, mas que estdo a espera de uma audicéo,
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de um olhar para aparecerem e cumprir seu destino [...] de microrrevolugéo
(Paz, 2022, p.36).

2.3 HISTORIA DA SAUDE MENTAL INFANTOJUVENIL ATE O APARECIMENTO DO
TDAH E SEU TRATAMENTO

2.3.1 Histdria da Infancia, Infancia da Psiquiatria

Quando percorremos algumas linhas de A Histdria da Familia e da Infancia, de Philippe
Arigs (1986), ndo reconhecemos a personagem “crianga” desde cedo na historia. Nao que nao
se Ihe reconhecessem as limitacdes de alguém recém-chegado ao convivio dos humanos, apenas
que a infancia ndo era expressao de uma idade privilegiada da vida, para onde as maiores
apostas eram lancadas, uma vez que morrer era algo um tanto banal desde antes de nascer. E a
crianca participava, com seu fazer, das atividades domesticas e mesmo civis. Sem podermos
aprofundar com muitos detalhes, podemos destacar da leitura do material documentado e
comentado por Aries (1986) e alguns outros, como Schden-Ferreira, Aznar-Farias & Silvares
(2010), que a preocupacdo com a qualidade da acdo do que fazem as criangas, acompanha a
prépria histéria da evolucdo dos modos de producdo, das tecnologias e, portanto, das novas
exigéncias para com a atencéo, a acdo e o desempenho.

Acabamos de ver como a exigéncia com o desempenho na execucdo de tarefas e com a
memoria tem uma elevacdo nas expectativas a medida que temos a revolucdo industrial e a
possibilidade de contar com a eletricidade e a luz elétrica. Antes disso, a prépria historia da
escrita, que vem antes da leitura, como marcagdo, como ciframento das quantidades de objetos
e de “mensagens” existentes e que podemos considerar nas trocas, possibilitou uma revolugado
na capacidade de comunicacéo, de colaboracédo e no desenvolvimento das culturas. Pela historia
do povo sumeério, o primeiro a ser localizado como possuindo uma cultura de escrita, milhares
de anos antes de Cristo, o imperador Emmerkar, em busca de ouro, prata, outros metais e
riquezas, precisava enviar uma mensagem a outro povo, a fim de construir um templo de prata
em homenagem a deusa Inanaa. O imperador, reza a lenda, tentou efetuar essa comunicagao
através de um mensageiro que falasse com o representante do outro povo. No meio do caminho,
0 mensageiro esquecia, sua boca tremia ao formular as palavras devidas, e a acdo nédo se
concretizava. E por isso que o imperador procurou escrever, marcar numa tabua de argila,

curiosamente feita em forma de boca, para que a boca do mensageiro conseguisse se limitar a
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ler, transmitir o texto escrito ao outro representante. A partir desse mito, segundo a estudiosa
dos sistemas de comunicacdo Isabelle Kock-Fontanille (2014), comegam as relagdes
importantes e equivocas, mas ndo biunivocas, entre fala e escrita. A escrita ultrapassa fronteiras,

ndo se apaga nem se esvai, comparada a fala, ela registra, cifra.

A escrita significa uma critica a palavra falada. VVé-se que o artefato primeiro
da escrita cuneiforme significa a exteriorizagdo de um 6rgdo do corpo
humano, associado ao sistema grafico em gestacdo. A boca, que diz os nomes
de nimeros e de palavras que iamos escrever. Compreende-se por que a
escritura € inventada ao mesmo tempo que seu suporte. (Kock-Fontanille,
2014, p. 35; traducdo nossa).

Esse registro sobre a escrita é extremamente importante nesse momento de retomada da
historia do (des)empenho humano em dominar a natureza e os demais seres humanos, como
diria Freud (1930/2020), uma vez que precisamos distinguir como a histéria das funcbes
humanas de atencdo, motricidade, memaria e pensar — como veremos com Freud (1895/2003;
1911/2007) — e a da funcéo do escrito (Lacan, 1970-71/2019) se entrelacam, se tecem, aprontam
e recebem os efeitos, na e da historia, do avanco nos modos de producdo, na tecnologia e na
cultura em seu conjunto até nossos dias.

A historia da crianca desatenta e agitada comega com 0 movimento de escolariza¢do, em
gue a crianca deixa de ser educada nos lares com mestre contratado ou, no caso das classes
populares, nos mercados, pracas e ruas. Entre o século XVI e o século XVII, as familias
comegam a se preocupar com a moralidade dos filhos criados “soltos” pela rua ou “presos” em
casa e propdem e mantém os ditos colégios, espaco em que as pessoas de 10 a 25 anos
conviviam e recebiam instrucdes diversas. O aperfeicoamento desse sistema segue 0 caminho
de industrializacdo e urbanizagdo crescentes, de modo que, no inicio do século XI1X, a crianca
vai deixando de ser o adulto em miniatura, como ressalta Aries (1986), e esses colégios passam
a ser organizados numa seriagdo por idade e construcdo das capacidades cada vez mais
especializadas.

Em paralelo a esse movimento, acompanhamos, do lado do cuidado com as populacdes,
uma preocupacdo com a construcdo de hospitais e casas asilares, para acolher aqueles que
seguiriam relegados a uma vida na rua, em funcao de incapacidades, de abandono moral ou por
estarem entregues aos vicios. Vamos testemunhando também uma preocupacao cada vez maior
dos médicos com o abrigamento, o cuidado, mas também a pesquisa e o estudo daqueles
individuos que tinham mais problemas de convivéncia e exclusdo em funcao de caracteristicas

de seu discurso e comportamento destoantes da média das familias e da sociedade. Esse critério
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quase apenas moral na classificacdo dos individuos pode ndo deixar de estar presente hoje em
dia, uma vez que a biopolitica populacional ganha contornos cada vez mais amplos, colocando
todos e cada um(a) de n6s num continuum que aboliu as fronteiras entre normal e patoldgico.
Ou melhor, num mundo em que cada um(a) tem o seu diagndstico, gracas também ao avancgo
da farmacoquimica, que efetua o controle dos sinais e sintomas com eficicia no cotidiano da
convivéncia social.

Nessa institucionalizacdo da loucura como algo que provocava e provoca grandes
discussbes, podemos assinalar que a dificuldade em se concentrar e a agitacdo motora
ganhavam uma importancia, com seus motivos e razdes, que, simultaneamente, também
despertavam o interesse de pesquisa cientifica. A agitacdo é um termo que, conforme o estudo
etimoldgico e histérico realizado pelo casal de pedopsiquiatras franceses Daniel Roy e Marise
Roy (2004/2013) observam que, no grego agein e no latim agere, o radical AG que atravessa
os tempos, possui um sentido de algo “que age, adianta-se por conta propria a frente de alguma
coisa, abre uma via e, a0 mesmo tempo, mobiliza, pde em acdo um rebanho de forgas mais ou
menos conhecida” (p.28), como faz um pastor com seu rebanho.

Seguindo as indicacdes dos autores, reconhecemos ainda, na historia da humanidade, o
pensamento de Aristdteles que, no Livro Il de sua Fisica, a partir do logos organizador ndo s6
da razéo, mas da palavra — numa distin¢do que esperamos possa ser esclarecida pela nogao de
letra em psicanalise, para além do significante que estd na fala —, descreve dois tipos de
movimento: um que € apenas em ato e outro que se distribui em ato e poténcia, o que pode ser
dito ainda como um movimento que é uma “a¢do” — ato disso sobre aquilo; e outro ato que é
paixdo — ato disso sob a acdo de outra coisa. Essa outra coisa é que foi isolada pelos e nos asilos
do século XIX. A agitacdo e os delirios passionais que acompanhavam as a¢des que colocavam
0 corpo do individuo em desordem e que, por sua vez ameacavam colocar o corpo social em
desordem, justificaram Pinel ser tomado como heroico, ao livrar esses desarrazoados, com 0s
movimentos fora de ordem, das correntes que os prendiam em depdsitos sociais e legar-lhes um
pavilhdo especial em seu hospital, fundando uma nova ordem médica: a psiquiatria. Esse ramo
médico deveria cuidar daqueles que tinham por natureza, de nascenca, um mal, aplicando-lhes
0 Unico remédio disponivel a época, segundo ele: a disciplina do tratamento moral; uma
intimidacgdo coercitiva que levasse o louco a reconhecer a falta de fundamento racional dos
sintomas e seus prejuizos em suas vidas e nas dos proximos. A agitacdo torna-se tdo importante
nessa historia que ela é concebida no nivel macro dos individuos, como também das proprias

células do sistema nervoso, que sera cada vez mais explorado:
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A agitacdo se refere a movimentagdo de um corpo, quer seja 0 corpo em sua
unidade ou corpos mais sutis, que seguem o tracado dos nervos, infiltram-se
no cérebro, contaminam o0s pensamentos e 0s misturam. (Roy & Roy,
2004/2013, p. 29).

A agitacdo estd também na origem da psiquiatria infantil, uma vez que com a invencgéo
da infancia, nasce com ela uma preocupacao educativa, com as aquisi¢cdes da marcha, da fala e
da escrita, feitas depois no nivel das células nervosas e suas sinapses, e toda uma serie de
avaliacdes que vao se dando nos mais diferentes espacos. Esta é a razdo pela qual a area da
salde mental infantojuvenil ¢, segundo Couto, Duarte & Delgado (2004), intersetorial mais do
que qualquer outras, pois as criancas desajustadas e loucas ndo estavam num s6 lugar, como
nos asilos (pavilhdes infantis), mas também nas escolas, incluindo as especiais, nos espa¢os da
infancia criminalizada ou detida, bem como nos pordes dos abrigos e casas de familias,
inspecionados ou ndo pela justica.

Essa histéria pode ser percorrida e recontada de diversos pontos de vista, mas podemos
remontar, para nossos fins, a um momento do filme de Francgois Truffaut (1970), L Enfant
Sauvage, em que o médico Itard, por volta de 1800, encontra uma crianca que ele nomeou de
Victor e que se comportava como um pequeno lobo, andando sob quatro patas e uivando, o que
o fez levantar a hipdtese de que Victor pudesse ter-se criado desde cedo na selva, onde foi
encontrado todo sujo, junto a uma matilha de lobos e que n&o teria tido chance de se educar,
embrutecendo, ou seja, cedendo aos impulsos animais e selvagens sobre o lado humano. O
doutor Itard vai ao encontro do grande alienista Philippe Pinel, a fim de Ihe falar sobre Victor
e, durante a conversa, percebemos duas vias serem esbogadas: uma, a de Pinel, para quem o
motivo de Victor ter sido abandonado ja era reflexo de sua inadaptacdo ao seio de sua familia,
0s pais provavelmente ja haviam identificado suas deficiéncias muito cedo e ndo suportaram se
ocupar disso, abandonando-o; a outra via foi a de Itard, que guardou certa reserva em relacéo a
palavra do mestre e buscou, junto com sua funcionaria, dedicar-se a dar uma educacdo para o
jovem garoto a fim de curar-lhe dessa idiotia, em funcdo de uma suposta falta de estimulos
administrados na hora certa ao jovem garoto. A ambicdo de Itard (1801-06/2003) encontrou
obstaculos, mas, para o leitor atento de seu relatorio, encontramos varios momentos de resposta
sensivel de Victor e até de momentos em que demonstrava aquisicdes importantes. Nao sera
nosso objetivo retomar aqui um estudo anterior sobre o “aspecto atencional” de Victor efetuado

por nos desse relatorio (Andrade, 2014) que foi também estudado e comentado por outros
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pesquisadores antes de nos’. Apenas assinalar que a atengdo é um aspecto ao qual a educagio
especial se dedicou desde entdo, quando a agitacdo consegue ceder um pouco, coOmo se
observou em Victor, ap0s certa convivéncia com Itard e a governanta. E que esta atencdo esta
apoiada na associacao de sons a imagens, mas também as letras, nas silabas e palavras, ou seja,
um suporte fonematico e grafico tambeém e utilizado na instrugdo do jovem, o que ndo precisaria
necessariamente estar presente no programa. Retomaremos algo desses sons e letras em nossa
historia clinica com as criancas.

Essa histdria da psiquiatria da crianca é atravessada pelos conceitos tidos como validos
na época, inicio do século XIX, como a frenologia (2023) ciéncia criada por Franz Gall, que
postulava o cérebro como uma musculatura que poderia se desenvolver mais em algumas areas
do que em outras, 0 que se refletia na calota craniana e podia ser mais bem examinada pela
observacdo aguda e apalpacdo pelo médico. Essa pseudociéncia, na verdade, foi logo
desmentida por médicos que investigavam os cérebros pos-morte em autdpsias, a exemplo de
Broca, que descobriu que a &rea danificada no cérebro que produzia linguagem, embora o
sujeito perdesse a compreensdo desta, era o lobo frontal esquerdo. No entanto, segundo Doron
(2022), a frenologia em si mesma, como os documentos histéricos mostram, nao vem trazer
maleficios a condugdo da aposta clinica e da incipiente politica de satude: “longe de ser fatalista,
a frenologia revela um forte otimismo terapéutico e a convicgao de que é possivel intervir sobre
as propensodes inatas, inclusive nas predisposi¢des hereditarias das criangas” (Doron, 2022, p.
2). Ao lado da frenologia, desenvolveu-se entdo a préatica da ortofrenia, que injustamente seria
uma pratica de adequacao intelectual e moral ao padrdo da crianca média, mas que, noutra
leitura, Doron (2022) propde que ela busque mediar as possibilidades da crianga na escola,
ajustando também seu ambiente e seus materiais as capacidades da crianga. 1sso redundou na
especializacdo da educacdo, seja em escola regular ou exclusiva para criancas que estivessem
defasadas. O instituto ortofrénico do doutor Voisin foi a primeira instituicdo criada para
oferecer tratamento, seguido por outros institutos com atendimentos especializados para

criangas, como o de Paul-Boucour que teorizou, por exemplo, a ginastica ortofrénica:

Tem por objetivo — ao focalizar sobre a educacdo muscular — agir sobretudo
na educacdo da atencdo, da memdria, da imaginacdo, da vontade. Enquanto a

7 Remetemos o leitor a: De Lajonquiére, L. (2001). Itard Victor! Ou do que ndo deve ser feito na educacdo das
criangas. In L. Banks-Leite, & I. Galvdo (Orgs.), A educacéo de um selvagem: as experiéncias pedagégicas de
Jean Itard(pp. 105-116). S&o Paulo: Cortez. E mais recentemente: De Lajonquiére, L. (2022). Sobre a irremediével
educacdo. Estudos de Sociologia, Araraquara, S&o Paulo, 27(2), 2022. DOI: https://
doi.org/10.52780/res.v27iesp.2.16717. Acesso em: 10 ago. 2023.
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ginastica comum tende a cair no habito, a ginastica ortofrénica, ao contrario,
evita esse automatismo ao provocar, constantemente, a ativacdo das diferentes
faculdades. (Paul Bouncour, 1911, p. 338, apud Doron, 2022, p.4).

Voisin foi, segundo Doron, precursor do que atualmente se define como uma educagéo
ndo so especializada, mas baseada no sujeito e nas capacidades do ser falante, voltada para cada
um nas particularidades e nao seguindo uma média; com a linguagem de sua época, a ortofrenia
seria:

[...] por todos os meios possiveis, (de) fazer pela fraqueza da inteligéncia,
pelos vicios do coracdo, pelas taras do espirito e pelas deformidades da alma,
0 que outros fazem pelas deformidades do corpo. Ndo se trata mais de
ortopedia, mas de ortofrenia. (Voisin, 1858, p.392, apud Doron, 2022, p. 12).

Paul Bercherie (1983/2001), num estudo documental dos principais autores do século
XIX sobre infancia e adolescéncia, consegue identificar trés momentos ou tendéncias
principais: primeiro, aquele que vem exatamente do debate dos mestres da psiquiatria classica,
posteriores a experiéncia com Victor de Itard, que apostam sobretudo na categoria nosografica
de idiotia. O proprio Pinel, em seu Tratado da Mania, faz uma diferenciacdo que ira influenciar
0 campo da psiquiatria infantil. Primeiro, ele distingue o idiotismo como obliteracdo do
conjunto das faculdades mentais e afetivas do conjunto da atividade mental, podendo levar o
sujeito até um estado de existéncia vegetativa, mas antes com alguns resquicios de aquisices
na parte da linguagem, manifestados por sons inarticulados, e na area da vigilancia e sensorio-
motora, pela sonoléncia ou agitacBes. Essa idiotia poderia ser congénita e irreversivel (vide o
diagnostico de Pinel sobre Victor sem nem sequer vé-lo), observada em dificuldades desde os
primeiros anos, ou poderia ser adquirida através de privagdes de estimulos e cuidados, podendo,
portanto, ser reversivel ou sujeita a recuperacfes, como pensou ltard. Pinel distinguia a idiotia
da deméncia, que seria a aboli¢cdo do pensamento e que s6 se manifestaria na incoeréncia e na
desordem. Nao se trata de dificuldade nas aquisi¢6es e nos acessos a tais ou tais competéncias,
mas a incoeréncia de ideias, motivos. Por fim, Pinel diferenciava as duas categorias anteriores
dos delirios maniacos e paranoicos, em que é patente a organizacdo em torno de ideias
megalomaniacas ou de ruinas.

E principalmente em torno dessa categoria de idiotia que vai haver impulso para a criacio
das instituicGes para criancas e, futuramente, os métodos especializados de tratamentos para
essas capacidades, que ndo poderemos nos deter aqui, a exemplo do método Montessori. Essa
linha de pensamento montessoriano evolui a partir da corrente de educadores que se opdem a

Pinel e Esquirol, quais sejam, Séguine e Delasiauve, que apostavam que o déficit da crianca

55



seria parcial na maior parte do tempo: falta de atencdo ou concentracédo, ao lado da falta de
vontade.

Outro momento ou tendéncia na clinica psiquiatrica da crianca € o que se deu com a
importacdo das categorias nosograficas da clinica do adulto, na qual a crianca, como adulto em
miniatura, poderia ter decalcada sua concepcao de loucura. A nocdo de retardamento e idiotia
ndo desaparece, mas ganha destaque a nocdo proposta por Emil Kraepelin de um curso
deteriorante no qual a funcdo mental geral declina. O demente pode ser considerado, diz
Bercherie (1983/2001, p.131): “um rico que ficou pobre”, ao passo que 0 idiota sempre viveu
na pobreza e no infortlnio. Essa categoria € importada para o campo da crianga com diferentes
nomes, dentre eles, o de deméncia precocissima (Sancte de Sanctis, 1906, apud Bercherie,
1983/2001), para a qual Heller faz a seguinte descricdo clinica para criancas que pareciam

seguir normais até 3-4 anos de idade:

Estado de morosidade e indiferenga, com negativismo, oposicdo, transtornos
afetivos (colera, ansiedade), seguidos de uma desagregacéo da linguagem e de
diversos transtornos motores bastante caracteristicos: agitacao, estereotipias,
maneirismo, catatonia, impulsGes. A autora [Heller] diz ainda que, em
seguida, a crianca, rapidamente em completa idiotia, ndo mais se alimenta de
forma autbnoma, torna-se incontinente, perde o uso da linguagem. (apud
Bercherie, 1983/ 2001, p. 135).

Heller (apud Bercherie, 1983/2001) chama ainda a atencdo de que, ndo obstante essas
caracteristicas, persiste nas criancas dementes uma certa capacidade de “atencdo” e
“focalizacdo”, conservando uma fisionomia inteligente, que diferencia essas criancas dos
verdadeiros retardados ou idiotas.

O grande paradigma que foi legado a psiquiatria pela pratica com criancas s6 foi possivel
a partir de 1930, no encontro do funcionalismo norte-americano com as teses psicanaliticas, o
que deu origem a visdo psicogénica dos muitos disturbios infantis, influenciando tanto o campo
das doencas psicossomaticas propriamente ditas, como os transtornos do comportamento. E
assim que a enurese infantil ganha o simbolismo dos significados nas relagfes das fantasias
masturbatdrias da crianga com os cuidados de sua mae, as proibicGes dela, do pai... e, quanto a
crianga que furta um objeto, podia-se falar ndo imediatamente em perversdo, mas de um
comportamento que expressa algo ou transgride uma lei, podendo a lei inclusive ser arbitréria.

As ideias funcionalistas sdo herdeiras diretas de Charles Darwin e seu evolucionismo.

O organismo é um todo espirito-corpo, e que esse todo esta engajado numa
tarefa permanente e vital de adaptagdo ao meio ambiente. Nesse quadro, o
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psiquismo, € uma funcéo, funcéo Util de mediacéo entre 0 meio ambiente e as
necessidades do organismo; € preciso entdo se dedicar ndo ao estudo de
elementos separados do conjunto e que perdem assim seu sentido
(representac0es, afetos, atos voluntérios, percepcdes, etc.), mas determinar a
funcéo de tal ou qual atividade psicoldgica. (Bercherie, 1983/2001, p. 138).

Retomaremos de modo proprio essa nogao de “funcao” em Berges (1999/2008). A fungao
da inteligéncia, por exemplo, embasa até hoje as ciéncias em muitas de suas conceituacgdes.
Recentemente, para retomar a questdo do deficit de atencdo e hiperatividade no contexto do que
foi nomeado Inteligéncia Artificial, encontramos uma proposicdo fundamental do

neurocientista brasileiro radicado nos EUA, Miguel Nicholelis:

A inteligéncia é algo restrito aos organismos porque ela é uma propriedade
emergente da interacdo de seres vivos com o seu ambiente e promovem uma
autopreservacdo. A inteligéncia resulta no processo de sele¢do natural, é a
forma pela qual os organismos conseguem sobreviver as vicissitudes de um
ambiente em continua modificacdo. O termo inteligéncia artificial é
inapropriado porque os sistemas computacionais ndo preenchem a definicéo
classica de inteligéncia, nenhuma delas. E ela ndo ¢é artificial porque ela é
criada por seres humanos, ela ndo vem do nada, ndo cai do céu. A inteligéncia
gue existe nessa area é a inteligéncia dos programadores e das pessoas que
geram esses sistemas. (Nicolelis, 2023)2.

A partir de uma nocdo de inteligéncia equivalente a exposta acima, psiquiatras
americanos, dentre eles, o psicanalista Meyer, propds construir a nosografia infantil baseada na
ideia de que a doenca tem uma funcdo para aquele organismo vivo em questdo, como que
promovendo, a seu modo, um servi¢co de sobrevivéncia e autopreservagdo, que precisa ser
considerada antes da administracdo do remédio e da técnica. Ao lado dessas, estaria colocada a
leitura clinica e a interpretacéo, que d&o sentido ao que esta disfuncional. E Meyer também que
propds a criagdo do primeiro instituto de psiquiatria infantil, encarregando o psiquiatra infantil
Leo Kanner de abrir e chefiar o servico dentro do John Hopkin’s Hospital nos EUA. Meyer
também prefacia o livro de Kanner sobre psiquiatria infantil. Mas Kanner, foi obrigado, pela
sua prética, a tomar perspectiva um pouco diferente, recolocando o acento no lado organico das
patologias, com a consideragdo pelos “fatores constitucionais e o impacto dos transtornos da
personalidade” que “emanam das doengas fisicas” (apud Bercherie, 1983/2001, p. 138)

Apos acompanhar 11 criangas selecionadas em observacao longitudinal e detalhada para

estudo, Kanner péde concluir com o que Bercherie (1983/2001) vai chamar de paradigma

& Disponivel em: https://revistaforum.com.br/ciencia-e-tecnologia/2023/7/12/video-miguel-nicolelis-diz-que-
inteligncia-artificial-no-nem-inteligente-nem-artificial-139336.html. Acesso em: 13 ago.2023.
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eminentemente infantil da psiquiatria, com o isolamento da sindrome autistica precoce, que se
diferenciava do que Bleuler havia proposto na observacdo de adultos, pois seus sintomas

estariam presentes desde 0 nascimento e ndo a partir de cisdo psiquica posterior.

Ele pode sublinhar a notavel precocidade da perda relacional neste tipo de
casos, diferenciando-os das esquizofrenias infantis mais tardias. Isso
explicaria a auséncia de adaptacdo postural dessas criancas quando sdo
tomadas nos bragos, colocadas na cama, enfim, apalpadas pelo adulto.
(Bercherie, 1983/2001, p. 139).

As conclusdes de Paul Bercherie (1983/2001) véo preparar a compreensdo da
problemaética da infancia em nosso pais, considerando toda essa complexidade herdada dos
centros de pensamento europeus e depois norte-americanos, com vistas a distinguir o que
adotamos e o que se imp6s como problematica propria aos grupos de criancas do Brasil.
Bercherie (1983/2001) retoma Karl Jaspers em sua ideia de que uma parte da clinica psiquiatrica
é compreensivel e pode ser concatenada, mas uma parte é ndo compreensivel e nos confronta
com dados de psicoses enddgenas e seus fatores inatos. Clérambault também coloca que ha
psicoses desligadas de um sentido passional, baseando-as nos automatismos, acdes que se
repetem no corpo e no espirito, que ndo encontram uma via de sentido e se impdem aos sujeitos,
sejam eles adultos ou criancgas. No caso das criangas, 0 acesso incipiente delas ao campo da
linguagem e das significagcdes ndo deveria nos enganar sobre esses automatismos, detectada por
observacOes atentas e longitudinais. Por fim, Bercherie (1983/2001) diz que a psiquiatria vai
investir cada vez mais nesse campo do que pode ser acessado por observacédo e afericdo com
instrumentos, inclusive os de imagens cerebrais durante a execucdo de movimentos,
consolidando, mais uma vez, uma vertente organicista na clinica e pesquisa da psiquiatria e

salide mental infantojuvenil.

2.3.2 Breve histérico da saude mental infantojuvenil brasileira

A realidade brasileira comporta diferencas importantes, segundo Telma Correia da
Nobrega Queiroz e José Roberto de A. Correia, em seu artigo “Infancias brasileiras” (2021),
quando, no Brasil, se iniciou a exploragdo do homem branco sobre indios e seus(suas) filho(a)s.
Segundo o relato dos jesuitas, os indigenas ndo costumavam abandonar as criangas nem
transferir aos outros as responsabilidades por elas. Ao passo que, nos relatos de navio, de
Portugal para cd, lemos o privilégio que as mais abastadas tinham em relacdo as mais pobres,

obrigadas a carregarem o fardo do trabalho mais pesado e ficarem com as sobras das refeicdes.
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Com o objetivo de povoarem o novo territdrio, 0s portugueses violavam as varias mulheres
disponiveis, indigenas e negras, que muitas vezes eram obrigadas a praticar o infanticidio para
ndo verem suas criancas morrerem de fome e desassistidas ou deixavam suas criangas nas ruas,
entregues a propria sorte. Esse panorama ja mostra onde vai estar a populacdo mais vulneravel,
0 que ela desenvolve de sofrimento psiquico e sendo, também, a mais sujeita aos estigmas.

A preocupagdo com a pobreza ganhou em importancia com a Republica, e a palavra
“menor” foi deixando de estar ligada a idade de emancipacao para se tornar sindnimo de crianca
abandonada, delinquente, marginal. Nesse caso, os autores de “Breve Historia da Satude Mental
Infantojuvenil” (Advincula-Reis; Delfini; Dombi-Barbosa & Bertolino-Neto, 2016) mostram
que a histéria da saide mental brasileira, desde muito cedo, ficou associada a ideia de vicio e
delinquéncia, pelo fato de muitas criancas viverem nas ruas ou em familias desalojadas. Ao
lado das deficiéncias, dos transtornos mentais estava a delinquéncia ou “desvio moral” de
jovens que praticam atos delituosos estigmatizados por ter problemas congénitos ou por se ter
socializado em ambiente de muita pobreza e violéncia. Como veremos a prop6sito de um jovem
escolhido para o corpus desta tese, as nominagdes e nomeacGes que faziam parte de sua vida,
acolheram suas excitac@es, mas de forma que dificultaram um pouco seu itinerario. Tentaremos
provar que o lugar que o CAPSi ofereceu no caso, deu chances a outros destinos para as palavras
que o envolviam e o contexto que era o0 seu desde entdo. Assim, nossa tese pretende
indiretamente contribuir para pensar em casos semelhantes na saide mental da sociedade
brasileira, atravessada desde seu inicio por essa mesticagem e exploracédo colonial das criancas
pobres e negras, de periferia, pelas exigéncias e critérios das familias brancas e da classe
exploradora. Isso levou a uma separagdo em que, ainda atualmente, se ouve “criancas de
familia” ¢ “meninos de rua” (Barros, 2015) ou que nos leva a pensar crianga sem infancia
(Queiroz & Correia, 2021), desprotegida frente as exigéncias diarias e futuras. Veremos como
e por que, além de todo um trabalho social, as equipes de CAPSi podem se beneficiar do
conhecimento da psicandlise ou, melhor, do saber inconsciente dos que estdo envolvidos.

Essa infancia pobre e negra que atendemos em CAPSI contrasta com uma infancia rica
das camadas médias da populacdo que passam, segundo nossa observagdo como supervisor de
servicos, a frequentar cada vez mais os servicos publicos de saide, em funcéo do encarecimento
e precarizacgdo dos servicos particulares de saude, ou lotam os espacos de clinicas privadas com
planos de satde, em que sdo atendidas varias em brevissimo tempo, em geral, privilegiando os
treinamentos comportamentais. Importante retomarmos que a preocupacdo com a atengdo e
movimentacao das criangas € antiga, mas a questdo do diagndstico foi tomando proporg¢éo com

0 avancar da era industrial, hoje tecnoldgica e digital. Atualmente, o acesso a informacoes e
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modelos de diagndsticos sdo muito frequentes pela internet e circulam nos usuarios e familiares
dos servigos com muita velocidade. Isso tem uma influéncia no modo como 0s usuarios vivem

seus problemas, impactando diretamente em suas vivéncias e modos de representarem-se.

2.3.3 O diagnostico de Déficit de Atencdo e Hiperatividade

Encontramos versdes distintas para o inicio do diagnéstico dos déficits de atencdo e
hiperatividade. O pediatra inglés Still, em 1902, descreveu grupo de criancas, antes julgadas
por terem mau comportamento, como tendo auséncia de “voli¢cdo inibitoria”, apresentando
impulsividade, comportamento agressivo e desafiador. O chocante é que todas haviam sido
criadas em ambientes que se podia considerar bons e haviam recebido cuidados parentais
satisfatorios (Lima, 2005). Como se bom, pudesse se confunder quase com uma educacao sem
limites, pensamos.

Bergés (1995/2008) localiza a origem ap0s a epidemia de gripe e encefalite ocorrida nos
anos de 1923 e que foi descrita pelo alemao Von Economo que usou a expressao “hipercinético”
tanto para adultos como para criancas que tinham comportamento desordenado, incapacidade
de ficar em um so lugar e de se concentrar, problemas de meméria e dificuldades de adaptacdo
social, chegando a delinquéncia. Uma vez que esses achados foram encontrados também em
criancas que ndo tinham sido atingidas por essa doenca, passou-se a considerar que poderia
haver uma lesdo cerebral como sequela da encefalite e que, nas criangas hipercinéticas, ela seria
suposta. Estaria feita assim a ligacdo com um dano cerebral, o que levou, em 1962, a
denominacdo de lesdo cerebral minima em relacdo as criangcas com inteligéncia proxima a
normal ou média, com distarbios de aprendizagem e/ou comportamento, que variam de grau
leve a severo, sendo constatados déficits variados na percepcao, conceituacdo, linguagem,
memoria e descontrole da funcdo motora. Sobre as criancas que apresentassem essa condicao,
cala a suspeita ou ‘“desejo”, segundo Lima (2005), de que elas portassem um mau
funcionamento ou imaturidade em seus cérebros.

A denominacdo de disfungéo cerebral minima vem dos Estados Unidos, com a queda da
condicdo econdmico-financeira, apds a prosperidade experimentada nos anos do p6s-Segunda
Guerra, quando a familia americana comeca a se enfraquecer e dar sinais evidentes de nova
crise com aumento de divorcios, suicidios e abusos de tranquilizantes. Essa elite financeira
mundial precisava de um nome para seus fracassos escolares e distlrbios de comportamento, a
fim de aliviar a culpa de seus pais pelas dificuldades de suas criangas e adolescentes. Mas isso

ndo serviu para alivio das classes populares que conseguiam fazer a critica das condigdes socais
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e desigualdades em que viviam seus filhos (Lima, 2005).

A inclusdo da categoria “reacdo hipercinética da infancia”, na segunda edicdo da
Associacdo Psiquiatrica Americana, o DSM, Manual of Mental Disorders, em 1968,
demonstrava o respaldo que a nova classificacdo passou a receber da comunidade cientifica,
com o norte de sempre diferenciar as dificuldades nas aquisi¢cdes de linguagem e aprendizagem
dos problemas com atengdo e motricidade. As que aprendem, tudo bem. Mas, para as que ndo
conseguem aprender com os melhores métodos, podia-se postular em sua base uma dificuldade
de concentracdo e de regulacdo dos movimentos. Essa classificacdo também tinha forte respaldo
da psicanalise norte-americana do p6s-guerra, dai o nome de “reagdo”, ou seja, de resposta a
um evento ou condic¢do do sujeito.

Na década de 70, Virginia Douglas (apud Lima, 2005) identificou 4 déficits envolvidos
na sindrome: dificuldade em manter a atencdo e o esforco; dificuldade em inibir o
comportamento impulsivo; dificuldade na modulacdo dos niveis de alerta; e dificuldade no
adiamento de recompensas, fazendo o sujeito buscar reforco imediato. A pesquisa dessa autora
serviu para o DSM 11l colocar o acento do transtorno no déficit de atencdo, ao invés da
hipercinesia, embora a CID-9 — Classificacdo Internacional das Doencas tenha mantido o acento
na hiperatividade; e, na CID-10, que contém o diagndstico com que foram identificadas as
criangas de nossa pesquisa de tese — F90.0 Transtorno hipercinético e F90.1 Transtorno
hipercinético de conduta —, ela afasta literalmente o “déficit de atengdo”, alegando que implica
conhecimentos de psicologia que ndo estdo disponiveis e que sugeria a inclusdo de criancas
ansiosas, preocupadas ou sonhadoras apaticas, cujos problemas seriam diferentes (WHO/OMS,
1993,p. 256) Uma razdo a mais, para a for¢a do nome “hiperativo” ter sido prevalente nas falas
do CAPSI pesquisado, ganhando destaque nesta tese.

As diferencas entre as formas de conceber e diagnosticar o transtorno comegam a se fazer
entre os Estados Unidos da Ameérica e a Europa, mais especificamente, a Franca, pais em que a
psicanalise continuou a funcionar como fundamento principal para a escuta e a concepcdo do
aparelho psiquico (Gonon, Guilé, & Cohen, 2010). Lima (2005) aposta na diferenca das
configuracdes sociais principalmente porque a psicanalise que aportou nos EUA foi absorvida
num pais de individuos “dependentes de estimulos, que se aborrecem com a lentiddo e
encontram alivio dessa sensory addiction tanto na busca por mudangas e velocidade quanto na
Ritalina” (p. 80). Essa cultura americana do déficit de aten¢do, como diria Tiircke (2016), foi a
que conseguiu se espalhar, a partir do modo de producgdo capitalista, pragmatico e
individualista, por boa parte de outros paises. Ainda segundo o autor, paises de cultura

consistente como a China, que enfatizam a importancia da tradicdo, da autoridade sobre 0s
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arranjos coletivos, procuram acolher por sua propria forca as criangas em dificuldades e
refazerem coletivamente sua insercdo, dentro das possibilidades percebidas, ao invés de
empurra-las para o diagndéstico de hiperatividade e seus tratamentos.

Enquanto, nos EUA, o diagnostico passou a ser cada vez mais vulgarizado com o DSM
IV, as pessoas procurando se autoavaliar e buscar avaliacdo para seus filhos, bem como
beneficios assistenciais e tratamentos medicamentosos e comportamentais, num pais mais
critico socialmente como a Franca, as dificuldades infantis ndo ganham logo o status de um
diagnostico de doenca, recebendo uma atencdo social e um cuidado bem distantes da
medicalizacéo.

O DSM 1V continuou a exigir que a pessoa, para ser diagnosticada, precisava manifestar
0s sintomas com mais frequéncia que uma média da populacdo de sua faixa etaria, iniciando
entre os trés e os sete anos de idade, com persisténcia em mais de um contexto diferente, por
exemplo, em casa e na escola. Ndo se admite o diagnostico se os sintomas ocorrerem
simplesmente em um ou outro contexto. Os critérios passam a ser divididos em eixos que se
tornaram classicos, considerados a “santissima trindade do TDAH” por Barkley (2015). Cada
eixo contém uma série de sinais, mas, para que a doenca seja diagnosticada, é preciso encontrar
na crianga, nosso foco de estudo, 6 ou mais sinais por pelo menos 6 meses. Cada sinal — pois
reservaremos a palavra sintoma para uma outra concep¢do construida na tese — esta sujeito a
uma discussdo muito grande e apresenta uma polémica que ndo poderemos desenvolver em
toda extensdo e consequéncias.

No eixo da desatenc¢do, por exemplo, o item ¢ diz “com frequéncia parece ndo ouvir
quando lhe dirigem a palavra”. Seria por uma dificuldade em se concentrar, na qual a crianga
foi deixada ou como uma recusa verdadeira em considerar o que o adulto Ihe pede ou comunica?
No eixo da hiperatividade, temos, por exemplo: “frequentemente abandona sua cadeira na sala
de aula ou outras situacdes nas quais se espera que permaneca sentado”. Por que deveriamos
achar que a cadeira e estar sentado seriam condic¢Oes para uma crianca estabelecer sua atencéo,
principalmente considerando a sede de exploracdo que algumas tém? Mas, tudo bem, faz parte
da integracédo social algum limite e conseguir suportar as convencdes do espago social. Como
clinicos, porém, antes de indicarmos a medicacdo ou treinos comportamentais, precisamos
perguntar quais sdo as condi¢cdes que precisamos reunir com a crianga para que ela consiga
concentrar sua atencdo e seu corpo numa atividade em que o apoio do sentar-se pode ser mais
importante e por que ela ndo faria melhor tal atividade noutra posi¢do? Impulsividade é o eixo
em que a crianca “frequentemente da respostas precipitadas antes que as perguntas sejam

formuladas e, [outro item], com frequéncia tem dificuldade para aguardar sua vez” (p.85).
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Podemos perguntar, para uma crian¢a que ndo tem vez na vida, como fazer para se garantir?
Sem querer esgotar as questdes, acreditamos que 0s itens expostos na classificagdo podem
servir, inclusive, para a desconstrucdo do estatuto do TDAH enguanto sindrome com cada
crianca acompanhada, pois pode remeter aos fundamentos do que se constitui com cada uma.
Assim, pode ser um exercicio interessante na clinica, principalmente na discussdo com 0s
medicos.

Essas classificaces diagndsticas foram servindo também para a disseminacdo da sua
linguagem na cultura e sua apropriacdo pelos individuos que a compdem, levando-os a se
perguntarem e se autodenominarem como TDAH. O diagnéstico passou a ser considerado por
muitos médicos, inclusive, como algo dimensional em que cada um(a) pode se encontrar num
continuum para 0 TDA-H, o que serviu para questionar de uma vez por todas a categoria do
“normal”. A cada um(a) ocorre seu grau de dificuldade de atencdo e de agitagdo e
impulsividade, com seu hiperfoco em assunto ou campo especifico. Muitos grupos foram
criados na internet para os internautas falarem de suas dificuldades e o que fazem para supera-
las, estreitando suas relacdes e aumentando seus engajamentos e lutas por reconhecimento e
beneficios, colaborando para o que Lima (2005) chamou de bioidentidade do TDAH.

Com a criagdo do DSM V, os eixos de classificagdo e 0s sinais permaneceram
praticamente os mesmos, com uma diferenca para a idade, que subiu de 7 anos para 12 anos.
Isso ndo impediu que os check-lists tivessem iniciada sua aplicagdo desde a crianga muito
pequena e que as hipdteses diagndsticas para o transtorno fossem estabelecidas muito cedo
também. Esse fator idade € um parametro cronoldgico para pensarmos que certas aquisicoes
que ndo foram conquistadas aos 3 anos, podem ser feitas aos 7 anos e aos 12, em rela¢do a uma
média, se considerarmos o que aprendemos com 0s manuais. Veremos adiante maiores detalhes
sobre isso, indo para um ponto ainda mais cedo na idade cronoldgica, considerando funcdes
ainda mais elementares, aos 6 meses por exemplo, se uma crianga conseguiu engatinhar ou néo,
se passou rapido demais por isso antes de adquirir a marcha pouco ap6s 1 ano de idade. Isso vai
nos indicando o que podemos esperar e apostar em relacdo ao que se sabe da pratica clinica
transdisciplinar e do neurodesenvolvimento, muito além do que o DSM ou outra classificagcdo
exige.

O CID-11 incorpora a “atengdo” em sua classificacdo, que estava excluida do CID-10 e
faz uma separacdo do problema de conduta do déficit de atencdo com e sem hiperatividade,
incluindo-o em outra categoria diagndstica a parte. Os limites de idade ndo sdo indicados, como
no DSM V. Assim, temos, segundo nossa tradugdo: 6A05 Déficit de Atencdo e hiperatividade,

predominantemente desatento; 6A05.1 Déficit de atencéo e hiperatividade, predominantemente
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impulsivo e desatento; e 6A05.2 Déficit de Atencdo e hiperatividade com tipo combinado,
quando ambos os eixos estdo equiparados nas manifestacfes. Ha outras categorias do déficit
sem a marcante apresentacdo desses trés. A outra categoria diagnostica que nos interessa
apresentar porque comparece muito nas criancas atendidas em CAPSI e que era incorporada a
hipercinesia no CID-10, é uma categoria a parte atualmente, mas que, ndo obstante, esta
presente enquanto comorbidade em pelo menos 50 % dos casos de TDAH, de acordo com a
literatura (Barkley, 2015; Silva, 2015), 6C90 Trantorno desafiador-opositor. Que pode cursar
com a presenca de agressividade e raiva ou simplesmente numa postura negativa ao que €
proposto pelo adulto, figura de autoridade (WHO/OMS, 2022). Uma das criangas de nosso
estudo foi caracterizada assim em seu diagndstico.

Mas se antes, quando fizemos uma primeira pesquisa de mestrado sobre o tema, o
transtorno de conduta era incorporado ao transtorno hipercinético, atualmente eles estdo
desassociados no CID-11, talvez para marcar o que pode ser uma hipétese clinica a se
considerar: o que é primario é o déficit atencional ou hipercinesia, que leva a crianga a erros e
dificuldades de interacdo com o meio, podendo estigmatiza-la, o que pode levar a retraimentos
do contato social, deprimindo-a, ou fazé-la enfrentar esse social com atitudes de oposicéao e
questionamento a ordem.

Numa linguagem psicanalitica, podemos pensar que o nucleo, a pérola, o grdo de areia
(Freud, 1916-17/1969 ; Assoun, 2004) dos problemas de atencdo e hiperatividade é a excitacdo
(Assoun, 2013) a que esta submetido o aparelho psiquico, seja por fatores enddgenos, seja por
fatores exdgenos. Dentre os fatores enddgenos, a genética € um ponto em que sdo feitas muitas
apostas pela literatura especializada e no campo médico (Barkely, 2015; 2020; Mattos, 2015;
Silva, 2014), no entanto, ao examinarmos um artigo de revisao recente, em inglés, da Molecular
Psychiatry (Faraone, & Larsson, 2019), “Genetics of attention déficit hyperactivity disorder”,
os autores concluem dizendo que o déficit de atencdo e a hiperatividades sdo provavelmente de
causa multifatorial, e cada gene estudado e isolado pode contribuir com algum pequeno efeito
sobre o déficit. Contudo os autores também alertam para o fato de que os genes que conseguiram
ser estudados e isolados para 0 TDAH né&o apresentam relagéo direta com os efeitos, podendo
ser acionados de maultiplas formas por outros genes e por maltiplas variaveis ambientais, o que
contribui para a importancia de se considerar a epigenética como retomaremos adiante na tese.
Sobre esse campo de multifatorialidade e epigenética, os autores admitem que ha pouquissimos
estudos e nenhuma conclusdo, uma vez que, em apenas rarissimos casos, uma condi¢do genética
é observada associada aos sinais do TDAH.

Isso realca a importancia de pesquisas em epigenética, mas também pesquisas como a
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nossa, a fim de avangarmos neste campo complexo das relagdes em jogo na hiperatividade. Se
a excitacdo corporal € a pérola, o grdo de areia, em torno da qual v&o ser tecidas as composices
significantes do transtorno, podendo comparecer também o transtorno desafiador-opositor,
essas composicoes ja sofrem a influéncia dos primeiros lagcos com o Outro, efeitos das primeiras
nomin-agoes sobre as excit-agdes. As acdes da crianga serdo retomadas a partir desses primeiros
efeitos do que as nominou, que contribuira para efeitos paralelos de nomeagdo, como veremos.
Entdo, o transtorno desafiador- opositor pode ser compreendido como uma das saidas e solugcfes
para o nucleo das excitagdes, modulando-as, na direcdo de enfrentamentos com o meio. Quando
avangarmos com a tese, poderemos ver que o0 nlcleo patdgeno para cada crianga sera feito a
partir de sua concrecdo literal, tecida de diferentes formas com a histéria de cada um, histéria
que, ao ser vivida e contada no CAPSI, oferecerd nova oportunidade de incidéncia corporal,
ressignificacdo subjetiva e novas chances de laco social. Vamos examinar isso no campo dos

tratamentos.

2.3.4 Tratamentos da hiperatividade

Como escolher os tipos de tratamentos que podemos apresentar sumariamente em outros
campos da psicologia, uma vez que o tratamento interdisciplinar, em que comparecem outros
campos, consideraremos nas constru¢es dos casos clinicos adiante, juntamente com o
tratamento psicanalitico no cuidado em um CAPSI? O critério principal é a extensdo em que
vemos tracados, na literatura de revisdo e na psicanalitica, a presenca da terapia cognitivo-
comportamental, a utilizacdo de plataformas de jogos digitais, bem como a administracdo de
farmacos e o problema da medicalizacéo.

2.3.4.1 Treinamento cognitivo-comportamental

No campo de revisdo da literatura psicanalitica encontramos, por exemplo, citado em
Patrick Landman (2019), no ambito desta primeira abordagem: “os programas de treinamento
das habilidades parentais” (PTHP), apresentados e fundamentados por Russel Barkley (2020),
que consideramos instigante para pensar na pratica com essas criangas. O fundamento é que o
prestar atengdo e outras respostas sao aprendidas, mas dentro de uma funcionalidade, em que a
dimensao afetiva também é considerada. Landman (2019) acredita, e nds veremos, através de
nossos casos clinicos, como pensamos de modo parecido, que outros tratamentos podem acertar

para muitas situagdes de hiperatividade, em funcdo de como séo tratados os principios do que
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estd em jogo, primeiramente a transferéncia e, em seguida, como veremos, no proximo capitulo,
as excitacoes.

A recomendacéo da qual Barkley (2020) parte no Programa de treinamento para pais, nao
precisa ser encarada de modo objetivante, dos comportamentos a modificar, inclusive essa
recomendac&o vai embasar os treinamentos que podem ser aplicados pelo professor na escola
e pelo clinico, guardada diferencas que ndo retomaremos aqui. Ele sagazmente solicita que o
pai, ou a mée, separe um tempo de meia hora de seu dia a dia e se disponha a brincar com o(a)
filho(a) do que este ou esta quiser. Essa medida é pensada para os pais de criancas com 4, 5
anos, sem apelo a conteudo escolar definido e podendo variar no tempo, em funcdo da
disponibilidade do pai ou da mée e em funcéo da tolerancia ao tempo que a crian¢a manifestar.
Barkley (2020) chama atencéo de que devemos fazer o pai ou a mae encontrar realmente esse
tempo, mesmo que seja menor que o de 30 minutos, a fim de garantirem que a crianca ndo sera
interrompida no esforco de concentracdo dela e da atengdo que iré receber dos pais para fazer a
tarefa a que se propuseram. Uma chance de encontrarmos também com o que e como 0s pais
engajam.

Durante a execucdo da brincadeira ou jogo, Barkley (2020) orienta nossa linguagem a ser
utilizada a fim de que ela seja sempre positiva e de aposta, como diante de uma oposigéo, ao
invés de dizermos: “ndo ¢ desse jeito, assim ndo brinco mais com vocé”, podermos perguntar a
crianca: “que outro jeito, a gente pode tentar?” ou, simplesmente, concordar com a crianga:
“estd bem por hoje entdo”, colocando ponto final na brincadeira. “Outro dia a gente continua”.
Isso é para que fique firme na crianca a ideia de que ela consegue o que ela se propde. Uma
nitida facilitacdo para ela se concentrar. E ai, vem a ideia da terapia cognitivo-comportamental
da gradacdo dos estimulos, ou seja, quando a crianga conquistou o estadio de concentragdo para
uma brincadeira por 30 minutos por dia, podemos passar para outra um pouco mais sofisticada,
gue contenha mais elementos durante mais tempo. Apds realizar essas brincadeiras que a
concentram, pode-se oferecer-lhe algum lanche de que ela goste ou deixa-la jogar um
videogame, a fim de associarmos o que ela conseguiu com outras coisas positivas para ela, um
reforco.

Apbs algum tempo, uns dois meses, com essa rotina, Barkley (2020) sugere que se
introduza um acordo com a crianga para ela conseguir passar 0 mesmo tempo com alguma
tarefa que a aproxime da escola, propondo que, depois da tarefa, ela podera usufruir de uma
recompensa que escolher ou podemos, langar mdo de um sistema de fichas, com valores
estabelecidos. Uma ficha azul valendo 5 minutos de jogo de videogame ou uma ficha vermelha

valendo 10 minutos de jogo. Barkley (2020) propde que se estabelecam valores para as tarefas
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e para as recompensas também. Nesse sistema de fichas e valores, poderemos ajudar a crianga
a experimentar outros niveis de concentragdo, ficando sensiveis ao que ela ja pode suportar e
também ao que ainda ndo podemos tentar com ela para ndo apostarmos em tarefas que a facam
entrar num ciclo de frustragio com a prépria atencdo e capacidade de se organizar,
desmanchando o que conseguimos conquistar até aqui.

A medida que a capacidade da crianga vai avangando em se concentrar e realizar tarefas,
o0 sistema de fichas pode ir evoluindo como recompensa junto com os elogios e apreciacdes.
“Nossa, vocé parece um adulto agora!”. Importante dizer que o que Barkley (2020) esta
propondo tratar sdo as dificuldades de comportamento, porque se sabe que o TDAH continuara,
em maior ou menor grau, pela vida do individuo. E nesse contexto, apds tentar o caminho das
recompensas, que Barkley (2020) estd de acordo em usar os castigos, como o de colocar a
crianca num local afastado para ela pensar em casa e, caso a criancga insista e ultrapasse 0 mau
comportamento em um local publico fora de casa, pode-se procurar um lugar e solicitar-lhe que
fique com o rosto virado para a parede, sugere o autor. O mau comportamento decorrente da
dificuldade em se concentrar, pode ser com a movimentagédo desordenada que machuca o outro,
que atira as coisas para longe do objetivo, o espalhar do corpo que impede ver a tarefa e realiza-
la, enfim. Desse modo, 0 autor nos transmite a ideia de que tudo que pode elevar a concentracao
e a destreza encontra-se na superacgdo de dificuldades que aparecem na propria tarefa, no que a
crianca deve ser auxiliada. E como se néo houvesse nada que nio estivesse na tarefa e ndo fosse
dela. E uma aposta, sem ddvida, mas n&o considera o que pode vir da crianca e seus cuidadores
espontaneamente.

Por fim, o autor recomenda que os adultos responsaveis que ndo encontrarem evolugao
no comportamento de sua crianga possam procurar percebé-la melhor, com o recurso das
anotacdes num bloco de notas, com ajuda de plataformas digitais e, em Gltimo caso, procurarem
servicos de saude-mental especializados.

Os programas de treinamento das habilidades parentais (PTHP), propostos por Barkley
(2020), tém, segundo o autor, um indice de 75% de satisfacdo dos pais ou responsaveis com
criangas que tém problemas de comportamento. Embora ndo tenhamos acesso as discusses
precisas desse programa de Barkley (2020), como o de saber se as mesmas criancas foram
medicadas ou ndo, dentre outras, pensamos que a leitura do programa nos faz pensar sobre a
interacdo com as criangas com TDAH e podem ajudar numa discusséo clinica sobre elas,
ajustando-se, claro, as singularidades de cada uma, especialmente como nortes de propostas a

uma equipe que estd comecando a construir uma leitura dessa clinica.
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2.3.4.2 Tratamento através de jogos digitais

Poderiamos pensar que o trabalho com o TDAH no ambiente de jogos digitais fosse uma
mera transposi¢do das estratégias utilizadas pela terapia cognitivo-comportamental para o
mundo digital, com desafios, recompensas e puni¢es no &mbito digital. Contudo, numa revisao
literaria através de estudos de revisdo sistematica da literatura de jogos digitais, encontramos
um fundamento diferente do trabalho, qual seja, 0 que se trata de fazer sdo estimulacdes das
funcdes executivas em criangas com este diagnostico. Alves e Bonfim (2016) encontraram
inclusive reducdo no uso abusivo de psicotrépicos quando estudos com jogos foram realizados.
Assim, foram estabelecidas e estudadas diferentes funcdes executivas quando da realizacao de
uma tarefa. A memoria de trabalho, por exemplo, tem énfase na capacidade de reter uma
informacdo e transforma-la ou integré-la a outras informacdes para produzir outras tantas. A
flexibilidade cognitiva corresponde a capacidade de alterar o foco, numa gama de
possibilidades e situac@es. A atencdo seletiva esta associada a capacidade de selecionar o que é
importante para uma determinada tarefa. O controle inibitdrio, que esta na base do TDAH,
como vimos, contendo as respostas aos estimulos que ndo tém a ver com o foco da tarefa, inibe
a atencdo de desviar a esses outros estimulos. Finalmente, os diferentes jogos também podem
exercitar o planejamento que envolve a habilidade de criagéo e execucgdo de um plano de agéo.

Na verdade, os minigames foram construidos para avaliar cada uma dessas fun¢fes em
conjunto ou em separado, gerando dados que podem ser armazenados e acessados por
profissionais que venham a utilizar essa ferramenta no contexto educativo e, no nosso caso,
clinico. Um exemplo de atividade da funcdo executiva é, por exemplo, a de uma floresta ao
fundo e a figura de um personagem que surge em diferentes partes da tela. Cada vez que o
jogador clica na imagem em todos os cantos e todas as vezes em que ela aparecer, ela se
multiplica sobre a tela, exigindo agilidade e destreza. Durante o0 jogo, aparecem outros
elementos clicaveis, que ndo os personagens, e o jogador é solicitado a ndo clicar sobre eles.
Segundo Alves e Bonfim (2016), a flexibilidade cognitiva também esta sendo desenvolvida,
pois o interator sera exigido mudar o curso da a¢do de acordo com novas exigéncias ambientais.
E o planejamento ¢é colocado em jogo, no momento em que 0 personagem precisa adentrar o
interior de um santuario com muitos obstaculos e caminos, por exemplo.

Esse campo dos jogos digitais parece muito rico, embora o0 espaco de nossa tese ndo
consiga aprofunda-lo em maiores detalhes. Maciel, Matias e Sarinho (2019), por exemplo,

criticam os estudos com jogos por uma caréncia de especificacdes nos resultados obtidos em
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alguns projetos, principalmente quando se questiona o interesse e 0 tempo que cada crianga
TDAH tinha pelo jogo proposto. Criticam, ademais, a auséncia de campanhas educacionais e
de promocéo de salde relativas ao tema. Os autores propdem investimentos para criar jogos
sérios voltados para cobrir a atual caréncia de solucGes de apoio digital para a conscientizacao
do TDAH. Em nossa tese, deixamos, contudo, uma questao de relevo para, a partir de nossa
leitura psicanalitica, com apoio em TUrcke (2016), mas que encontra ressonancia nos proprios
artigos de revisdo consultados, a de que a prépria leitura profunda, o pensar contemplativo do
qual carecemos na cultura atual, se veem excluidos desses jogos que exigem repostas rapidas e
manobras de flexibilizacdo ndo menos rapidas. Mesmo se considerarmos a fungdo de
planejamento, ndo podemos deixar de constatar que ela contém desafios distintos daqueles que
estdo em jogo no corpo a corpo que envolve um dialogo entre experiéncias diferentes, num
grupo presencial de pessoas, por exemplo.

Isso nos faz pensar que podemos, com o aperfeicoamento dos jogos digitais e dentro
dessas propostas aparentemente inovadoras, estarmos apenas treinando a atencdo e
aperfeicoando-a, seguindo a atual cultura do déficit de atencdo, conforme desenvolve Tircke
(2016). Pode ndo ser nada mal, adaptar as pessoas a esse regime de atencdo, mas, entdo, do que
nos afastamos? Deixamos de favorecer outro modo de atengdo e leitura, apesar de se verificar
que 57% dos sujeitos de uma pesquisa que consultam psis e neurologistas ndo tém um
diagnéstico definido para TDAH ou outra condicdo, o que leva a pensar em medicalizagdo?
Além do mais, 23 % dos mesmos sujeitos pesquisados ndo tém habito de leitura e o leitor de
nossa cultura atual é movente, ndo concentrado, transitando entre diferentes suportes, o que faz
com que, talvez, os autores consultados (Alvez & Bonfim, 2016), investam na estruturacao de
um jogo, um gamebook que estd totalmente em acordo para adaptacdo ao mercado atual da
atencdo e respostas motoras do digital. Como veremos adiante, o importante é que as funcdes
da atencdo, da motricidade, da fala e do pensar entrem em exercicio, mas ndo apoiadas em jogos
de computador ou smartphones, mas no que seu Outro pde em funcionamento dessa fungéo,
com seu corpo, que é a grande contribuicdo de Berges (2008). A cultura atual, do tempo do
homeschooling e da maior parte de nossas vidas on-line ndo parece favorecer que isso acontega,
do contréario, ndo haveria manual da Sociedade Brasileira de Pediatria (2019) proibindo uso de
telas para criancas até 2 anos de idade e normatizando o tempo de exposi¢do em outras faixas
etarias. A recomendagdo principal € que os adultos responsaveis estejam “mais do lado de ca”
com as criangas, do que “do lado de 1a”, das telas e computadores, mesmo na presenca delas.
Ou seja, ha o reconhecimento de que precisamos reintroduzir o tempo de contato humano.

Voltariamos aqui a pergunta de Lenine (1999) na cancdo que abre nosso capitulo: “Sera que
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temos esse tempo pra perder? E quem quer saber?”

2.3.4.3 Tratamento medicamentoso

Em nosso pais, vivemos duas polémicas recentemente que deram impulso a nossa tese e
vao continuar exigindo de nos esforgos de atuagdo e de pesquisa nesse ambito da agitacéo, o
gue aconteceu varias vezes em nosso estado, Pernambuco, e no municipio de Camaragibe onde
realizamos nosso trabalho como psicologo clinico e as pesquisas de mestrado e esta Ultima de
doutorado. A falta de Ritalina nos postos de abastecimentos, levou a crises e protestos dos
usuérios e seus familiares, mobilizando as escolas também. Isso impulsionou uma grande
discussdo nacional sobre os rumos do cuidado em saude mental infantojuvenil, especialmente
no que diz respeito a medicalizacdo da infancia, com excessivos diagnésticos de TDAH e
aumento nas prescricdes do metilfenidato. Teve impacto institucional, com atuagdo do
municipio de Campinas e Sdo Paulo, culminando com a confeccdo coletiva dos profissionais
de saude mental de um protocolo que passou a ser considerado como material de referéncia
nacional. Esse protocolo indicava que a crianca contasse com uma avaliacdo ndo apenas médica
para verificar os sinais de TDAH, mas do conjunto de profissionais de salude que trabalham
num CAPSi, contando também com pareceres da escola, onde a crianca passa a maior parte de
seu tempo, a fim de fundamentar as indicacGes de cuidado, dentre elas, a administracdo da
medicacdo (Brasil/Ministério da Saude, 2015). O tratamento farmacoldgico deixou de estar no
centro da politica e da clinica e 0 médico deixou de ser o Unico responsavel pela sua prescricao.

Em 2022 tivemos o ja referido relatério do Conitec (Ministério da Salde, 2022),
apontando que os tratamentos ofertados com metilfenidato e a terapia cognitivo-
comportamental ndo seriam efetivos em boa parte dos casos diagnosticados.

A utilizacdo de metilfenidato sempre foi muito controvertida na historia do cuidado em
salde da crianca, o que ficou conhecido como o debate cientifico EUA versus Franca. Nos
EUA, a énfase é no tratamento farmacoldgico, com cerca de 10% dos adolescentes medicados,
bilhGes de ddlares investidos (Frances, 2019) e campanha publicitaria em televisdo aberta a
qualquer hora do dia sobre os medicamentos, sua utilidade e laboratorios como qualquer
produto a venda (Landman, 2019). Isso fez o proprio Allen Frances, criador do diagnostico
para 0 DSM e professor emérito na Carolina do Norte, indagar se um investimento dessa
magnitude ndo poderia ser feito em pessoal para cuidar e tratar dessas criangas de outras tantas
formas? Na Franca, o investimento é feito em tratamento psicossocial a criangas e adolescentes

com resultados importantes quando comparados a dados americanos que utilizam apenas o
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tratamento medicamentoso para o transtorno. Outro dado comparativo é que nos EUA, as
pesquisas indicam que a drogadicdo na adolescéncia apresenta-se para aquelas criangas que nao
receberam a devida atencdo medicamentosa. Com cérebros esgotados pela condicdo da
desatencdo e agitacdo motora, chegada a adolescéncia, esses jovens tentam compensar essas
dificuldades com recurso a diferentes drogas. Ja na Franca, a constatagdo € inversa, as criangas
que receberam o tratamento com metilfenidato, no inicio da vida, ficam mais vulneraveis ao
uso abusivo de outras drogas quando se deparam com os desafios da adolescéncia (Gonon,
Guilé, & Cohen (2010).

Russel Barkley (2020) diz em sua obra que houve muitos movimentos na midia contrarios
a Ritalina nos Estados Unidos e no mundo, principalmente nas décadas de 80 e 90, e ainda
afirma que, na comunidade cientifica, ndo ha qualquer controvérsia quanto a sua seguranca e
eficacia, o que nega completamente a discussdo cientifica do paragrafo anterior. Para o autor,
“assim como o diabético precisa de insulina, seu filho pode ter que tomar diariamente

medicamentos estimulantes” (2020, p. 469). Barkley continua com sua definicdo da medicacgéo:

Os estimulantes recebem esse nome por sua aptiddo de aumentar o nivel de
atividade ou de estimulacdo do cérebro. Porque eles, entdo, ndo tornam a
pessoa mais hiperativa? Porque as areas do cérebro que eles ativam parecem
ser responsaveis por inibir comportamento, manter esfor¢co ou atengdo em
tarefas e metas e, em termos mais gerais, criar autorregulacdo. Essa é a razéo
provavel de eles serem tdo Uteis para aqueles que ttm TDAH. (Barkley, 2020,
p. 477).

Os mecanismos sdo explicados em mais de uma fonte: as medicacdes estimulantes sdo
capazes de influenciar o aumento dos neurotransmissores dopamina e noradrenalina ou na
manutencdo delas durante mais tempo entre 0s neurdnios, inibindo 0s comportamentos e 0s
impulsos, favorecendo uma focalizacdo da atencdo e nas respostas. Elas contribuem com a
sustentacdo da atengdo e s vao, segundo Barkley (2020), “aumentar a aptidao de seu filho de
mostrar o que ele j& aprendeu [...] ou aumentar a precisdo com que o trabalho ¢ feito” (p.480).
Eles conseguem reduzir, diz o autor, 0s comportamentos que competem com a atencdo: a
dispersdo e a inquietagéo.

Rey (2021) parte do historico dessa medicagdo, em contraponto a maneira de considera-
la na literatura anglo-saxa. Ela foi utilizada como antidepressivo e ansiolitico em 1930, com a
finalidade de manter a vigilia durante o periodo da Segunda Guerra Mundial. Jean Berges
(2008) chama nossa atengé@o para os paraquedistas que precisavam se manter acordados. E

explica-nos que a medicagdo age pelo seu efeito colateral ou paradoxal, pois é quando produz
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um certo rebaixamento ap6s a estimulacéo que essa droga consegue fazer com que a crianca se
concentre mais. A chegada tardia dessa medicacdo na Franga permitiu ao pais, segundo Rey
(2021), um certo recuo com relacéo a prescrigdo crescente dos Estados Unidos, o que permitiu
que ela fosse mais regulamentada. Como o transtorno ndo é admitido consensualmente pelos
clinicos franceses (Gonon, Guilé, & Cohen, 2010; Landman, 2019), pode-se analisar a situagdo
da distribuicdo da medicacdo pelo mundo, a partir da influéncia dos modelos médicos
americanos, através da frase do professor D. Cghill: “Os sintomas do TDAH sao aqueles que
sao aliviados pelos psicoestimulantes” (apud Rey, 2021, p. 541).

Segundo Jerusalinsky (2011), ndo estamos num estudo critico e psicanalitico negando a
realidade e importancia dos automatismos organicos, provenientes das interacdes de muitos
fatores genéticos de efeitos no cérebro,

impedindo a ordem significante de operar, ou impondo-lhe sérias restricbes
(...) Mas ndo podemos deixar de reconhecer até que ponto, nés humanos
estamos situados numa fragil fronteira entre o0s automatismos
neurofisioldgicos e a variabilidade aberta da linguagem. (p.234)

E isso que Inés Catdo (2023) em sua aula em Recife sobre medicalizacéo e judicializagio
da infancia nos fez enxergar quando realcou que medicalizacdo ndo é s6 um problema de
aumento exacerbado do uso de medicacdo, mas apoia-se numa concepcao de base como essa
exposta acima por Jerusalinsky, que desconhece que o0 organico ndo é objetivo, independente e
acabado em si mesmo. Assim, mesmos 0s problemas que poderiam ser concebidos como mais
estritamente organicos ndo podem contar apenas com a pacificacdo dos comportamentos e
sintomas gerados, ou seja, as consequéncias, sem nos aproximarmos da causa — 0 modo como
cada falsser processa 0 que impacta seu organismo. Desse modo, para sairmos da
medicalizacdo, contamos outras abordagens que se aproximem dessa fronteira ou logica de
trancamento do organismo, com o campo semantico e os sentidos dados pelo imaginario
corporal, revelando a possibilidade de uma abertura para a polissemia do que Jerusalinsky
(2023) chamou de sintoma motor, estruturado na lalingua de cada familia , de cada pequeno
falasser. Ao que acrescentamos, a necessidade de apontar um sentido no que a crianga pde em
ato de sua agitacdo, ndo na tentativa de de traduzi-la, mas de tracar um fio, sempre relancado
aos Outros de sua historia que se fazem presentes, oferecendo-lhe um lugar desejante que possa
dar contorno e enderecamento a algo de uma dispersdo em sua fala e em suas agoes.

Ao final do estudo sobre a medicacéo segundo a sua histéria na Franga, verificamos ainda
que a literatura americana sobre o tema nem sempre revela o que esta por tras dos nimeros; por
exemplo, que as criangas negras da periferia nos EUA tém 6,5 vezes mais chance de serem

diagnosticadas do que as criangas brancas (Rey, 2021), ou seja o fio que liga seus automatismos
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e movimentos aos seus Outros e comunidades pode ser muito mais fragil do que os das criangas
brancas e protegidas. O que poderiamos dizer do Brasil, das criangas acompanhadas em
CAPSI? Boa parte das criangas que tém acesso a esse servico sao negras e sofrem de grave
desassisténcia socioecondmica. Em pesquisa anterior no mesmo CAPSi (Andrade, 2014), em
que fomos escolher as criancas para esta pesquisa, registramos que quase 80% das criangas
usavam medicagdo psicotropica. Talvez essa medicacdo signifique algo mais do que o
tratamento de TDAH. Seria a revelacdo de um dominio exagerado sobre 0s corpos, antes

dominados pela escravidao, pela forca e segregacdo?

2.3.5 Rumo ao CAPSi

Nosso trabalho, a partir da questdo de pesquisa com os tratamentos realizados em equipe
interdisciplinar, transformados em casos clinicos escritos nesta tese, demonstrou, até agora, que
tem um campo com suficiente extensdo, mais do que historica: pré-histérica, etimoldgica e
conceitual, que continuaremos a examinar antes de passarmos as exposic¢des clinicas no capitulo
seguinte. Vimos que ela comeca bem antes da consagracdo médica, farmacoldgica e publicitaria
do termo TDAH e pode nos ajudar a situar alguns impasses, querelas e possibilidades atuais, as
quais nosso esfor¢o visa trazer alguma contribuigéo.

O livro de Jessé de Souza (2017) — A elite do atraso: da escraviddo a Lava-jato —, apesar
de abordar uma outra problematica, nos serviu de base conceitual para fazermos um trajeto que
sustenta a forma de conceber o corpo na sociedade ocidental e, em seguida, brasileira, uma vez
qgue nossa pesquisa de tese foi abrigada e na linha de pesquisa langada em 2016, “O
psicossomatico e as patologias somaticas”, sob a orientacdo da Profa. Dra. Edilene Freire de
Queiroz.

Isso nos faz conceber, ao menos inicialmente, os problemas de atencéo e de perturbacédo
motora na crianga, que foi classificada, como vimos, de formas muito diversas, ao longo da
histéria humana, como uma problematica na fronteira entre 0 somatico e o psiquico, conforme
Freud (1915/2014), mas também, segundo Queiroz (2008), como algo psicossomatico, no que
a autora se apoia em Assoun (2004). Isso quer dizer que as constatagdes somaticas que sao
feitas, tanto no nivel dos sintomas clinicos observaveis, quanto através da engenhosa tecnologia
de imagens sobre o funcionamento cerebral, por exemplo, conseguem atingir, apenas, 0
momento fisico do sintoma, deixando, muitas vezes inabordado, o problema das conexdes com
0 momento psiquico do sintoma.

O proprio fisico, o organico, ndo seria mero resultado do psiquico, mas estariam inter-
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relacionados desde o inicio da constituicdo do falasser, o que mostraremos nos capitulos
seguintes, especialmente o dos trangamentos RSI (Real, Simbdlico e Imaginario - Capitulo 5).
Caberia apenas agugcar o raciocinio clinico do(a) leitor(a) desta tese, com uma imagem gue nos
oferece Queiroz (2008) quando diz que os elementos quimicos da agua (H20) podem se
apresentar sob a forma liquida (a mais encontrada em nossa experiéncia cotidiana), mas também
sob a forma sélida e gasosa, bastando, para isso, mudarem-se as condi¢des de temperatura e
pressdo das moléculas da referida formula, o oxigénio e as duas de hidrogénio.

Assim, o que vimos de histdria da atencdo, do desempenho e da infancia, até aqui, pode
nos fazer pensar que o que o observador atual, através das lentes do DSM V ou do CID-11, pode
alcancar sdo comportamentos; e os investigadores clinicos das neurociéncias podem alcancar
efeitos, com a analogia de Queiroz (2008), localizacGes como estados de elementos, que podem
estar em momentos fisicos, como o liquido ou o sélido, o0 que ndo quer dizer que estas sejam a
Unica forma de apreciar esses elementos. E para concebé-los desta forma “atual” como se
apresentam, precisamos considerar como se deu a composi¢cdo desses elementos ou, para
utilizar da analogia, sob que condi¢cbes de temperatura e pressao, eles estdo. Alterando essas
condicdes, podemos nos surpreender com outros estados da matéria e, quem sabe, encontrar as
criangas em diferentes funcionamentos: € o que encontraremos em inimeros casos trazidos pela
literatura e nos casos que construimos para esta tese. Quando as criangas podem viver em outras
condigdes, no CAPSi, sob um outro olhar, escuta e exigéncia, “a hiperatividade” se vé
modificada, pelo menos circunstancialmente, por exemplo, a voz do outro, comeca a ndo ser
recebida de modo imperativo, agitando o corpo da crianca em fugas (como na presenca da mae),
mas seu corpo, pode receber uma fala como uma hipétese feita a crianca enquanto sujeito que
comeca a tomar outras iniciativas.

A histdria das relacdes do corpo e do espirito, no mundo ocidental, remonta, segundo
Souza (2017), a Platdo e a ideia que ele desenvolveu de uma alma, de uma psique que se faz
presente através do raciocinio e das ideias que se ligam a um outro plano, ndo material, ndo
corpéreo de nossa experiéncia cotidiana, que estaria fora, e seria 0 mundo das ideias. E célebre
a passagem da RepuUblica, em que Platdo descreve os homens, em geral, como presos por
correntes no interior de uma caverna, sé tendo acesso ao que se V€ projetado de si e do mundo
externo no fundo da caverna como sombras. NOs seriamos estes homens que so veriam sombras,
enquanto os filésofos, um grupo reduzidissimo de pessoas da caverna, conseguiriam se soltar
das correntes e explicar o mundo de fora da caverna com acesso as verdadeiras formas ou ideias
que, sO entdo, eles podiam ligar as sombras antes vistas quando estavam presos e entender o

que é verdadeiro e bom. Esse grupo, que acessaria esse mundo das ideias e verdadeiras formas,

74



seria o dos fildsofos e representaria, desde ai, uma elite, conforme Jessé de Souza expde no
referido trabalho.

Por outro lado, Platdo também deu origem, segundo Souza (2017), a outro plano, aquele
da vivéncia corporal limitada a caverna, sem acesso ao mundo das ideias, e ligou esse mundo
corporeo as limitagdes do corpo, numa nitida expressao de inferioridade deste plano: ao corpo,
ficavam ligadas as necessidades de sobrevivéncia e as necessidades instintuais, portanto esta
concepcao indicaria o lugar que caberia aos escravizados do mundo antigo e que ira influenciar
em nossa concepcdo de vida escrava depois, até mesmo no que vimos com a separacao das
infancias brasileiras — entre uma que carrega o fardo dos trabalhos corporais e das privagdes,
podendo ser mais facilmente molestada e a outra privilegiada, com acesso as preparagdes do
espirito. A alma se elevaria acima do corpo, separando-se deste, e a ela deveriam ser dados
todos os privilégios e reveréncias, tanto quanto se da a classe dominante, que seria a classe
pensante de um povo, 0s poucos que, seguindo Platdo, conseguiriam acessar o mundo das ideias
ou fora da caverna. A meditacdo seria o equivalente ao trabalho de libertacdo das algemas que
nos prendiam as sombras e a vida da caverna. Veremos em que esta concepc¢ao de corpo e alma
separados pode ser falha na apreensao da experiéncia com as criancas durante a abordagem das
questBes da tese. E 0 quanto a psicanalise da crianca, principalmente, deve estar atenta ao que
se coloca em funcionamento do corpo, com efeitos sobre as representacdes psiquicas que
passam pelo Outro da linguagem e representacéo e vice-versa.

Pode-se observar uma continuidade na histéria, ligando a concepgéo platdnica de corpo
e alma separadas e a concepcdo desenvolvida por Descartes (1637/2018) no século XVII em
seu Discurso sobre 0 método, em que temos uma retomada do destaque dado a alma, quando o
filésofo desenvolve seu método para encontrar ideias puras e distintas, ndo sujeitas ao engano
das sensacdes, na constatacdo de que a Unica que ndo se podia contestar é a ideia de que o ser
humano pensa, até mesmo e principalmente quando se duvida do proprio pensamento. Por
colocar em duvida se pensa ou ndo, o fildsofo constata que, para verificar isso, utiliza-se ainda
assim do proprio pensamento, o que faz o filésofo concluir: “penso, logo existo”. Desse modo,
estaria reafirmada toda uma tradicdo que assenta no pensamento, a capacidade de o humano
afirmar a existéncia, em detrimento, mais uma vez, das coisas do corpo, a res extensa. A
colonizacdo do corpo, dos corpos e do mundo, pelo método experimental de comprovacao
controlada e previsivel das variaveis, também estava assentada nesta premissa basica do mundo
ocidental da primazia do espirito e do pensamento sobre o corpo. Um gozo do pensamento que
Lacan denunciou na Terceira com seu: “penso, logo go(z)ou (Lacan, 2022, p.14)”

Vimos como isso influenciou a concepcao e a preocupacao com o “corpo agitado” que se
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procurou negar e controlar, através das correntes, dos asilos e, desde ha algum tempo, com 0s
psicofarmacos e as diversas disciplinas técnicas.Porque o corpo precisava ser controlado pela
representacdo, pelo pensamento sdo. A psicanalise, por sua vez nasce da escuta do que 0 corpo
da histérica podia nos dizer que a ultrapassava em sua fala e, a partir dai, o que podia se dar a
ler (Assoun, 2004), como veremos com Lacan (1970-71/2019) no litoral/literal entre saber e
gozo. Veremos que, com nossas criangas do CAPSi, mas também em outras exploracdes
clinicas ao longo desta tese, a psicanalise pode ser um exercicio para que o corpo tenha algo de
sua alma, e a alma retome algo de seu corpo, referindo-nos ao titulo deste capitulo com a letra
de Lenine e, em nosso caso, 0 corpo movimentado, agitado, insuportavel, como outras
denominacdes possiveis que fazem jus a historia, sem o apelo das etiquetas contemporaneas.
Encontrar alma, corpo e coletivo, como Tircke (2016) também situou nos Rituais que podem
dar sentido para a¢Ges da vida, esta no principio da filosofia de Vandana Shiva, uma pensadora
e ativista oriental de grande repercussé@o para pensarmos nessa mudanca de paradigma. Lacan
sempre achou talvez que tinhamos algo de accidentalizados (Lituraterre, 1971/2019), em falta
talvez com o que esse outro lado do mundo nos legou. Diz Vandana

Cada jovem deve reconhecer que trabalhar com as maos, com seu coragdo e
mentes, que estdo interconectados é a evolugdo mais elevada de nossa espécie
humana. Trabalhar com nossas maos ndo é uma degradacdo, é a nossa
verdadeira humanidade. Comece um jardim. Crie um pétio de jogo a partir da
forma em que cultivas a comida. Protege as sementas. Cozinha. O fato de sua
mée cozinhar era tratado como atividade atrasada. Nem sequer era
considerado trabalho, mas esté é a razdo pela qual estdo alimentados. (...) Crie
comunidades, nés somos parte de uma familia comunitéaria. O alimento nos
conecta. Tudo é alimento. (...) Esta é a verdadeira liberdade.®

Além desse desafio de conectar corpo e mente em exercicio clinico, institucional e
transdisciplinar com nossa equipe do CAPSI, esperaremos defender, nesta tese, a ideia de que
o tratamento psicanalitico pode se dar no CAPSI, de forma gratuita, melhor dizendo, custeado
integralmente pelo SUS da forma mais importante e transdisciplinar, para dar acesso as pessoas
no limite da sobrevivéncia material e psiquica, e para que a psicanalise tenha acesso ao
sofrimento psiquico que ndo chega aos consultorios, no melhor espirito do que Freud se dedicou
a recomendar como “Caminhos da terapia psicanalitica” (1919[1918]/2017). Segundo Danto
(2019) em seu As clinicas publicas de Freud- que j& contém um erro de tradugdo uma vez que
0 titulo em inglés é free clinics- clinicas livres (de standards burgueses para se atender) ou
gratuitas (enfatizando a suspenséo da barreira do pagamento) era a ambicao freudiana, para se

aproximar do que Ferenczi dizia quase lacanianamente como sendo as condigdes “reais” de

% https://www.youtube.com/watch?v=EpagGCwfeOA
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vida, para além do ambiente protegido e privilegiado dos que frequentavam o consultério.
Freud (1919[1918]/2017) dizia que o ouro da psicanalise haveria de se misturar com o cobre da
sugestdo no espaco publico de oferecimento de tratamento, o que hoje pode nos soar como
ironia dele para com a psicanalise standard e um desafio a cada um(a) de nos que trabalha no
servico publico, de encontrar os caminhos por onde o tratamento inventado por Freud possa
ressurgir a altura de novos desafios que se fazem presentes na infancia e nos representantes da
maioria da populacéo, aquela que tem dificil acesso a salude.

Gracas ao trabalho de Claudia Mascarenhas Fernandes (2023) do Instituto Viva Infancia
n&o abrimos méo de destacar no enodamento que compde esta tese, 0 aspecto do contexto social
e a necessidade de estarmos advertidos dele a todo instante, como um componente a mais que
o0 corpo e a linguagem, como algo que nos adverte quanto a invisibilizacéo e silenciamento que
nossa escuta e teorizacdo podem conter, ao tomarmos criangas em analise que estdo em extratos
sociais de precariedade em relacdo aos privilégios de seus terapeutas. Esse aspecto, como se
verd, foi destacado pela asssitente social, principalmente num dos casos clinicos em que 0
Beneficio de Prestacdo continuada esteve em questdo para uma das criancas hiperativas,
incitando sempre que ameacado faltar em sua vida e na de sua familia a uma sequéncia de
passagens-ao-ato e a exacerbacdo da agitacdo motora. Pensamos que sdo condicgdes
transgeracionais, pois antecedem a atualidade da crianca e que ndo chegam a fazer um sintoma,
como poderemos teorizar com Jean Marie Forget (2011 a, b) depois, pois ndo chegam a ser
nominados enquanto tais. Abordar a precariedade e a desigualdade social, falar dela com as
criancas, pode ajudar a transformar as relagcdes entre os elementos, retirando-os da solidez
corpérea em que vivem, dando-lhes chance de uma elaboragdo psiquica, incluindo sua
compreensdo na desigualdade social: o olhar social que exclui, que afasta, que repreende
também tem um componente de raca e classe que se o terapeuta estiver advertido e puder
considerar isso para advertir sua crianca também, novas questdes clinicas e encaminhamentos
para o caso poderdo ser encontrados.

O episodio do garoto Miguel em Recife, tratado quando da apresentacdo de nosso artigo-
O que é de viver e o que é de morrer nas criangas hiperativas? (Andrade & Queiroz 2020) ndo
fala de uma criancga agitada e hiperativa que atordoada em busca da mée que havia se ausentado
do trabalho e a havia deixado com a patroa e a manicure, passa-ao-ato, caindo do alto das torres
gémeas, como uma fatalidade. A busca da crianca pela mée, ndo encontra contencdo suficiente
nem corporal nem linguageira por parte da patroa- uma inatividade simbolica , nas palavras de
Forget (2010). Bem ao contrario, a patroa mostra em sua expressao facial capturada pela cAmera

do elevador, uma nitida impaciéncia com a crianca insistente e seu gesto de acionar o botdo de
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um andar mais elevado, larga a crianca no elevador e a propria sorte de chegar num andar
desprotegido, aterrorizando-nos, como expectadores, revelando o fator primordial subjacente-
mas ndo menos determinante do transtorno da crianga e de sua passagem-ao-ato letal, sua queda
do edificio — o racismo?® e a desigualdade social transformada em descaso e passagem-ao-ato
da prépria patroa, neste caso. Mas que ndao deve mais nos deixar desadvertidos que seja um
fator presente em muitas situagGes de transtornos vividas em nosso pais, nem deve deixar de
comparecer como eixo de andlise e agdo importante em nossas pesquisas de clinica
psicanalitica, talvez de forma ainda mais constante que o que a presente tese conseguiu trazer.

Nesse sentido procuramos entender a resposta de Lacan (1974/2003) a Miller em seu
“Televisdo”, sobre 0 que faz o analista de sua posicéo, enquanto o psicélogo e o psiquiatra
aguentam a miséria do mundo? Ele nos provoca dizendo que aguentar é entrar no discurso que
a condiciona, conformando-se e confirmando-o. Para o pesquisador-psicanalista entdo, nao se
trata de agregar observacdes sobre miséria e injustica, como nos faz pensar Elia (2023) apenas
para constaté-las, sem problematizar nada a partir delas, sem inclui-las na interpretacdo ou no
ato, o que s6 faz sedimenta-las com mais forca ainda que antes, uma vez que confirmamo-las
presentes na pesquisa, isentando-nos de ndo fazé-lo. O de que se trata, segundo Lacan, é de
oferecer as condicOes para que algo se escreva, de acordo com o equivoco significante, algo do
gozo, que, cOMO Veremos, aproxima-se dos bens, da heranca de uma familia, mas também de
um pais; seja a titulo de denunciar o discurso do capitalista que se apropria do que é produzido
e obriga a miséria, seja que se faca jus a outra coisa em termos do discurso, transformando as
relacBes entre corpo e psiqué nas questdes e intervengdes propostas (Lacan, 1974/2022).

Ao longo da tese, poderemos retomar algo dessa miséria, especialmente num dos casos
clinicos, e que pode ser enfrentada de diferentes maneiras, para cada um(a) singularmente. O
mais importante € que a psicandlise esteja por perto, oferecendo condic¢des de leitura ao sujeito
em questdo ou a advir nas infancias. A miséria social ou a miséria neurotica tem pressa também,
nesse mundo apressado, mas talvez ela possa contar com um pouco de (c)alma, como nos diz o

poeta. Com “c” de corpo e CAPSi. Veremos de que se trata a seguir.

10 Este aspecto de racismo e descaso da patroa num flagrante defeito que a desigualdade social escancara de
cuidado com as criangas pobres e negras junto aos estratos privilegiados da sociedade recifense acima de qualquer
apresentacdo hiperativa e agitada da crianca foi apontado a nds pela professora Verdnique Donard do PPGPSI
durante na Live de langamento de A vivéncia da morte e do luto na infancia: recortes psicanaliticos. Salvador:
Agalma. Disponivel em: https://www.youtube.com/live/XhlgW-Y XtaU?si=Xq3Bp_VqWpWu76no
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3 CASOS CLINICOS E METODOLOGIA

Comecamos pelo que emergiu para n6s como sendo a pedra que
inaugura uma construcdo. Pedra que ao mesmo tempo se inscreve diante
de um publico antes que o edificio ndo tenha sido concluido. VVimos que
a descoberta por Freud, do mecanismo que impulsionou e que ainda
impulsiona a construcao e os desdobramentos dos efeitos da construcéo
do edificio que ele chamou de psicanalise, indicam que os fundamentos
deste edificio sdo de uma natureza tal que eles fazem com que a
construcdo seja concluida no momento em que ela ainda néo finda, e
que o edificio torna-se sélido por sua incompletude. FREJ, Nanette. Ao
longo do caminho tem uma pedra. Trabalho apresentado na Reuniéo
Lacanoamaericana de Florianopolis, 2015. (Exemplar fotocopiado

cedido pela autora.)

3.1 EXPERIENCIA, PESQUISA E QUESTAO CLINICAS

Nossa experiéncia clinica comecou pelo inicio dos desafios da vida, com a infancia que,
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para Freud, é onde invariavelmente toma base a maior parte da vida psiquica de um sujeito e
que é inconsciente. Ou seja, € uma época da vida, mas é um lugar psiquico, aquele que foi
recalcado, ou recusado, forcluido — outras operacbes psiquicas que visam dar conta de
representacdes de algum modo penosas, excessivas ou inacessiveis para o contexto psiquico do
que marcou uma época. Trataremos de cada uma quando for oportuno. O sentido dos sintomas
deve ser buscado na vida sexual infantil de um sujeito, diz Freud (1905/2016) a proposito do
Caso Dora. Esse sentido pode ser acessado a partir das fantasias masturbatorias que ja se
encontram na infancia, cenarios imaginarios a partir do que se viveu, seducdes ou situacoes
traumaéticas infantis, numa mescla de elementos rememorados pelo sujeito ou atuados por ele
quando ndo consegue ser acessado sO por lembrancas (Freud, 1914/2017). O proprio Freud
(1905/2016; 1920/2018) orientou os psicanalistas em formacéo, entre eles, os pais do pequeno
Hans (Caso Clinica de Fobia em uma crianca de nome verdadeiro Herbert Graf) (Roudinesco,
& Plon, 1998, p.307), que observassem as criangas e registrassem, principalmente o que estas
ouviam, perguntavam e fabulavam.

Na construcdo do plano de trabalho coletivo da instituicdo, para criancas e adolescentes,
gue inauguramos, estimava-se a maior parte dos atendimentos em grupo, interconsulta
transdisciplinar com momentos de atendimento individual eventual pelas especialidades,
seguindo as recomendac¢des do Manual para os CAPSi (Brasil, 2004). A continuidade do
trabalho levou-nos a necessidade de alguém que se ocupasse das criangas “imperativas”!!
(Andrade, 2014) em grupo, ja que eram muito dificeis de suportar, e a prioridade deveria ser
atendimento nessa modalidade.

No entanto, a forma de posicionarmos nossa escuta a época, a partir de nossa formacao
em psicanalise, valorizando detalhes da histéria pessoal e singularidades, j& mostrava, sem
sabermos muito bem ainda, que essas manifestac@es da crianca ndo podiam ser consideradas da
mesma ordem do que o que os adultos neurdticos comuns traziam em suas analises de
consultério. Que seriam entdo? N&o podiamos nos contentar que essas manifestacGes fossem
tomadas como déficits a serem treinados ou algo puramente administrado e tratado com

medicacdo e recomendacdes aos pais (Barkley, 2020). Nossa escuta apontava que eram

11 Modo como chegava grafado, nos encaminhamentos das UBS — Unidades Basicas de Salide e das escolas, o que
se verificaria depois como diagndsticos para F90.0 Distirbios da atividade e da atencdo e F90.1. Transtorno
hipercinético de conduta, conforme CID-10, utilizado a época em que essas criancas foram acolhidas no servigo.
Esse ato falho da escrita, ou ato bem-sucedido, segundo Lacan (1958/1999), conforme o inconsciente, nos fez
estudar no mestrado, a nocdo de imperativo que o significante tem para essas criangas em suas constituicdes,
conforme a psicanalise teoriza. Na época, nos pareceu uma hip6tese importante para descrever e pensar a tirania a
qual essas criangas ficam submetidas e submetem os proximos. Uma tirania da dispersao, da movimentacéo e das
exigéncias, mas a partir dos significantes que a nomeavam: agitada, peste, diabo como supereu tirdnico. Para mais
detalhes, ver nossa dissertacdo supracitada (Andrade, 2013), neste mesmo programa de Pds-graduacao.

80



manifestacdes que tinham a ver com a dindmica psiquica da crianga e de seu contexto familiar,
Ou seja, eram processos que estavam sendo subjetivados e que precisavam de nossa atencao e
cuidado mais amplos. Assim, fomos procurados pelos profissionais de outras especialidades,
para recebermos criancas que ndo pareciam aproveitar dos grupos, ou pelo contrario, pareciam
atrapalhar algum avanco que os colegas pudessem fazer. ApGs as reunides técnicas e
supervisOes, essas colegas nos pediam para receber tal ou qual criangca em escuta clinica
individual, pois mesmo os tratamentos individuais dessas criancas com elas ndo pareciam andar.
Os impasses em alguns casos foram tdo grandes que chegou-se a questionar se 0
acompanhamento no CAPSi podia ter efeito e se havia “jeito” para tais criangas. O desafio na
época, retomado hoje em nossa tese é entdo: o que a psicanalise, sua escuta numa clinica
transdisciplinar pode fazer por essas criancas?

Percebiamos que ndo podiamos trabalhar apenas com a psicandalise, mas investigar e
procurar saber o que as outras experiéncias de outros profissionais podiam nos ensinar sobre
como tratar essas criancas e aprender com elas também, fazendo-as constar na escrita do
tratamento no CAPSI. Por isso entendemos ser importante retomarmos o0 que 0s colegas
registraram dos acompanhamentos em prontuario e também, recentemente (2022-2023) em
entrevistas, sempre acompanhadas de TCLE (anexo A), para fazermos trocas clinicas com eles
a fim de colhermos o que eles pensaram e conseguiram em suas praticas com essas criancas.

Na presente tese, o desafio de acompanhar essas experiéncias que colocaram impasses ao
longo do tempo, contando com todos os recursos possiveis, incluiu, apds certa etapa da
pesquisa, por icentivo também dos profisionais entrevistados, o encontro com os préprios
sujeitos e seus familiares através de entrevistas semiestruturadas, propostas com TCLE (Anexo
B) colocando o acento nos efeitos das experiéncias vividas, pincipalmente aquelas que
advieram do tratamento no CAPSi. Também foi importante verificar como essas experiéncias
afetaram o funcionamento dessas criancas, nao apenas, em sua atencdo, motricidade e
impulsividade (eixos presentes no diagnostico de TDAH), mas também em seu lugar no mundo,
0 que ficard mais bem compreendido quando virmos com Melman (2003, p.13) que esses
sujeitos, desde as criangas agitadas aos adultos errantes, na forma como este autor apresenta —
uma quantidade consideravel de seus analisantes — podem ser concebidos como sujeitos “sem
domicilio”, o que diz da qualidade de suas trocas e movimentos subjetivos, configurando uma
nova economia psiquica, nas palavras do autor.

Por outro lado, inspiramo-nos em Queiroz (2004), que traz, em sua tese, a clinica da
perversao, que ha uma clinica do olhar, pois o sujeito ndo so re-presenta [prefixo destacado por

nos] para indicar o que vive, mas a-presenta também, e cabe ao analista saber ler o que se
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coloca, a fim de podermos intervir sobre o que ndo vem sé pela fala, mas pelo que se da a ver,
que se mostra. Forget (2010; 2011) defende uma clinica da “hiperatividade” em que o sujeito
coloca em ato sua divisdo, ndo entre um significante e outro apenas, mas entre o que ele faz,
Sua acao ou encen-acao e sua testemunha, um adulto que vé. Este autor também nos ensina que
trabalhamos nessa clinica ndo sé com significantes, mas com o que se sente do movimento, do
equilibrio da crianga conosco e na vida e para o que se faz e o que se consegue, conforme
poderemos demonstrar e defender mais adiante nos manejos clinicos diversos. Desse modo,
nesta clinica, temos ndo s6 os significantes que a crianca fala e que circulam entre ela, seus
parentes e os técnicos, como também o que ela faz e mostra corporalmente, a partir de sua
substancia gozante (Soler, 2019).

E importante frisarmos que, para a presente tese, orientamo-nos pelo agora obsoleto
Cadigo Internacional das Doencas, versdao-10, haja vista que, no periodo de acompanhamento
das criancas, ter sido esta classificacdo utilizada nos diagndsticos. Nessa classificagdo,
tinhamos o F90.0 — Disturbio da atividade e da atencéo e o F90.1 — Transtorno hipercinético de
conduta. Apenas uma das criancas eleitas foi diagnosticada, a principio, com F90.0, mudando
em seguida para F90.1. Atualmente, seguindo a CID-11 ela foi classificada como TOD, 6C69
— Transtorno desafiador e opositor (Organizacdo mundial de Saude [World Health
Organization], 2022). Pelo menos 50% das criancas que tém ou tiveram o diagnostico de Déficit
de Atencdo e Hiperatividade com a predominancia da Desaten¢do (6A06.0) ou 0 mesmo déficit
contendo a hiperatividade- impulsividade predominantemente (6105.0), ou o tipo combinado
(6A05.2.), ttm também ou tiveram depois o transtorno desafiador e opositor, TOD,6C69. Este
é um dado que tera mais comentarios nossos oportunamente.

A questdo clinica que vai nos ocupar nesta tese, ndo é dos diagnésticos, de uma medicina,
como ciéncia, baseada em provas — traducdo mais honesta, segundo Elia (2023, p. 256) para
Evidence- based Medicine - do que a propagada medicina baseada em evidéncia, pois pelo
menos, as provas podem ser definidas, terem os objetivos assinalados e as evidéncias seriam
como que transparentes e falariam por si mesmas, num ideal de neutralidade cientifica que s6
mascara 0S interesses e objetivos de uma industria farmacéutica e de treinamento
comportamental de atuarem e faturarem sobre a objetividade de dados recolhidos numa grade.
As provas objetivas s fazem recolher, conforme pudemos ver a objetividade de certos
elementos, sem considerar, as condi¢des de temperatura e pressdo em que estdo, 0 momento do
“sintoma”, conforme Queiroz (2008). E por isso que Jerusalinsky nos alertou que nossa
pesquisa ndo parte dos dados objetivos de uma avaliagdo positivista da atencdo e da

hiperatividade mas de uma préaxis clinica do campo semantico da atencdo e da motricidade
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que, segundo Jerusalinsky (2023) n&o precisa ficar achatada sobre o significado da agitacéo,
mas pode ser lido num campo semioldgico, conforme Barthes (1964/1992), campo de
significacdo amplo que envolve ndo apenas as palavras, mas 0s objetos, as imagens, 0s sons, 0S
gestos, 0s jogos, 0s ritos, as coletividades. Essa polissemia significante, precisa encontrar seu
modo de operacionalizagdo clinica para cada crianca transformada em caso, a partir do que
entra “em pane” (Saturenne, 2007) com o social e o CAPSi, com o recurso & metafora do Nome-
do-Pai ou outro a que a crianga possa referir-se para ndo ficar na errancia e nao ficar rebatendo
sua satisfacdo pulsional constantemente na agitacdo motora.

Por isso, frequentemente denominamos essas criancas de “hiperativas”, ndo numa
naturalizacdo do diagnostico, mas, uma vez que nossa clinica ficou marcada
predominantemente por esse campo semantico do sintoma motor, como prop6s Jeruslainsky
(2023). Na verdade, veremos em nosso estudo que essas manifestagdes nem chegam a poder se
caracterizar como sintoma. Precisamos retomar esta nomeacdo genérica para fazer jus a
insisténcia com que era proferida e que destaca o que incomoda mais nesta clinica em CAPSiI
e para 0 que mais impacta e desafia as intervencbes dos pais e dos profissionais: o0 aspecto
hiperativo impulsivo ou, mais diretamente, o corpo agitado, visto pelos adultos como gestos de
insubordinacdo, perversidade ou perigo (Berges, 1995/2008).

Berges (1995/2008), grande clinico da infancia, que embasara boa parte de nossa tese, ja
havia dito que as criancas em si ndo se queixam e o que elas fazem nao teria “sentido”, sdo os
outros que se queixam dela e lhe ddo sentidos, traducbes ao que fazem e a crianca responde
sendo mais cinética. Talvez, a nomenclatura adotada pela clinica classica francesa, que a
principio falava em “crianca turbulenta” ou “crianga instavel” (Wallon, 1925/2007), tenha
optado recentemente, em cujo &pice encontra-se Bergés (1995/2008), pela nomenclatura
hipercinesia ou transtorno hipercinético, com o radical cinesia, que significa “faculdade, que a
alma tem, de imprimir movimento aos membros (Gr. kinesis)”*?. E um desvario, um levar-se
pelo movimento, mais do que imprimi-lo e empreendé-lo, que revela passagens-ao-ato, sem
sentido para aquele que age ou encena, ou talvez a algo que sogobra, que excede o que faz
sentido, 0 que de outro modo conectaria mente e corpo, que Berges refor¢a dizendo que essas
criangas ndo fazem gestos. Gestos sdo 0 que os adultos veem, mas néo se trata disso para cernir
a causa em jogo.

Dai porque a palavra hiperativo talvez ndo tenha tido realce na pena do grande clinico.

Nos insistimos com a nomenclatura de hiperatividade e hiperativo hoje, com fins de realgar em

12 Cf. Cinesia. Disponivel em: https://www.lexico.pt/cinesia/. Acesso em: 12 jun. 2022.
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contraponto a hipercinesia, que aponta para o sem-sentido das acgdes, justamente 0s muitos
sentidos vistos na crianga que fazem do fendmeno da hiperatividade um fendémeno linguageiro
e multifacetado que ndo inclui apenas a crian¢a, mas todos os adultos que dela se ocupam,
atribuindo-lhes sentidos que s6 a fazem tornar-se mais cinética, sem permiti-la encontrar-se
com a causa. Ou seja, h&d um aspecto de hipercinesia que ndo é considerado nesta clinica, porque
os adultos se atém a proliferacdo de sentidos que atribuem, face a seu desamparo diante da
crianca insuportavel (Berges-Bounes & Forget, 2010). E isso serviu na histéria tanto para
culpabilizar os pais por essas atribuicBes e queixas, quanto para culpabilizar a psicanalise por
ndo considerar a dimensdo do corpo, mas sé interpretacdes que davam sentido de hiperativa a
crianca, sentido que Lacan vem precisamente questionar durante todo seu ensino, por
inflacionar o imaginario (Lacan, 1974/2022).

Esses sentidos anteriores na histéria aos termos hipercinético e hiperativo,

2 ¢ b AN1Y

compreendendo outros campos semanticos como: “diabo”, “peste”,

bR 1Y

sem-jeito”, “impossivel”,
“monstro”, “descontrolado”, “incomparavel”, dentre tantos outros, acabam por nos aproximar
da ideia de atividades que essas criancas fazem para seus diferentes outros, o que nos coloca
um horizonte para verificar o que as criancas podem fazer conosco e com o CAPSI, enquanto
atividades, podendo relancar as mesmas e as nomeagdes que Ihe concederam seus pais e
parentes na construcdo da historia e desse corpo, utilizando-nos de sessdes apenas com as
criangas, com seus cuidadores ou conjuntas, visando separacdes e relangamentos. 1sso pode nos
abrir outras modalidades de saber-fazer com o gozo que lhes afeta o corpo, hiperativando-as.

Que funcionamento as criancas tém e o que podemos fazer para garantir-lhes um saber-
fazer com ele? Realmente, o Déficit de Atencdo e hiperatividade com a predominancia da
Desatencdo (6A06.0), um aspecto intelectualmente destacado da crianca, com énfase na
dispersdo do pensamento, da imaginacdo: a crian¢a que fica “no mundo da lua”, mas sem
perturbar, ndo era 0 que gerava mais alvoroco no servi¢co, como fundamentamos também no
ultimo item do capitulo anterior e podiam passar sem tanta queixa dos pais e dos técnicos na
triagem e depois nos atendimentos no servico.

Nosso objetivo geral portanto é chegar a direcdo de tratamento para a hiperatividade
numa equipe transdisciplinar de CAPSi com a leitura da psicanalise. Para isso, vamos tentar
responder em nossa experiéncia de CAPSI os objetivos especificos: 1. Como se estrutura a
hiperatividade de uma crianga, ndo apenas como diagnostico, mas como campo semantico. 2.
O que os momentos de maior impasse dessas criangas revela. 3. Que intervengdes e recursos se

mostraram mais facilitadores a longo prazo na mudanca do quadro hiperativo.
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3.2 ESCOLHAS CLINICAS, METODOLOGIA E PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Luciano Elia (2023), em seu ultimo livro : A ciéncia da psicanalise — metodologias e
principios situa qualquer pesquisa em psicanalise como precisando partir de uma experiéncia
psicanalitica concreta, fundamentando-se no que o proprio Freud (1923/1996) encontrou como
determinacdo para a psicandlise, que seu método de pesquisa-investigacdo e tratamento clinico
coincidissem em seu fim. Quer dizer, é quando se avanca nos elementos ndo so falados, mas
colocados em perspectiva pelo paciente em sua transferéncia, quando se consegue localizar uma
resisténcia ao médico e ultrapassé-la rumo a um novo conteddo, nessa atitude investigativa é
que temos chance, também, de promover uma mudanca de posicdo do analisante em sua
economia psiquica e em relacdo aos seus sintomas.

Desse modo, a psicanalise ndo constitui uma ciéncia no sentido de um l6gico-positivismo,
fundando suas bases numa préatica de investigagdo controlada objetivamente, com resultados
que possam ser reproduzidos experimentalmente, comprovando sua eficicia. Nao é deste
sentido de ciéncia com uma epistemologia restrita que podemos colocar a psicanalise, segundo
Elia (2023) e neste ponto, totalmente em acordo, com Alfredo Jerusalinsky (2023). A
epistemologia da psicanalise acompanha as reviravoltas promovidas pela ciéncia fisica mais
moderna, quando esta chega a questionar as préprias referéncias fundamentais do solo de sua
observacdo e teorizacdo. Se o observador muda a sua perspectiva de ver, 0 objeto ndo é mais o
mesmo e sim, outro. O alcance da intervencado préatica se vé modificada e o que decorre disso
ndo pode ser a mera aplicabilidade de regras estabelecidas para os casos anteriores. Ndo € nosso
objetivo retomar essa historicizacdo do pensamento e préatica cientificos, mas afirmar que
ensejamos respaldar a pesquisa em psicanalise que propomos com esta tese nesse pensamento
cientifico critico, quase um pleonasmo, na dire¢do do enfrentamento que Luciano Elia (2023)
propBe que a psicanalise fique, do que ceder diante da exigéncia rasa da ciéncia positivista atual,
em seu conluio promiscuo com o capital financeiro , abrindo méo de afirmar-se como cientifica,
para afirmar-se como poética ou como estilistica da existéncia (Birman, 1996). E dever da
psicandlise defender sua préxis no ponto em que a ciéncia ameacou perder sua forc¢a, ao forcluir
0 sujeito da enunciacdo, em prol do sujeito cognescente do cogito cartesiano: penso logo sou.
Restringindo o pensante a coisa pensada. Cabe a psicanalise manter seu rigor de ciéncia no
enlace dinamico entre investigacdo e tratamento promovendo efeitos reais num sujeito,
comprovados no tempo. N&o efeitos ideais.

A psicanalise é antes de tudo uma praxis, lembra Lacan (1964/1998) na abertura do

seminario XI — Os quatro conceitos fundamentais da psicanalise. Em sua raiz grega, essa
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palavra quer dizer a¢do. (Abagnano, 2007, p. 787) Ou seja, j& estamos no movimento e desse
modo, como acreditar que teremos um objeto fixo, definido independente da acéo envolvida
ou que o sustenta? A pratica cega para 0 que a determina e aos outros envolvidos em sua
objetivacdo, a psicanalise, na esteira das outras ciéncias que buscam compreender o proprio
esforgo e movimento naquilo que surge no campo da acdo, empreende a sua praxis, que &,
segundo Lacan, como em outros campos, “tratar o real pelo simbolico” (Lacan, 1964/1998, p.
14). O que pode servir a ndao se conformar, mas estar em condicGes de participar e de
transformar o real pelo simbdlico, ndo de qualquer forma.O real ndo se dispde a tudo, um sujeito
também ndo. A partir de alguém que esta no campo da fala, mesmo que ndo fale, estamos em
condicGes de responder, diz Lacan (1953/1998), mas para que aquele que fala ou que ai esta,
possa dar-se conta de sua presenca ou do que o causa. Recolher os meios disso € a proposta
metodoldgica.

Isso nos coloca vivamente em nosso campo de pesquisa: as criangas que agem, que
colocam em acdo, em atividade, como fazé-las interrogarem-se, darem-se conta do que age
nelas? O que promover com elas a partir dai? Perguntamos isso a partir da clinica das
“hiperatividades”, como campo semantico, no qual exercitamos uma pratica de 10 anos com
criangas no CAPSI, é dessa experiéncia que partimos e onde encontramos nossa questao e
objeto de pesquisa, entre os analisantes, aqueles que mais colocaram “(im)passes” a equipe
responsavel, mas também aqueles que passaram mais tempo em tratamento, longitudinalmente,
a fim de recolhermos mais oportunidades de intervencGes e medirmos seus efeitos. Além disso,
impressionados com o valor que as intervengdes precoces podem ter sobre os bebés (Laznik,
2013), pensamos em seguir com criangas que tenham iniciado com idades relativamente
distintas no CAPSIi. Assim, temos pelo menos trés pontos de partida em nossa elei¢do: o
impasse lembrado pela mobilizacdo que a crianca causou ao CAPSI, muitas vezes justificando
0 encaminhamento para a analise no servico; as idades diferentes de inicio do trabalho
terapéutico — uma crianca que iniciou no servico aos 4 anos e hoje esta com 18 anos, que vamos
chamar Elias Pedro e outra que iniciou com 8 anos e hoje é um jovem de 22 anos que
chamaremos Alceu Valenca. Por fim, o critério de tempo na instituicdo e em tratamento para
podermos medir o alcance dos efeitos ligados a este também foi levado em conta, o aspecto dito
“longitudinal”.

Poderiamos ter feito uma escolha baseada no género e escolhermos propositalmente uma
garota, o que apontaria para certa “novidade”. Mas o critério dos impasses na institui¢do e do
acompanhamento longitudinal em psicandalise no CAPSi de sujeitos com o diagndéstico, segundo

o0 CID-10 utilizado a época, de F90 — Disturbio da atividade e da atencdo e de F90.1 —
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Transtorno hipercinético de conduta, seria quebrado, pois efetivamente ndo tinhamos no servico
de centenas de criangas atendidas nenhuma menina com tal problematica. (Andrade, 2014).

A literatura de revisdo do TDAH indica uma prevaléncia de meninos, a ponto de Russel
Barkley (2020) dizer que a “masculinidade tem maiores riscos bioldgicos ligados a ela, € o
TDAH pode ser um deles.” (p.181). O levantamento estatistico de nossa dissertacdo de
mestrado neste programa (Andrade, 2014) revelou que 100% dos casos diagnosticados com
transtorno de déficit de atencdo e hiperatividade e de transtorno de conduta no CAPSI
pesquisado sdo de meninos, o que anulou as chances de uma amostra com menina. Talvez para
uma pesquisa futura, possamos fazer uma busca ativa neste sentido, junto a outras populacdes.
Russel Barkley (2015) diz que meninas correspondem a apenas um terco da populagdo em geral
e estdo muito mais presentes no diagndstico com énfase na falta de atencéo. Forget (2010) chega
a dizer que as meninas eventuais que colocam essa questao, também colocam em questdo a sua
feminilidade.

A metodologia de base nesta tese € a rememoracao clinica do que suportamos como
transferéncia para destacar em dispositivo clinico a ser exposto, que se aproxima do cartel de
passe, 0 traco do caso (Dumézil & Bremond, 2010), ndo como algo que se busque, segundo
uma analise de contetdo e chaves de leitura, destacar da histdria, mas principalmente a partir
do que afetou os componentes da equipe, o0 psicanalista e os convidados a participar da
exposicdo clinica da relagdo com as criancas. E como fato clinico (Czermak, 2007) de onde
propomos partir para reconstruir os casos, principalmente dos impasses, a fim de encontrarmos
os operadores dessa pane do sujeito (Saturrene, 2006) a que podemos chamar hiperatividade.
Pretendemos também, com o dispositivo, identificar as saidas tentadas pelas criangas, seus
cuidadores e profissionais e abrir a discussdo para saidas que podiam ser tentadas ou poderao
ser tentadas em situacdes transferenciais assim.

Além desse dispositivo, lembramos que a propria escrita constitui uma metodologia,
desde o momento em que 0s técnicos resolveram escrever sobre as criangas nos prontuarios, o
que segundo Iribarry (2003), pode realizar um procedimento freudiano de ajuntar escritos
significativos das sessfes ou pensamentos derivados das observagdes clinicas que pudessem
germinar depois, na reflex&o e na escrita, e que o autor vai denominar “ensaio metapsicologico”
(p.129). Para esta pesquisa de tese, uma das criancas que resolvemos explorar como caso
clinico, a que iniciou aos 4 anos e que chamamaos de Elias Pedro, teve seu prontuério totalmente
extraviado. Isso nos fez interrogar com que outro apoio contariamos para a construcao dos casos
clinicos. Foi quando nos deparamos com o interesse dos profissionais e dos familiares em

falarem sobre como esses usuarios estdo atualmente. O que nos despertou para a importancia
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de contar, em nossa pesquisa, com mais elementos para a constituicdo do fato clinico, com
recurso a entrevistas para continuar a trazer pontos novos ou a elucidar os pontos de impasses
destacados, com novos efeitos sobre a escrita dos casos.

Com esta empolgacédo dos técnicos, familiares e usuarios, entendemos que os beneficios
para a pesquisa superariam, de longe, algum dano que pudesse advir de uma eventual
mobilizacdo afetiva que o encontro conosco e a rememoracao de passagens da historia e do
tratamento pudessem trazer de negativo. Nossa aposta se confirmou através de manifestacdes
durante e ap0s as entrevistas, dos jovens e dos parentes, indicando a importancia de terem suas
vidas reconhecidas como dignas de pesquisa e de que pudessem ajudar a entender “melhor” o
probelma de outras criangas e a “melhorar” outros servicos CAPSis.

Essa importancia foi expressa por um dos jovens eleitos para nossa pesquisa, Alceu
Valenga, que disse quando Ihe perguntamos o que ele achava de estar participando de uma
pesquisa: “A gente pensava que ndo ia se ver mais nunca na vida e depois de tanto tempo a
gente ¢ lembrado, ¢ muito bom, né!?”

Desse modo, nosso trabalho, além da consulta aos prontuarios — o de Elias, com o que
ele contém de recente, o de Alceu, com o0 que escrevemos a época do tratamento em que
participamos também —, contou com a colaboragéo de diferentes profissionais envolvidos com
0S casos que se prontificaram a conversar conosco. Cada participacédo realizada — do sujeito,
dos parentes e dos técnicos do servico — estd documentada através da assinatura por eles do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, especificado nos anexos. Apds essas consultas
e entrevistas, pensamos e propomos um dispositivo transferencial de trabalho com nossa
orientadora de tese, inspirado no dispositivo do livro L Invention du psychanalyste — Le Trait
du Cas por Claude Dumézil & Bernard Brémond, 2010. Neste livro, os autores retomam sua
proposta de um trabalho analitico diferente do que a analise pessoal e a supervisdo podem
oferecer e também, diferente dos moldes do que um estudo tedrico publico tipo seminario pode
promover. Trata-se de poder testemunhar os pontos vivos em que se esta huma pratica,
primeiramente para um grupo de outros poucos participantes, numa frequéncia semanal,
colocando “um ou varios fragmentos que lhes ocorrem dizer sobre o suspense que os deixam
em sua implicacdo em tal ou qual ponto” (p.10) As trocas coordenadas por um membro sdo
realizadas entre os praticantes e apontam para desafios transferenciais em que uma orientacéo
pode-se destacar s6-depois a fim de permitir “seguir a analise de sua pratica onde menos
esperava “ (p. 10) e “sua elaboracdo tedrica 14 onde a invencdo a requer.”(idem). Apds esses
encontros, organiza-se uma sessao publica, no ritmo de uma vez por ano, com um grupo mais

amplo de participantes. E 0 momento de exposicdo do que é elaborado s6-depois das sessdes
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do seminario, “sob o titulo das condi¢des e dificuldades da pratica tanto quanto da abordagem
tedrica incluida no dispositivo.” (idem). E uma mudanga de piiblico que ¢ acompanhada pela
passagem ao escrito. O terceiro momento é o dos cartéis compostos pelos membros de
diferentes seminarios. Estes tem objetivo de avancar nas elaboracGes que foram deixadas em
suspenso nos semindrios e animar o trabalho preparatério para as sessdes publicas, que envolve
essa dimensdo teorigena, que se destaca do pratico.

Nosso dispositivo ja conta com o momento de pré-banca e de banca final no horizonte
académico desta pesquisa enquanto passagem ao escrito e de defesa publica da dimensao
teorigena alcangada para dar conta da hiperatividade que chega aos CAPSi’s. Antes desses dois
momentos oficiais, propusemos submeter e fazer trabalhar nossa experiéncia clinica, apos a
leitura do prontuério, realizacdo de entrevistas e composicao de texto, em pequeno grupo, num
esquema de cartel, que testemunharia nosso passe, no sentido preciso de nossa passagem junto
aos impasses clinico-institucionais que a hiperatividade nos colocou, com o recolhimento das
contribuicbes de psicanalistas convidadas que apontardo as solucdes encontradas e saidas
possiveis para a hiperatividade da crianca, considerado o que foi trazido. As contribuicdes das
analistas serdo incorporadas a tese e quando dignas de destaque, informadas com autoria no
corpo escrito da mesma. Esse dispositivo metodoldgico pretende abrir para a que novas
pesquisas académicas possam se servir de principios e propostas semelhantes encontrados na
transmissdo da auténtica psicanalise em extesnsdo, na convocacdo de experiéncias e de
psicanalistas que ndo estejam incorporados ao regime académico de pesquisa cientifica
standard, principalmente aquele comprometido com o ldgico-positivismo e o resultado
quantitativo.

No TCLE anexo ao final da tese submetido as convidadas (Anexo C ) pode-se ler a
questdo de pesquisa, 0s objetivos e a metodologia utilizada, o qual foi enviado apds convite
informal. Com o aceite e a assinatura dos termos, enviamos uma simula dos dois casos a serem
retomados e narrados por nos diante delas conforme indicacao precisa de Vorcaro e Mendes
(2020) em sua metodologia de construcdo de caso clinico - que também nos amparou na cria¢do
de nosso dispositivo para esse trabalho - com auxilio de Powerpoint. Através dele, localizamos
0s pontos de (im)passes, mas também de possibilidades de avango, sobretudo a partir dos
efeitos-equipe encontrados. Referimo-nos a equipe de CAPSI, pois o dispositivo com as
psicanalistas convidadas assemelhou-se a um Cartel de trabalho para identificarmos o traco do
caso, ja que essas analistas ndo estiveram envolvidas diretamente com o tratamento, mas falam
a partir da experiéncia e conceituacdo delas. Elas puderam escutar e ler o que é a marca

distintiva de cada caso e identificaram, no movimento do sujeito em nossa narrativa, se
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ratificam os efeitos que apontamos em nossa composic¢éo dos casos, ou se, conforme Dunker,
Paulon & Mildn Ramos (2016), no trabalho Analise Psicanalitica de Discurso: Perspectivas
Lacanianas podem indicar outras possibilidades para o tratamento. Segundo os autores:

Lembremos que Freud introduz a nocao de construcdo justamente no contexto
de uma discussao sobre a verdade. A verdade historica, a verdade material e a
verdade ou realidade psiquica [Wirklichkeit]. Construir um caso clinico,
diferentemente de relatar um tratamento, implica acrescentar ao caso o que
ndo pode ser lembrado, nem pelo analisante, nem pelo analista, ha cena da
cura. A construcdo ndo se legitima como a interpretacdo, mas pelos efeitos de
continuidade no discurso. Ndo seria aqui o caso de pensar nos efeitos de
continuidade de um discurso envolvido com a transmissdo da psicanalise? A
rigor, um paciente em analise, um analisante, ndo tem nada a ver com um caso
clinico. Ele se torna um caso clinico apenas quando é escrito — e como tal,
desaparecido, rasurado por essa operacao. E preciso evitar que um analisante
se transforme em um caso clinico, como parece ter acontecido com o Homem
dos Lobos. Mas como fazé-lo, a ndo ser introduzindo o que poderia ter
acontecido como condic¢des para a enunciacdo da verdade de um percurso?
(Dunker et al., 2016, p.230).

Desse modo, essa pesquisa de tese alcangou um status desconhecido por nos e a que nao
tinhamos pretensdo clara de chegar em seu inicio. Primeiro pensdvamos compor casos clinicos,
a partir do que se destacasse como relevante, com a ajuda do Cartel, como fato clinico da crianga
escolhida e da equipe da instituicdo, bem como dos efeitos conseguidos por tais ou quais
intervencdes. Esses efeitos € que, discutidos norteariam uma extracdo de direcdo de tratamento
para a hiperatividade. Mas o rumo do que fomos encontrando, acabou por mostrar que
adentramos o campo do que Iribarry (2003), em seu artigo “O que € pesquisa em psicanalise?”,
denomina de construcdo do caso clinico, que redunda num ensaio metapsicolégico. 1sso
significa que os casos clinicos ndo ficam estabelecidos de acordo com uma cronologia e uma
narrativa que os acompanhem, perfazendo um sentido simplesmente encontrado, mas sao
compostos, deixando sempre lacunas e interrogacdes sobre o funcionamento que esta, ndo sé
sendo exposto, mas exatamente interrogado e escrito, ndo numa tentativa de demonstracao e
ilustracdo da teoria, mas procurando investigar, no sentido que expressou Freud (1923/1996)
os limites do que encontramos na metapsicologia freudiana e outras utilizadas para respaldar
nosso estudo do tratamento da hiperatividade. Esta é a nogdo de ensaio metapsicoldgico que o
autor propde a que nos dediquemos apoés a escrita de um caso clinico ou durante sua tessitura.

A partir dos significantes que insistem no caso, que aparecem de forma surpreendente nos
lapsos do analisante e do analista, em nosso caso, das criangas, dos técnicos, dos parentes e,
depois, dos psicanalistas convidados e que, para além dos lapsos, vamos compondo algo que

estd sempre marcado pelo real do caso e que pode dar margem a uma teorizacdo muitas vezes
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insuspeita. E isso que move os estudos e pesquisas em psicanalise, mesmo que nio cheguemos
a generalizac@es, ao universal do que € a hiperatividade e qual é o seu tratamento, se chegarmos
a esses limites e a apreensdo teorica a partir do singular de cada caso, teremos 0 aspecto de
original que destaca, que faz caso, no sentido de cadere, daquilo que cai da narrativa (Dunker et
al., 2016) e que cai da universalizacdo, apontando para aspectos insuspeitos da hiperatividade e
de seus possiveis tratamentos, acrescentando inegavelmente contribuicéo a essa clinica e sua
direcdo. Vorcaro, A.; Mendes, A.A; Rezende, A, O., & Fidelis, K. (2015) extraem de Vigand
(1997) com esta precisao: “cadere: cair para baixo. 1sso nos indica que algo, no caso, vai para
fora de uma regulacdo simbdlica, causando o encontro com o que ndo é dizivel, e portanto,
impossivel de ser suportado” (p.12).

Nisso, a psicanalise justifica e merece um lugar especial no campo da pesquisa académica.
Né&o para acumular confirmagdes, mas para destacar o novo. Esse aspecto abordado nos dois
ultimos parégrafos deve-se ndo so a contribuicdo de Iribarry para a pesquisa psicanalitica, mas
também aqueles que o embasaram e que sdo citados por ele, numa compilagdo que sustenta,
como tradicdo, indiretamente, nossa pesquisa: 0s ja classicos estudos de Alduisio Moreira de
Souza, Transferéncia e Interpretacdo, de 1988; José Luiz Caon, O pesquisador psicanalitico
na situacdo psicanalitica da pesquisa, de 1994, e Psicanalise e metapsicologia, de 1997.
Finalmente, e primordialmente, o texto de Pierre Fédida, Nome, figura e memdria: a linguagem
na situacéo psicanalitica, de 1992.

Enviamos a primeira versao escrita do que recolhemos dos prontuarios e das primeiras
entrevistas em forma de caso clinico antecipadamente, por e-mail, a cada psicanalista
convidada, solicitando a cada uma que fizessem consideracfes sobre o diagnostico
psicanalitico, a forma de conceber o funcionamento da crianca, o tratamento apresentado e
pensassem em questdes e contribuicdes. Em seguida, essas convidadas, de notoria pratica com
criancas e transmissdo clinica, assinaram o ja referido TCLE, autorizando-nos a utilizar suas
falas na composicdo da tese, do ensaio metapsicolégico. Marcamos um primeiro encontro
online, em que realizamos a exposic¢do de nossas lembrangas sobre os acompanhamentos dos
garotos atendidos as convidadas a participar do dispositivo, com auxilio de pontos chaves no
powerpoint, fazendo recurso aos registros em prontuarios e as falas dos profissionais que 0s
acompanharam, bem como parentes e 0s proprios usuarios. O powerpoint continha os dados
biograficos, pontos e questdes-chave, impasses e saidas encontradas e pensadas, eventualmente
uma breve teorizacao.

Contando com o anterior, foram trés encontros do Cartel. Com o que as convidadas

abordaram, perguntaram e comentaram, pudemos destacar novos aspectos. Tomamos nota do
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que elas indicaram para rememoracao, elaboracdo e encaminhamento de novas questes aos
participantes da pesquisa que foram reencontrados e geraram outras possibilidades de
considerar os casos. Entdo, nova reunido foi marcada para retomarmos 0s novos pontos diante
da mesma audiéncia e discutirmos, finalmente, o que pudemos concluir como a singularidade
de cada caso, as saidas encontradas e as possibilidades para a hiperatividade a partir desses
casos geradores de impasses. Retomamos por fim, com elas, ainda no dispositivo, a questdo de
tese: podemos falar numa direcdo de tratamento para as hiperatividades? Esse Gltimo
encontro teve uma funcao de responder de forma mais teorigena e de passagem-ao-escrito -
antes de apresentarmos seus resultados numa sessao publica como indicado no dispositivo do
Trait du cas de Dumézil e Brémond, em nosso caso, a pré-banca de tese- um pouco 0 que
resultou de nosso procedimento de elaboracdo no Cartel das questfes de tese e dos impasses
clinicos.

As exposicdes clinicas e discussdes foram permeadas pelo embasamento tedrico que
vimos acompanhando para dar conta da pratica e outras hipoteses dos préprios sujeitos,
familiares, profissionais e psicanalistas convidados, algumas vezes de forma explicita, outras,
de forma implicita. Para além destas nossas exposicdes embasadas teoricamente e das hipdteses
que ali estdo, nossas ou dos outros profissionais, familiares e sujeitos entrevistados, apostamos
que algo do intransmissivel da clinica, conforme diz VVorcaro (2018) apoiada em Eric Porge, foi
identificado pelas analistas convidadas ao dispositivo e, quando expressos, geraram efeitos
sobre a reescrita dos casos clinicos. Essa reescrita, ora apresentada visa um publico que nao
seja apenas de psicanalistas, mas que tenha em mira outros leitores como membros de uma
equipe interdisciplinar de CAPSI, principalmente. Desse modo, recebemos as indicacoes
teorigenas dos analistas (Caon (1994; 1997) conforme citado por Iribary, 2003), mas,
sobretudo, aquilo que eles conseguiram ler como real que insiste para além das margens das
construcdes que vinham guiando as primeiras escritas dos casos narradas.

Ao retornarmos as construcdes e questdes propostas aos participantes da pesquisa
(sujeitos, parentes, técnicos do CAPSiI e psicanalistas convidados), visamos mais do que o que
Freud (1937/2017b) alertava: estarmos atentos ndo tanto as confirmacdes e negacdes do que

propomos a eles, mas a algo a mais.

Aquilo que indiretamente vem a tona por meio das lembrancas de pormenores
ultraclaros adjacentes ao tema. A construcdo do analista ativaria conexdes que
a construcgdo recupera, produz a convicgdo do analisante quanto a construcéo,
substituindo a impossivel captura plena do recalcado. A efic&cia da construcéo
erguida se deve a recuperacdo de um fragmento de experiéncia perdida.
(Vorcaro, Mendes, Resende, & Fidelis, 2015, p. 14).
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Nesta pesquisa de tese, percebemos essa recuperacdo de fragmento de memoria perdida
a que se referem os autores, do nosso lado, enquanto pesquisante, conforme sugestdo de Elia
(2023), em seu neologismo que mescla pesquisador e analisante, o que nos fez eventualmente
abordar o tema com 0s sujeitos e responsaveis e técnicos ou encontrar algo na releitura do
prontudrio, por via nova, bem diferente do que se via nas primeiras leituras e entrevistas. Mas,
durante o dispositivo, também do lado dos psicanalistas convidados, algo veio a tona e nos
fizeram observacdo clinica, pergunta ou fragmento de experiéncia deles, nem sempre de forma
clara, o que fez a palavra circular e que pode dizer da emergéncia do recalcado, fazendo a
discusséo sobre o tratamento poder avancar sobre o que realmente ndo se conhecia. Retornamos
finalmente ao dispositivo, apos o percurso de elaboracdo nosso e dos convidados, a fim de
expormos algumas respostas que pensamos encontrar, para observar novos efeitos sobre a
escuta deles, o que, consequentemente, gerou novos efeitos sobre a reescrita dos casos,
relangando as possibilidades de direcdo da cura para os tratamentos feitos “casos singulares”,
mas com vistas a “funcao de exponenciar o saber adquirido com os ensinamentos do caso,
tornando-o dispositivo problematizador da carga imaginaria presente na generalizacéo tedrica
da doutrina psicanalitica” (Vorcaro, 2018, p.58).

Isso inclui, na escrita dos casos publicados nesta tese, que antes passaram por alguns
congressos também (Andrade & Queiroz, 2021; Andrade, Camarotti, & Queiroz, 2022), 0s
efeitos do que o dispositivo para apreciacdo dos casos pdde recolher de contribuicdes dos
analistas nas singularidades de cada caso, mas também no que tange a questdo do encontro final
do Cartel: podemos identificar uma direcdo de tratamento para a hiperatividade? Colocada
assim mesmo, enquanto universal. Temos em mente, ao colocar essa questdo, que o texto de
Lacan “Notas sobre a crianga” fique no horizonte de nossa pesquisa. “Uma crianga pode

representar a verdade do casal familiar” (Lacan, 1961-62/2003b, p.369) ou

[...] ela realiza a presenca do que Jacques Lacan designa como objeto a na
fantasia. Ela satura, substituindo-se a esse objeto a modalidade de falta em que
se especifica o desejo (da mae), seja qual for a sua estrutura especial:
neurdtica, perversa ou psicotica. [...] Ela aliena em si qualquer acesso possivel
da mée a sua propria verdade, dando-Ihe corpo, existéncia e até a exigéncia de
ser protegida. O sintoma somatico oferece 0 maximo de garantia a esse
desconhecimento: é o recurso inesgotavel, conforme o caso, a atestar a culpa,
a servir de fetiche ou encarnar uma recusa primordial. Em suma, na relagéo
dual com a mae, a crianca lhe da, imediatamente acessivel, aquilo que falta ao
sujeito masculino: o proprio objeto de sua existéncia, aparecendo no real.
(Lacan, 1961-62/2003b, p.370).
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Apo0s o Cartel e os exercicios de sumissao de escrita, de nossas teorizagdes, esperamos
ter condigOes de acrescentar algo a formulagdes gerais como esta, tendo em vista, as passagens
ao ato dos corpos de nossas criancas hiperativas, conforme diz Berges (1995/2008). Elas, muitas
vezes, ficam a langar seus corpos, como ‘ a ‘, perdendo-se huma errancia, até encontrar ancoras
que o trabalho interdisciplinar pode construir de diferentes formas, como pretendemos
demonstrar. Entdo, além de possibilidades, com respeito as marcas singulares de cada caso,
reiteramos nosso propdsito de apontar possibilidades para o que seria tratamento da
hiperatividade no CAPSI, justamente a partir do que faz exce¢do ao que se compilou e estudou
que fica no horizonte, ou é explicito na teorizacdo. (Iribarry, 2003). Na construgdo com 0s
convidados do Cartel e na construgdo da escrita da tese, ora submetida, ha algo especifico na
forma de se darem as lembrancas ultraclaras adjacentes nos participantes ou alguma surpresa,
que poderemos ligar ao tipo de dificuldade que essas hiperatividades exigem para seu
tratamento, numa comparacdo entre elas a partir de alguns indicadores, como a ja explicitada,
condicdo de subjetivacdo com que comegam o tratamento (que a principio ligamos a idade com
a qual chegaram ao servico) que diz respeito a encarnacdo desse objeto para um Outro,
conforme Lacan coloca nas Duas Notas acima. Nessa construcdo dos casos clinicos, estaremos
especialmente envolvidos com ideias do que se entrelaga entre corpo, linguagem e social,
compondo o titulo de nossa tese, aspectos fundamentais para uma primeira apreciacao dos casos
e da questdo de tese.

E verdade que o social também faz corpo, no sentido de que ele tem uma consisténcia
prépria e a linguagem é uma das formas de nomearmos o proprio Outro social com suas regras
e peculiaridades, mas como jpa referimos, social guarda, no caso dessas criancas de CAPSI,
uma marca de desigualdade e de invisbilizacdo de seus corpos, que certamente contribui para
a intensidade de suas hiperatividades. Em todo caso, social ndo deve servir para encobrir com
comiseracdo social, uma demissdo subjetiva que pode ser destacada em seus elementos
estruturais e significantes. Essa tarefa do social, esperamos poder encontra-la sob novas bases
também. A rigor, precisamos teorizar a constituicdo dessas criangas e 0s impasses que elas
colocam, recorrendo as dizmans@es do real, simbdlico e imaginario, conforme veremos de
modo mais explicito no capitulo 5, mas que atravessa as inevitaveis varias formas de considerar
a experiéncia, dando eventualmente a impressdo de que a tese carrega em si, a propria
demonstracdo da hiperatividade, fruto de tantas interpretacdes e pouca atencdo ao sujeito.
Ocorre que dar conta das dizmansdes do falasser: real, simbolica e imaginaria, sem a
hierarquizacéo que uma teorizacao absoluta pode impor, exige de nds um exercicio de escrita

ndo linear, dizmansional, com imprevistos, mas do qual pretendemos nos servir e expor
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relativamente, em sua dificuldade, para podermos atingir a tarefa de transmisséo. Ao final,
nosso esforco serd o de precisar 0 que essas narratividades e o ensaio metapsicoldgico
conseguem apontar de estrutural para dire¢do do tratamento.

Procederemos a seguir a exposi¢do das construcdes de casos clinicos realizadas mais de
uma vez e que instituem o comeco e a finalidade desta tese, na expectativa de transmitirmos o
intransmissivel do caso e do ato que faz diferenca, que gera questdo através de suas
possibilidades e descobertas no que expomos, em primeira pessoa, mas no que 0s componentes
do Cartel e da pré-banca puderam nos ajudar a deduzir e extrair do que se passa com essas
criancas. Assim, vamos nos referir a nossa atitude enquanto CAPSIi, como pesquisador e na
teorizacdo, utilizando a primeira pessoa do plural, mas eventualmente quando enfocarmos a
experiéncia transferencial das criancas conosco, passamos para a primeira pessoa do singular,
0 que pode dizer de algo que faz caso, no singular conosco, de Elias Pedro e Alceu Valenca.
Em seguida, passaremos a varios elementos tedricos que vao contribuir com a exposicdo mais
detalhada do funcionamento nessas hiperatividades que geraram impasse, €, ao final da tese,
apontaremos eixos principais da direcdo do tratamento para essas criancas, como possibilidades
geradas no limite de nossa escuta/leitura, para o qual criamos essa metodologia, incluindo o

dispositivo de conversagdo do Cartel. Seguindo Dunker et al. (2016) que partem de Freud:

“Amedrontado pela inabarcavel complicacdo do acontecer, nosso estudo toma
partido em favor de um nexo e contra outro, formula oposi¢des que néo
existem e que nasceram sO pelo desgarramento de tramas mais
compreensivas” (Freud, 1937-39/1988, p.104 apud Dunker, 2016, p. 231). Se
o trabalho analitico identifica e interpreta letras e significantes
circunscrevendo-os e/ou reinserindo-os numa cadeia simbdlica, a escrita do
caso clinico supBe o redobramento dessa aposta mediante o desgarramento e
isolamento de letras e significantes para reinscrevé-los em uma trama nova: a
trama da escrita do que poderia ter acontecido e do impossivel de ter
acontecido — reinscricdo que, como dissemos, faz parte das condi¢cdes de
enunciacao da verdade. Tal desgarramento garante a distancia entre analisante
e caso. (Dunker et al., 2016, p.231).

Com isso, nos parece que o caso clinico deixa de pertencer exatamente aos sujeitos
envolvidos, pacientes de outrora e ao servigo, para tomarem a forma do tratamento que o
dispositivo e a reescrita encontraram depois, na forma de ensaio metapsicologico (Iribarry,
2003). Isso pode fazer com que eles ganhem o espaco publico com chances de fazerem por
outras hiperatividades? Mesmo atraves das excecdes que eles fazem as regras, tocam limites,
sociais, institucionais e clinicos, inspiram a teoria e os leitores futuros a uma nova forma de ler

a clinica e a operar sobre ela com algo mais do que a suspeita, com uma submissdo ao
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insuportavel, como forma de fazer justica ao real que age nessas criangas, que uma institui¢do
pode tentar abafar, adaptar e uma teorizacao pode tentar amordacar. Os casos clinicos expostos
a seguir podem
para além da seria¢do dos fatos clinicos (...) colocar em questdo o que advém
da transferéncia quando a palavra do embarago transmite-se segundo um
circuito que vem remodelar o enderecamento no seio do que fracassa para nés

em psiquiatria e que se renova em psicandlise (Saturrene, 2007, p. 17)

3.3 CASO CLINICO: ELIAS PEDRO

Elias Pedro, 4 anos, chegou ao CAPSi fazendo muito barulho, gritando, mostrando ao
CAPSI que nédo podia entrar nos grupos terapéuticos de criangas que estavam se organizando.
Isso ja nos coloca ante a questao: vamos ter no CAPSI grupos de criangas desorganizadas para
receber um Elias Pedro ou sé o de criancas se organizando, uma vez que as ja organizadas ndo
precisariam mais de CAPSi? O fato € que, dado nosso chamado pela hiperatividade, mais do
que o proprio déficit de atencdo, criangas como esta comegaram a nos ser encaminhadas: eram
as mais complicadas do CAPSi. Alguns grupos no CAPSi comecaram a funcionar também para
esse perfil: Seu Rei Mandou Dizer (SRMD) — em que cada um precisa esperar sua vez para
dizer de que deseja brincar; e Pintando os Sete (PS) — em que os limites entre o que é permitido
e proibido fazer ndo devem a principio ser tdo estabelecidos, ou seja, ha uma aposta no sujeito
e na invencdo, que sdo priorizados. Estes talvez fossem grupos de “organizagdo”, mas, nem
para esses, Elias Pedro tinha condicdes de ser aceito. Entdo, um critério de escolha para esta
tese define-se ainda mais: um garoto que nem o grupo daqueles gue estdo mais desorganizados,
0S que comecaram a se organizar talvez, admite, sendo, portanto, um critério de suportabilidade
da equipe, que ja reflete uma insuportabilidade do social — familia, escola, comunidade. A

psiquiatra infantil ja destaca no prontuério:

[...] mé&e poliqueixosa, crianga agitada, desobediente, ndo articula, néo
interage, descompensado. Paciente, durante a consulta atua, fala muito alto
“eu quero ver o filme”, hiperativo, sem limite, violento. Remédios: neozine,
neuleptil, (ilegivel as dosagens e todos os remédios).

Sua mée, Beliza, refere que ele foi uma gravidez de risco, quando ela ja tinha 41 anos de
idade. O pai da crianca, José, bebia muito e passava muito tempo sem arranjar trabalho, o que
deu ocasides a grandes discussdes em casa. Ela teve eclampsia. J& tinha um filho de outra
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relacdo, com 14 anos, aposentado com diagnoéstico de esquizofrenia. Com o pai de Elias, teve
antes Eliana e, na época em que ele vem ao CAPSI, ela tinha 11 anos. D. Beliza reclama que
Elias grita muito, fica nervoso com facilidade, esperneia, bate, quer quebrar as coisas dentro de
casa e na escola, ndo obedece e grita que ¢ um “monstro”, que vai matar aquela pessoa que se
ocupa dele — mée, professora ou outra. No CAPSI, ele costumava dizer isso em relacdo ao
médico psiquiatra, segundo relato da mae.

Ele se lembrava do médico psiquiatra até no banheiro em casa, diz ela, jogando algo no
chdo ou na privada dizendo: “isso € pra matar aquele monstro! Que eu odeio, que ¢ feio!” A
mde diz que ensina a ele que isso é que é feio, que ndo se deve dizer isso de alguém que cuida
dele. Lembramos a figura do pai imaginario, por ser aquele que aparece colocando limites a
beira da monstruosidade, na fantasia da crianca, figura que pode se manter assim, devido a
caréncia de um pai real (Lacan, 1957-58/1995; Laznik, 2013; 2021; Laznik, M, C;
Schoner, T, J & Rocha, E, 2019)

Quando ela reclama com ele no CAPSI, durante as sessfes, notamos que ele se irrita ainda
mais. Parece que, quando ela diz para ele ndo fazer ou dizer algo, ndo se utiliza de suficiente
firmeza e acabamos por confirmar o que ela diz, do estado dele de agitacdo e destruicdo. Haveria
ai uma cumplicidade inconsciente com respeito a agitacdo? (Bentata, 2010). Ela havia resolvido
que ndo tinha mais condicOes de ele frequentar a escola. O que comeca primeiro: a indisposi¢éo
da maée ou a excitacdo de Elias que a coloca em desespero? Por que ndo considerar uma via de
méo dupla? Um ciclo vicioso de gozo hiperativo? Nosso trabalho pode ser ajudar a mée a subir
o limiar de tolerancia e reinvestir no filho, primeiramente apelando para as associacdes livres
dela e o que ela entende da situacdo. Mas também é um trabalho com a crianga, que ndo conta
com associagoes livres, conforme teorizacdo do proprio Freud (1931/ 1969), mas que precisa
entrar num jogo simbdlico (Bergés & Balbo, 2002), a partir de suas encenacdes e passagens-
ao-ato com seu Outro.

Ap6s muito trabalho nosso, conseguimos matricula-lo numa escola do municipio e
providenciamos imediatamente um bom vinculo com sua professora, de quem tivemos
primeiras noticias parecidas com as de sua méae, ou seja, que ele é um tanto insubordinado, que
protesta diante de alguma solicitacdo do adulto, agitando-se, pulando, correndo para fora da
sala.

No CAPSI, tentamos acompanha-lo em sess@es individuais. Ele corre bastante, como se
estivesse escapando de nds. Quando paramos de segui-lo, algumas vezes, ele tem medo e chama
pela mae. Sobe ao primeiro andar, mesmo quando proibido. Salta da escada ou da janela, sem

avaliar muito bem o risco. Tentamos envolvé-lo com os brinquedos e jogos a sua disposicgéo.
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Ele espalha todos pelo chdo da sala a que chegamos. N&o obstante ter todos a sua disposicao,
ele grita: “ndo, Dr!” Ele salta pela sala e comega a dizer coisas do tipo: ““Vou te matar!” Somos
muito invasivos ou as pausas sdo muito dificeis para ele? O fato é que estamos sé comecando.

Numa sequéncia de sessbes, conseguimos ensaiar com ele algumas perguntas para
compor com ele alguma narrativa. — Quem é vocé?, perguntamos ao boneco que ele fez com
l&pis e massinhas. — “Eu sou o monstro!” — Que vocé faz, monstro? — “Eu vou matar vocé!” —
Mas, como assim, vocé vai me matar? Ele ja partira pra cima de nossa mdo que manipulava
outro objeto. — Espere ai, vocé ndo pode matar ndo! — “Posso sim, cala a boca, filho da puta!”
— Ahhhhh, ndooooo!!! -aceitamos o golpe e fazemos de conta que morremos para ver com ele
0 que resta apos a cena. Ele vai até a porta gritando: — “Vou me embora!!”

Outras vezes encenamos, na frente da mae, conteidos semelhantes. Ela dizia — “Nao, faca
isso ndo. E feio!” — Mas ele pode estar tentando se salvar — dizemos a ela — “sendo monstro”. —
“Ah é!?” — ela indagou. — E, podemos tomar como falta de educagio dele, agressividade, mas
aqui é diferente. Ele pode brincar de ser monstro pra se proteger do mal, de algo que ele sente,
algo na vida dele. A mée diz: — “E, eu fico pensando nos gritos que ele ouviu do pai dele quando
ele estava na minha barriga!” — Pois é — digo —. Mas o pai, como vocé o conheceu!? Por que

gostou dele? E a senhora resolveu ter dois filhos com ele, ndo é? Eliana e Elias Pedro?

Ah, Dr. Luiz, porque no comego tudo sdo flores! Ele trabalhava. Eu
trabalhava em casa de familia. Ele ia onde eu morava, levava chocolate pra
mim, levava pra Jodo [irmao mais velho de Elias]. Ai fui gostando dele e fui
deixando ele ficar la em casa com a gente. A gente tomava uma cervejinha,
de vez em quando. Foi quando eu descobri que estava gravida a primeira vez.
Quando soube que era menina, ele se acalmou mais, resolveu trabalhar. Mas,
depois, tudo voltou ao que era antes. A gente se separou. Mas depois ele
voltou com aquele jeitinho e, na segunda gestacdo, ele foi mais grosseiro
comigo, disse que a culpa era minha de eu ter engravidado outra vez. Ai eu
mandei ele ir embora. Ele foi quando Elias tinha um més. Tinha chegado em
casa bébado, falando alto e querendo ter relagdes comigo a forca. Ele tinha
acabado de registrar Elias. E quando liga € de vez em quando pra querer algo
comigo, mas eu ndo quero mais, cansei. Nao ganho nenhum presente!

Apbs varias sessdes com a Sra. Beliza, nds, do CAPSIi, encontramos o endereco do Sr.
Jodo, que concordou em conversar conosco sobre Elias. Veio ao CAPSi em um dia que a crianca
ndo frequentava. Afirmou que tentou contato véarias vezes com o filho, sem sucesso. Ele se
dispds a vir ao encontro do filho no servico. Depois desse contato, conseguimos falar
novamente com o Sr. Jodo ao telefone. Mas a mae descobriu que tinhamos conseguido falar
com o pai e considerou uma trai¢do, uma vez que ela ndo queria mais saber daquele homem na

vida deles. Quando o Sr. Jodo compareceu ao servico, falou com a assistente social e se dispos
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a visitar a crianga, desde que a mée concordasse.

A mé&e comecou a insistir, em consultas com os diferentes psiquiatras que passavam pelo
servico, que Elias precisava de um beneficio, que ele ndo era normal, que ele gritava do nada,
pulava, vinha pra cima dela. Em nossas entrevistas com ele, notavamos, de fato, esses gestos
bruscos, agressivos, mas que se amenizavam com nosso investimento no contato; tambem
demonstrava desorganizagao psicomotora nos desenhos. Apenas com muita insisténcia nossa
através de comentarios, esbocando uma proposta de historia, ele conseguia fazer a cabeca e dela
puxar o0s bracos e pernas. Entdo, mostrava um esboc¢o de atencdo as palavras e frases que iamos
falando, com eventual participagdo, ora com voz mais estridente, ora modulando com tristeza,
como uma fala chorada. Numa abordagem sua mais explosiva, as vezes, ele mesmo caia no
chédo chorando, chamando pela mée. Passamos a assegurar-lhe que ele teria a mée, mas que
primeiro iriamos nos arrumar para lanchar ou que, antes, ainda iriamos brincar um pouquinho.
E ele ia aceitando essa descontinuidade, esses rituais, para retomarmos Tircke (2016).

Em outra sesséo, na sala de cima, a que ele nos conduziu com suas carreiras, espalhou
tudo novamente (ja havia feito outras vezes), inclusive letras feitas de emborrachados em meio
a todo o restante. Eu sugeri que ia ajuda-lo a montar uma historinha com aquelas letras. Ent&o,
pedi que ele falasse. Ele aceitou nosso “Era uma vez..” e disse: — “Um menino [as vogais eram
um pouco nasaladas] que queria brincar.” — De qué? — perguntei. — “Com um boneco” — diz ele.
Eu montei as palavras centrais, explicando a ele que ndo tinha letras pra gente montar toda a
historia, mas que ele podia continuar! — “Ai, quebrou o boneco!” — Vamos consertar, vamos
consertar essa perna do boneco, ai a gente vai poder brincar de novo! — disse eu. — “Ai quebrou
0 braco, e a mée dele teve que levar pra o hospital.” — No hospital, 0 médico falou que vai
consertar! — afirmei. Neste momento, pensei numa figura que pudesse dar confianca a ele e
conserto — outra figura que ndo a mae, com quem se pode contar, para entrar nesse concerto.

Aqui usamos propositalmente o “conserto” da perna ou do que falha como fungado
paterna, nossa hipotese e “concerto” no sentido de uma composicao musical a partir de muitos
instrumentos de uma orquestra, como os significantes da histdria, ou os personagens de sua
historia — mae e pai, mas ndo so, o proprio médico, que podem dar conta da composi¢éo e da
musica da sua vida. Em algum momento da histdria que conseguiu se estender um pouco mais
no hospital e estender seus afetos, de outra forma, facilmente frustraveis, ele parou e disparou
para sair da sala. NGs, novamente, remetemos ao que precisavamos fazer, a um ritual como lei:
— Vamos arrumar a sala, vocé me ajuda? A sala tem que estar bem arrumada se ndo a Dra.
Coordenadora [forma como ele se referia a gerente clinica do CAPSI] vai reclamar comigo!

Depois a gente vai lanchar, ai eu vou chamar Dona Beliza. Vou antecipando, ligando com
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palavras em ritual, o que pode a principio ser insuportavel. Como sair de um confinamento t&o
restrito a mée e aos irmaos num véo de um quarto? Esta era a condi¢do em que ele vivia, dormia
e acordava. Lembramos de nossa experiéncia pandémica de isolamento social. Como foi sair,
para cada um(a) de nds dessas referéncias mais exclusivas de espaco, de tempo de cada um?
Isso ajuda a pensar um pouco como pode ser a condicao subjetiva dele. Na experiéncia de uma
crianga como Elias, pode ser desesperador, estranho, doloroso mesmo.

Ele, aos poucos, ia aceitando novo ritmo até a hora de o lanche chegar e, tentando
conversar com ele, perguntei se estava bom, e ele me cuspiu 0 que mastigava em meu rosto.
Com o tempo, percebemos que ele s6 podia aceitar a conversa com tonalidade de voz mais
baixa, introduzindo falas e perguntas muito devagar, e isto foi sugerido a época pela
psicopedagoga que entrevistamos para a tese. A nossa presenca toda em siléncio também o
incomodava bastante. E preciso atentar para os ritmos, como lembra Freud (1905/2016) nos
“Trés Ensaios para uma Teoria da Sexualidade”; ritmo de presenga-auséncia, tenséo-
apaziguamento, como veremos no Capitulo 5 desta tese.

Da escola, eu tinha a noticia de que, sempre que ele ia, conseguia suportar um pouco mais
com a professora e aprender algo a mais. Ela me garantiu que ele foi moderando seus gritos,
aprendendo a dizer o que queria, foi aprendendo a aceitar a vez dele e a colaborar nas atividades.
Até os colegas comegaram a aceitar mais a participagdo dele. “Ele saia sempre outra crianga,
diferente da que chegava, mas, pouco a pouco, comecou a chegar outra crianca, também mais
tranquila” — disse-nos a professora. Isso comegou a ter repercussao do lado da mae. Comegamos
a notar Dona Beliza mais apreensiva, mais triste, dizendo que néo tinha condicdes financeiras
de poder arranjar um namorado e recebemos da supervisdo a orientacéo de escutar Dona Beliza
no servico e ndo tentarmos envia-la a outro especifico para adultos. Mas alguém tinha sempre
que ficar com Elias para darmos uma atencdo maior a Dona Beliza, j4 que Elias também
requeria muita atencdo aos seus movimentos e ao que tentava fazer. Parece que Dona Beliza
entendeu nosso plano de oferecer outro funcionamento a Elias. Tinhamos tido até uma sesséo
em que dissemos: — Elias vai conseguir ajudar a senhora! Ele vai comprar o que precisa pra
casa, ndo ¢ Elias? Este demonstrou interesse, falou de videogame, ao que respondemos: — Sim,
sim, para a hora de se divertir sim! Dona Beliza disse que ele ja viu na casa do amiguinho, o
irmdo do amiguinho tem e ele ndo. — Sim, — dissemos nos — porque agora é a hora de estudar,
pra poder conseguir aprender as coisas e ganhar um bom trabalho! Essa aposta de futuro poderia
substituir aquele presente em que viviam ele, a mée e os irmaos? Isso seria algo pra funcdo
paterna realizar, mas temos que pensar numa supléncia talvez.

Dona Beliza nos avisou por telefone que néo viria as consultas do CAPSI, que Elias estava
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muito nervoso, que achava que o remédio ndo estava adiantando. Ela apareceu com ele no Dia
das Criancas. Elias veio, participou de algumas brincadeiras, parecia, apos algumas semanas
sem vir, sedado ou desnorteado. Ele pegou a sacolinha e voltou pra casa. Ndo deu grandes
demonstracdes de nenhum Elias que o CAPSiI conheceu. Estaria ele, dessa vez, hipermedicado?
Pois assim se tornaria suportavel pela mée dentro de casa?

Depois disso, voltou a faltar ao CAPSi e confirmamos, com a escola, o que
imaginavamos, que ele tinha parado de frequenta-la também. Acionamos o PSF para que
pudessem saber como estavam. A enfermeira disse que, apos tentarem bater a porta e chamar
Dona Beliza, ouviam apenas alguns gritos de Elias. E, finalmente, ao dar as costas para a casa,
ouviam o menino dizer. — “Pronto mae, ja foram!”

Apds algumas semanas de insisténcia nossa, recebemos ligacdo de Dona Beliza e ficamos
sabendo que Elias tinha acordado de madrugada, saido sozinho do Unico cémodo em que
dormem, ele, a mée, o irmé&o e a irma, encontrado o portéo aberto e subido no muro, que do
lado de casa é mais baixo e que tinha se arrebentado do outro lado do chdo, fraturando
gravemente a sua perna. Dona Beliza estava literalmente transtornada com o acontecido.
Chamou um Uber com a ajuda dos vizinhos. Ele agora estava realmente impossibilitado de sair
de casa e frequentar a escola e 0 CAPSi. Marcamos, entdo, visitas domiciliares para as sessoes
continuarem.

Em sua casa, indagamos a ele o que havia acontecido. Ele falava: —Eu cai!” Perguntamos
como se deu e ele fez 0 movimento de sair correndo que ja conheciamos, lancando a cabeca e
ombros para frente, mas conseguimos ajuda-lo a se conter e mudarmos para outro assunto,
dizendo: — “Nem sempre podemos correr” — no sentido objetivo em que ele se encontrava, mas
também no sentido de que ele pudesse pensar que ha outros meios diferente da fuga de estimulos
(Freud, 1895/2003; 1915/2014) simplesmente, inclusive para outras situacfes: diante de uma
pergunta do outro. Sua mae mostrava aflicdo em alguns momentos, noutros ela sorria,
perguntava a ele pelo gato. Ele disse o nome do gato e chorou. Dizia que queria sair, mandava-
nos solta-lo. Nds levamos alguns brinquedos de que ele gostava e fomos conversando e dizendo
gue esperavamos ele melhorar e voltar ao CAPSi. Estariamos esperando por ele. Com isso,
indicamos para ele e sua familia que tinham um passado conosco e que estavamos ali lhes
assegurando que tinham um futuro nos esperando, outro modo de ritualizar e ligar a energia do
aparelho psiquico (Freud, 1895/2003; Turcke, 2016). As consequéncias da queda prometiam
paralisa-lo indefinidamente, segundo o que ficamos sabendo através da mée, mas iam requerer
uma adaptacdo apos o uso da bota, com fisioterapia e uma vigilancia maior com seus

movimentos.

101



Ap0s essa queda, passamos pouco tempo no servigo e sem vé-lo mais no CAPSI. Anos
apos nossa saida do servigo, quando retornamos ao CAPSI a fim de saber que usuarios, dos
mais trabalhosos, podiamos encontrar ainda no servigo, ndo contdvamos que ele pudesse ter
continuado. Recebemos algumas noticias muito dificeis quase que sequencialmente do auxiliar
admnistrativo que foi nosso colega de equipe a época do trabalho com Elias: Elias estava com
15 anos de idade e “ativissimo”: pegando carona atras e surfando em cima de oOnibus, tinha
historico de uso de drogas e sua irméa passou a ser responsavel por ele, ja que D.Beliza, sua mée,
havia morrido ha algum tempo. Seu prontuario havia sido extraviado e 0 que tinha eram
registros de um ano e meio para ca. Tudo parecia indicar que ele estaria na delinquéncia (do
latim delinquere®).

Nas dispensacOes de medicacdo, que mudou varias vezes de esquemas e dosagens desde
a nossa saida, notamos que a prescricdo de droga injetavel passou a ser feita. Era uma forma de
garantir que a droga seria administrada e seus efeitos experimentados. Havia uma suspeita forte
da equipe de que as drogas ndo eram devidamente administradas pela familia. A mée confessara
algumas vezes que ele ndo queria tomar e que ndo iria obrigar.

Ha registro de que D. Beliza conseguiu, através de outro profissional fora da rede, o
encaminhamento para Elias conseguir diagndstico médico e justificar o recebimento de um
beneficio de prestagdo continuada. E o resultado final foi: — “Eu consegui aposentar ele.” Mas
isso ndo parece ter sido suficiente. Num registro de dispensacdo para medicacao a Elias, D.
Beliza o traz e diz: — “Olha como ele esta sujo, com as unhas grandes, cabelo sujo, sem querer
tomar banho!” O garoto, segundo a auxiliar de enfermagem em registro recente (feito apos o
extravio referido), pedia para a mae parar de gritar com ele, ndo aguentava mais. A auxiliar
pede que D. Beliza possa deixa-lo a sés com ela. O garoto acalmou-se e ndo colocou nenhuma
dificuldade para a aplicacao da injecéo.

Mas as queixas de falta as aulas, as auséncias ao CAPSI, as queixas de fuga, por parte dos
outros familiares, continuaram a acontecer. Antes mesmo da pandemia, temos registro de Elias
afirmando que sua mée estava doente, sem sair da cama. Os irmdos confirmaram que a mée
estava depressiva. D. Beliza foi hospitalizada com queda de pressédo grave e ndo resistiu. Numa

entrevista no ano anterior ao inicio da confeccdo desta tese, a assistente social que acompanha

13 0 verbo delinquere vem da juncdo de duas palavras: de e linquere. De € uma preposicdo que indica afastamento
e significa “a partir de”. Como prefixo, de pode indicar afastamento ou ser usado para reforgar a intensidade de
alguma coisa. O verbo linquere significa abandonar ou deixar qualquer coisa. Linquere também pode significar
deixar de lado, rejeitar ou afastar-se de algo. Assim, delinquere significa literalmente “abandonar
definitivamente” alguma coisa (neste caso, a lei ou o que € certo). Fala de um des-pertencimento. (Delinquente.
In: Dicionério Etimoldgico. Disponivel em: https://www.dicionarioetimologico.com.br/delinquente/ .Acesso
em: 19 nov. 2021).
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a familia disse que D. Beliza morreu de depressdo, sem coragem para se levantar para nada. E
verdade que ela teve diagnostico de doenca cardiaca e que foi a partir de um infarto que ela foi
urgenciada sem sucesso de reanimacdo. Abandonada. Parece que o dinheiro ndo a ajudou a
cuidar melhor de si, nem a contar com a presenca de outros. Seria o dinheiro, como em muitas
situagdes na vida, ocasionador do medo de que possam usurpé-lo? Levando pobres e ricos a se
isolarem ainda mais, em muitas situagdes? A partir da morte dela, os contatos com o pai e 0s
irmaos foram reforcados pelo CAPSI. Ficou combinado que o adolescente Elias ia ficar com a
irma maior de idade e o irmdo, mas que o pai iria ficar frequentando a casa e, nos finais de
semana, poderia leva-lo.

N&o demorou muito para as queixas retornarem a partir desses que agora se ocupavam
dele. A irma diz que ele desobedece, foge de casa e da escola e ela ndo consegue estudar, nem
arrumar trabalho. O pai, quando tenta ajudar, diz ela, chega bébado e atrapalha mais do que
ajuda.

Ao recorrermos aos Ultimos registros do prontudrio e didlogos com a assistente social que
acompanha o caso desde a nossa saida como técnico do servico, encontramos que nao € bem
que ele fugisse de casa, tanto quanto da escola... Ao ser perguntado o que ia fazer, ele dizia que
ia “passear”. Esta era a forma como a mae dele, quando viva e ele era pequeno, dizia ao irmao
mais velho: “para sair com ele para passear e ver se ele se acalmava”. Essa era a significacao.
Mas também encontramos registros de que ele, nesses “passeios” ou “fugas”, chegou a ser
encontrado por policiais, na madrugada, desmaiado no chdo e espancado. Esse registro é de
mais ou menos um ano antes de as entrevistas comecarem, em meados de 2022, ou seja, agosto
ou setembro de 2021.

Eventualmente, o CAPSi era procurado pelo irméo que tinha tratamento no CAPS adulto
para tratar de suas questdes, para falar o que ndo estava aguentando, ndo s6 em relacao a Elias.
O pai, embora encaminhado para 0 CAPSAD, também recorria ao CAPSi para fazer queixas da
filha, de que ela ndo era suficientemente responsavel. A prépria Eliana chegou a dizer no CAPSi
que passou a utilizar maconha para se aliviar das tensdes da vida e pediu ajuda terapéutica para
si. Elias passou a chegar ao CAPSI ndo exatamente nos dias marcados, mas imprevisivelmente:
“Eu vim aqui pra falar!” — dizia. Numa dessas vezes, disse que ndo aguentava mais o irméo,
que o vigiava a todo instante, até na hora de ele ir ao banheiro. Elias tinha, portanto, um
enderecamento claro de suas inquietagdes ao CAPSI.

Os parentes comecaram a reclamar, algo que D. Beliza também solicitou no passado, uma
internacdo para ele. Foram realizadas algumas reunides intersetoriais com o Conselho Tutelar,

CAPSI, coordenacdo de saude mental e foi explicado que o municipio ndo adota este tipo de
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politica, que as pessoas devem ser ajudadas em seus proprios lares. Mas as saidas de Elias foram
se tornando preocupantes, ele era encontrado nos terminais de onibus, de madrugada pelos
vizinhos, e a familia dizia que ndo poderia ser responsabilizada caso algo acontecesse. Nova
reunido foi convocada, juntamente com uma ONG que alberga adolescentes. Ficou acordado
que o albergue seria um recurso temporario para Elias, com a participacdo da irmd em leva-lo
aescola e o pai compareceria nos finais de semana para leva-lo consigo. N&o seria um lugar em
nada parecido com internamento, mas um suporte para ele e sua familia.

N&o demorou muito para as queixas se voltarem contra o albergue. A irma disse que, apos
alguns dias, Elias chegou de volta a casa de mochila nas costas, dizendo que pediu para sair e
0 senhor da portaria do albergue ndo lhe colocou impedimento algum. A coordenadora do
albergue disse que ele fugiu. Ou seja, um termo se repete ai. Isso voltou a acontecer outras
vezes, acarretando discussdes em que a coordenacdo do albergue questionou a irma sobre a
necessidade de Elias tomar realmente todos os remédios que toma e por que ndo havia sido
passado ainda o cartdo do BPC ao albergue. O cuidado maior que tem a assistente social do
CAPSi ¢ justamente de que o BPC ndo seja questionado por ninguém da equipe. 1sso nos
OuVimos quase como um pressuposto para todo tratamento possivel desta crianga. “O BPC é o
que segura a familia inteira, ainda mais nessa miserabilidade maior em que todos ficaram com
a pandemia.” O pai, desempregado, recebia um auxilio que foi cortado. No momento, é ele que
esta com o filho em casa. O irmdo mais velho conseguiu um quarto para morar sozinho, o que
tem diagnostico de esquizofrenia. A irma estava até pouco tempo empregada numa sapataria,
mas foi demitida apos os trés meses. A assistente social a incentivou, dizendo: — “Isso mesmo
Eliana, ndo desista, vocé ¢ muito jovem, tem bom estudo.” E Elias? A frequéncia ao CAPSi é
esporéadica, espontanea, para dizer que ndao aguenta o pai quando este bebe, ou fazer outras
gueixas, como do irmdo gque ndo deixa nem ir ao banheiro sozinho. As tentativas de visitas do
CAPSi sdo permanentes. Certa vez, ele saiu por tras de casa para nao receber a visita do CAPSi.
Muitas vezes, ninguém estava em casa. Continua fugindo, segundo os parentes, mas ele insiste
que estava “passeando”. No entanto, das ultimas vezes que foi encontrado, estava vendendo
picolés nos Onibus, junto com amigos. No registro em prontuario isso parecia indicar algo
errado.

A ultima noticia € que contatamos Eliana, irma de Elias, por telefone. Ela se mostrou
interessada em vir falar conosco. Mas perguntou: — “E o senhor que vai ficar tratando ele de
novo?” Respondemos que ndo, que se tratava de uma pesquisa pra saber como foi 0 tratamento
dele no CAPSi e como ele esta agora. Ela fez questdo, neste primeiro contato, de dizer: — “Ele

esta a mesma coisa!” Passou algum tempo incomunicavel pelo celular ¢ Whatzap e nos diz
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noutro momento:

O senhor acha o qué dessa medicacdo dele? Porque eu acho que ndo esta
adiantando de muita coisa, ndo. Ele continua agitado, saindo, se colocando
em risco, isso pode gerar problema pra gente. Quer dizer, primeiramente pra
ele. E toda vez que a gente vai naquele CAPSi é tanta conversa. Olhe, é tanta
conversa que ndo da em nada, ndo muda nada. Que eu ndo t6 querendo ir
mais nao.

Entdo, questionei: —Eita, sera que vocé vai querer conversar com a gente? Porque a gente
quer conversar! — “Nao, com o senhor tudo bem, que ¢ uma pesquisa. Mas, se fosse pra tratar e
ficar com conversa, apoi, viu!?” Lemos o TCLE para ela. Tivemos pedidos de desculpas por
ndo poder atender ao telefone... Sera que Elias pode ter uma chance de contar outra histéria?
Fazer de outro jeito? A assistente social ficou de fazer contato com Eliana e o pai para algum
deles vir com ele. Marcaram, mas ndao compareceram. Com a irmd, tentamos varias vezes
diretamente, mas ndo conseguimos que ela viesse, mesmo assim ela dizia: — “Outro dia eu vou!
D4 pra marcar outro dia, ai eu vou e levo ele.” O que conseguimos foi uma tltima ligagdo com
Eliana. Parece que as fugas nunca foram so dele.

Nessa ligagdo, algumas semanas ap6s as primeiras, ela diz que ele estd a mesma coisa.
Seguimos nossa orientadora de tese e aproveitamos essa exclamacéo para colocar: — E o que
vocé acha de ele estar vendendo picolés com amigos nos dnibus? —E ele esta? Olha pra isso,
depois vao dizer que foi culpa da gente, que ndo tomamos conta!” Depois de uma interrogagao
nossa de se isso seria tdo ruim assim, ela diz: — “Por outro lado, ¢ até bom pra ele ocupar a
mente”. Essa iniciativa de Elias Pedro foi tomada como algo que pode ser uma saida digna para
sua vida e sobre a qual podemos intervir proveitosamente, com perguntas, sem esse juizo moral
prévio, como propuseram os psicanalistas do Cartel. O que ndo nos faz desconsiderar que ele

precisa de cuidados.

3.4 CASO CLINICO: ALCEU VALENCA

Nossa segunda crianga, Alceu Valenca, chegou para o CAPSi com 8 anos. Contava com
uma rede de apoio familiar maior e mais fortalecida, economicamente inclusive. Avo bastante
presente, é do lar, a mae trabalha fora em dois expedientes — nos finais de semana, ainda monta
estidio de bronzeamento em casa — e paga o plano de satde de Alceu, o avd € aposentado como
motorista de 6nibus, tem um sitio e vende produtos na feira do municipio. O pai, trabalhava na

construcdo civil, mas agora realiza “bicos” durante a pandemia. De nossas lembrangas mais
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remotas, os profissionais do CAPSi diziam que ele parecia ter algo sindrémico ou de nascenga,
pelo jeito, pela fisionomia; —“Nao sei” — diziam na época. Isso ndo deixa de ser levado em conta
qguando pensamos nas gravidezes da avo, que foram 4: — “Sé quem se criou foi a mae de Alceu,
todas as outras barrigas, eu perdi.” A mae dele também sofreu muito durante a gravidez, quase
que aborta aos trés meses. Alceu era um bebé agitado.

Além disso, ambos, mée e filho, sofreram durante os periodos respectivos de gestacao
materna e no nascimento. Dona Zeza, a avo que cuida dele, disse que o avd saia com varias
mulheres, “tinha essa hiperatividade sexual”, deixando-a s6 em casa, passando finais de semana
com a outra familia que ele tem. O pai de Alceu, José, também expulsou a filha dela de casa,
estando gravida dele, obrigando-a a dormir em camas de vara ou mesmo no ch&o. O pai de D.
Zeza também agia desse modo com a mde dela, traindo: — “Até hoje, ele, com 80 anos, tira
dinheiro de minha mae para sair com mulheres mais novas, de menos de 40 anos”. Alceu ¢

retomado nas palavras da avo:

Até os trés anos, ele mamou, ele era uma agonia, ele mexia s6 uma perna,
aquela inquietacdo. Esse menino estd com algum problema psicol6gico, eu
dizia. A professora viu logo que ele tinha hiperatividade com déficit de
atencgdo. Ele foi pra escola com trés anos, ele era agressivo e inquieto. Vocé
podia dar o brinquedo que desse a ele, ele ndo ficava quieto. Ele mordia,
tomava brinquedo de um, de outro. As escolas ndo queriam ficar com ele. Ela
ndo queria saber disso, a mae dele. Quando a mae se separou de José, o pali,
guando ele tinha 4 anos [a idade que a outra crianca, Elias chega ao CAPSI],
ai eu comecei a ir atras de ajuda pra ele. Ele comecou a falar cedo, mas as
palavras erradas. Achava que ele tinha a lingua pegada. O psicélogo disse
gue ele tinha problema psicoldgico da fala.

Dona Zeza aceitou conceder as entrevistas e assinar o termo e, sempre que chegavamos
ao CAPSI, ela ja ali estava, chegando antes do horario e, com o tergco/rosario nas maos, rezando.
O avé e o pai também compareceram, mas quem tinha a voz era a avo, ela dizia que sabia mais
sobre ele, j& que convivia com ele 24 horas. O roteiro do tratamento que seguimos esta baseado
nas lembrangas a partir de dados do prontuério, mas conta ainda com as falas dos familiares,
principalmente D. Zeza e o préprio Alceu, bem como com as falas da psicopedagoga que se
ocupou dele em grupos.

Como Alceu chegou em fase ambulatorial do CAPSi'* e com queixas graves da familia e

14 0 CAPSI de nossa pesquisa fora inicialmente um servigo ambulatorial com verbas do préprio municipio, em
seguida, passou a receber verbas do governo federal para funcionar como CAPSI. Para mais detalhes, ver item 3.2
do capitulo 3 de nossa dissertacdo de mestrado neste programa de psicologia clinica da UNICAP. Esse dado se
torna importante, quando sabemos que no ambulatério a porta de entrada das criangas era a avaliagdo médica, 0
que podia dar margem a uma medicalizagdo no tratamento, ao contrario da porta de entrada do CAPSi que seria,
em tese qualquer técnico da satide mental, oferecendo menos chance de uma visdo medicalocéntrica.
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da escola, passou imediatamente pela psiquiatra que registrou, entre outras coisas, no
prontudrio: “muita agitagdo nas aulas, pede para sair o tempo todo. Quando ¢ agredido pelos
colegas, apesar de integrar-se bem com esses, ndo revida. Na avaliacdo observou-se déficit de
memoria e dificuldades na associacao I6gica. Chama atencdo pra si o tempo todo nas consultas,
roi muito as unhas. Prescreveu-se Ritalina em dosagem maior e Risperidona, meio comprimido,
para usar duas vezes por dia cada uma.” Na segunda consulta com a psiquiatra, ela coloca: “a
hipdtese diagnostica de TDAH + TOD (Transtorno desafiador-opositor)”

Nos grupos de fonoterapia, com a primeira fonoaudiéloga, encontramos o registro:

[...] seu avé durante as conversas disse que Alceu obedece mais a mae do que
a avl. Para a sessdo de conversa e de trabalho com os fonemas, ele quer
chamar atengdo para si. Agitado, ndo colabora, ameaca bater. Quando ignorei
suas caretas, ele decidiu participar. Nas sessfes seguintes, ap0s mais
envolvimento com o CAPSi e, possivelmente experimentando os primeiros
efeitos da medicagdo, Alceu colaborou com os exercicios e produziu
corretamente o /l/, /s/ e /zl. Explorou-se os sons com r (ndo vibra a lingua
como em arara). Sua voz ndo é bem compreendida, mesmo com 0s novos sons
assimilados.

“Cavalo, ele chamava ingalo” — diz a avo sobre essa passagem da fonoaudiologa que

lemos para ela. E completa:

Ele aprendeu a pronunciar melhor com a fono do Saude Excelsior, do plano.
E também a do Ndcleo de Reabilitacdo. Teve uma fono aqui, mas ela
trabalhava o psicologico. Ele foi contrariado e foi em cima do colar dela. Ele
ndo podia terminar a brincadeira naquela hora. Ele fazia isso quando era
contrariado, ele ndo sabe lidar com o ndo, com a frustracéo.

E Dona Zeza faz uma ponte com o0 presente:

Ele agora ndo atende mais com agressividade, ele atende fugindo. Ele foge
da tarefa, do compromisso, quando ele ndo sabe lidar com o problema. No
SENAC?®, quando ele era perguntado sobre alguma coisa ou quando tinha
alguma coisa que ele ndo entendia, ele pedia para ir ao banheiro e fugia,
voltava pra casa. Ou saia pra passear nos énibus.

Talvez Dona Zeza observe bem que nos servicos CAPSi’s o enfoque de cada um (a) do

(a)s profissionais € o “psicologico”, a subjetividade, sacrificando muitas vezes, as habilidades

15Servico Nacional de Aprendizagem Comercial. Disponivel em: https://pt.wikipedia.org/wiki/ Servi%C3%A70
Nacional _de Aprendizagem_Comercial. Acesso em: 13 jun. 2022.
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especificas de cada profissional. O que ndo seria desejavel, numa visdo interdisciplinar como o
Manual para o0 CAPS propde, em que as especialidades também sdo valorizadas, mantendo-se
a escuta subjetiva. (Brasil, 2004) Quando a nova fonoaudiologa chega, seis meses apds o
vinculo, ele busca inicialmente o domind para jogar. Informado que deveria trabalhar os
fonemas, ndo colaborou. Isso mostra que a fonoaudiologia pode ter tentado uma abordagem
especifica com ele, ainda mais quando o servico era ambulatorial. Apos algumas sessdes de
fonoterapia em que se aceita primeiro jogar o domind com ele, apos estimulacédo para atividade
dos fonemas, ele aceita colaborar. Mas tem dificuldade na troca de /r/ com /I/. Essas etapas de
aquisicbes podem ser importantes para 0 reassegurar a crianga narcisicamente, o que é
conhecido popularmente como autoestima da crianga. Mas isso, como veremos, também pode
ter impacto sobre as excitacdes do aparelho psiquico e a agitacdo ou energia ndo-ligada
(Birman, 2005).

Em seu projeto terapéutico singular, incluimos novos grupos para sua participacdo. Seu
Rei Mandou Dizer (SRMD) coordenado inicialmente pela psicopedagoga, em que cada um dos
participantes se reveza na escolha das propostas. Foi registrado que Alceu sempre escolhia o
futebol, mesmo que ficasse sem muita iniciativa em relacdo a bola, correndo com os colegas ou
parado, sempre assistindo ao jogo no meio do campo. Por isso Ihe foi oferecida a posic¢ao de
goleiro algumas vezes, posicdo da qual ele dificilmente abriu mdo. Quando néo era a vez dele
de escolher a brincadeira, mesmo que ele pudesse escolher também, no mesmo dia, outra, ele
ficava mais agitado, gritando, fazendo barulho e com muita resisténcia em seguir as atividades
propostas, 0 que demonstrava que a agitacdo tinha um agente provocador, situacdes em que ele
podia ou n&o realizar escolha. O futebol tinha uma funcéo estabilizadora. Podia passar horas
nisso.

A Terapeuta Ocupacional mantém outro grupo que conta com a participacdo dele, chama-
se “Pintando o Sete”. Ja proximo ao Natal, foi exibido filme sobre a vida de Jesus e, depois, foi
realizada uma preparacao de lembrancinhas para o “Amigo secreto”. Ele € timido, solta palavras
sobre o filme, como: “Jesus!”, quando ndo ¢ diretamente perguntado. Nem sempre de acordo
com o que ¢ perguntado. Mas, em Sua hora de falar, do “Seu lugar”*®, fica timido, fala baixo,
incompreensivel e com muita resisténcia. Empolga-se bastante na hora de fazer as

lembrancinhas, mas, por outro lado, é hesitante na hora de narrar caracteristicas do amigo

16 Devemos a Profa. Dra. Paula Barros a importante observacdo na banca de qualificacdo de que a escolha do nome
de Alceu, para compor o caso clinico da tese, mais do que representar um animal semelhante ao touro que aparece
na histdria, suportar o imaginario dos chifres da histéria dos antepassados ou 0 nome de personagem de relevo,
aponta para o que o garoto precisa encontrar: o Seu lugar, ndo na cena do outro, a qual ele assiste, ndo o seu no
sentido de dele, terceira pessoa, mas o “Seu”, no sentido de proprio.

108



secreto. Diz — apds alguns nomes que os colegas falam sem ele dar dicas propriamente — quem
é o tal amigo, mas, antes disso, olhou fixamente para a pessoa, j& dando margem a entender
guem seria. Poderiamos pensar que talvez nao porque néo tenha a capacidade de disfarcar, que
revela em outros momentos, mas porque teme ndo saber responder ou estar de acordo com a
brincadeira ou o que é esperado dele. Assim, procura terminar logo a brincadeira, para ndo
precisar arriscar-se na descricdo do amigo secreto. Por outro lado, em orientacdo de tese,
escutamos outro sentido que despatologiza: para as criangas, € muito dificil mesmo guardar
segredo! Os segredos de familia sdo transmitidos inconscientemente, mas quando se fala em
guardar segredo, j& se torna mais dificil. Serd que outras criangas ndo apresentam a mesma
dificuldade? E ele, Alceu, é, desde cedo, confidente da avo dessas outras relagdes do pai e do
av0, o que pode impactar nessa ansiedade, manifestada ao ter que suportar um segredo, pois
revelar ou deixar escapar € desqualificar as figuras com as quais se identifica.

Noutra sessao desse grupo, Alceu fala pouco, chama atencéo para si com alguma palavra
do tema, mas fora de contexto e na hora que fala descreve muito pouco os macacos da novela,
com muito pouca elaboragdo, mesmo quando estimulado. Mas, como confiar mais em si
mesmo, se sua excitacao, desde o principio, exige apaziguamento, alguma contencdo para agir
sem tantos riscos na troca com o Outro? Como confiar no Outro? Por outro lado, essa
observacdo da falta de contexto é muito vaga de ser apreciada. Nos atendimentos individuais,
sabemos que ele vem com outros assuntos, como fuga da atividade que propomos, mas isso
pode ser circunscrito ou lido como em uma enunciacao depois. Algo que o sujeito revela para
além do que exibe ou enuncia num primeiro momento. Trata-se, neste capitulo, como se vé, de
mostrar o outro lado das possibilidades de um sujeito que ndo cabe no critério diagnostico para
0 transtorno, ou seja, trata-se de contemporizar.

Quanto a excitacdo, por outro lado, e de que trataremos no proximo capitulo desta tese, é
uma demanda dela, tal excitacdo? J& vem com ela? O ambiente também proporciona essa
aexcitacdo que agita. A mesma psicopedagoga que contatamos agora, para esta pesquisa de
tese, ja nos descrevera, em nossa dissertacdo de mestrado, que essas criangas apresentam algo
como uma coceira muito grande. “E se vocé estd com uma coceira muito grande, cCOmo vocé
pode parar pra assistir a um DVD ou seguir uma brincadeira?”’ (Andrade, 2014, p.127). Para a
tese, ela nos fala de sua experiéncia com outras criangas, o que a fez se lembrar de Alceu. Se a
crianca esta agitada e ela vai jogar bola com a crianca, isso a agitara ainda mais. Mas, se 0
técnico, no caso, ela, fala num tom mais baixo, coloca musica mais suave e propde, pouco a
pouco, outra atividade, a crianga aceita esse ritmo. Isso funcionou como abordagem clinica para

nos também, diante dessas excitacdes. O proprio fato de sentarmos fora do CAPSi com ele para
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assistir o jogo de futebol, oferecia outra condicao para ele do que quando em campo.

E ap0s alguns registros do grupo SRMD que se passa algo que nos convoca a acompanha-
lo individualmente no CAPSI. Apds o inicio do ano, a mesma psicopedagoga registra que ele
participa da escolha da atividade, deambula pela sala, liga e desliga a tomada e ventiladores,
tenta desligar a TV. Quando proibido, destratou-a com palavras. Quando perguntado se gostaria
de sair da atividade, referiu que ndo e ficou prestando atencdo. Sair da atividade é ter a opcéao
de fazer o qué? O que significa sair da atividade? Perder o pertencimento? Pelo menos, ela
oferece a escolha. O que pode ser uma chance de ele nao se ver expulso simplesmente, mas
pensar no seu movimento e considerar o seu desejo. Isso € intervir responsabilizando em relacdo
ao que o causa, 0 que pode revelar um atravessamento pela psicanélise.

No encontro seguinte, nossa colega registrou que ele continuou bastante agitado, gritando,
fazendo barulho, mordendo os colegas e com muita dificuldade em seguir as atividades
propostas. Nas sessdes seguintes, ele mantém a agitacdo, mas comega a “chifrar” 0s colegas,
dizendo que € um touro. Esse comportamento insiste. E é para domar esse touro que somos
convocados pela psicopedagoga a acompanha-lo e sua familia nas sessdes de analise, pois,
segundo ela, ele ndo tem condicdes de ficar e de aproveitar o grupo. Ja havia sido dito, em
supervisao coletiva, que ndo € interessante ficarmos apenas insistindo com “ndos”, que a crianca
precisa ter a chance de encontrar algo novo no CAPSi. “Nao, ndo, ndo... isto ndo sdo palavras”,
diz-nos Bergés (2008, p. 119), pois é preciso, segundo este autor, colocar palavras sob o corpo
da crianc¢a, sendo este ficaria desencontrado, numa separacdo corpo e mente. Veremos em
detalhes, como isso pode ser tentado. Também foi dito em supervisao, especificamente sobre
Alceu, que ele ndo brinca de ser o Touro, ele é o Touro!

Na sessdo com Dona Zeza, avl de Alceu, ela nos diz que a mée dele, que é sua filha, ndo
liga muito pra ele. Mas lembremos aqui que o avd disse que ele obedece mais a méde do que a
avo. Seria porque a filha sai pra trabalhar enquanto a av6 passa mais tempo com ele, cuidando,
estando mais disponivel, e isso Ihe confere outro tipo de autoridade, diferente do da filha que,
por trabalhar, coloca uma distancia maior entre ela e Alceu? A avo acrescenta ainda que ele tem
vergonha do proprio pai. Quando encontra com 0 pai na rua, ndo 0 cumprimenta, fica “se
escondendo”. A mae foi espancada pelo pai durante a gravidez.

Ela, diz a avd, em relagdo a propria filha, chegou a “botar gaia” no marido com o irmao
dele (cunhado). Sera que ¢ disso que Alceu Valenca tem vergonha? Desse pai que “levou gaia”
ou do pai que batia na mée? Lembrar de que as pontadas na barriga, dependendo de como o pai
batia, parecem “gaias” também. Ele encena o chifre que a mae bota no pai e que o pai usou para

agredi-la antes que ele nascesse? Seriam, esses chifres, sua cifra (em francés, cifra se diz
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chiffre)? O “V” de Valenga, tem a imagem, o aspecto de um chifre. O primeiro nome Alceu que
lembra Alce” que tem chifres, é um nome com “A” que é um chifre para baixo, com um trago,
iSs0 nos servird depois quando fizermos consideracfes sobre a ortografia da e na crianca e a
letra em psicanalise.

Ao iniciar as sessdes individuais, ele vem como touro e solicita jogar futebol. Essa sera
uma constante em nossas sessoes. Eu vou?® propondo variagdes e combino com ele, apds o jogo
ou entre algumas partidas, de podermos conversar sobre o0 jogo, mas também sobre ele. Pois
percebo que sua concentracao na narrativa, ndo é a mesma jogando ou apenas conversando. Ele
concorda, mas sempre dizendo: — “Bora jogar”, “futebol!”

Outro jogo que ele aprecia bastante, mas que depois passara um tempo sem sugerir, é 0
jogo da velha, em que seguimos variando, eu marco com a bola, ele com o x e vice-versa. Ele
perde na maioria das vezes. Passo a dar uma de bobo, deixo-0 marcar, sem me preocupar em
ganhar. Até que ele me indaga: — “Ei! Joga direito!” — Por qué? — eu pergunto. Eu ndo estou
jogando direito? Ele diz: — “Joga direito! E pra jogar direito!” — E como é que joga direito? —
“Bota tua bola ai, 6!” — ele me diz, apontando onde daria jogo da velha. Eu ndo o sigo, e ele
alerta: — “Presta atengdo!” Insisto com esse procedimento, mas, com pouco mais, ele desiste e
afasta o papel: — “Bora jogar bola!”. Serd que minha estratégia com ele serve para ele se
interrogar sobre o valor da propria atengdo? Ou seré que isso fez com que ele se desinteressasse
pelo jogo? Eu retomei, em outro momento, 0 jogo da velha, e ele topou, mas nada vai se
comparar ao interesse dele com o futebol — que usa mais o corpo todo, embora ele seja um tanto
inibido, o que ndo depde contra o interesse dele por essa arte. Ele fica horas na frente da
televisdo na expectativa de um gol. Morde as méos, fica pra 14 e pra cd numa nitida ansiedade.
Durante 0 jogo com os amigos ou assistindo-os, ele também faz isso. Mas houve monetos de
sentarmos juntos sé para assistir, em que ele ficou mais calmo.

Quanto ao futebol, as vezes, jogamos na sala de atendimento individual mesmo, com uma
bola. Outras vezes, jogamos na mesa de atendimento, construindo cada detalhe: os jogadores-

com lapis e massinha, a bola com massinha, as marcas do campo também. VVou perguntando a

17.0s Alces machos tem grandes chifres que servem para lutar pelas fémeas. Esses chifres crescem no inverno e
caem no verdo. Dentre os cervideos, os alces sdo 0s menos sociais, sendo solitarios. Comunicam-se por meio de
vocalizacGes, odores e postura corporal. Sdo bons nadadores e, apesar da aparéncia desajeitada, sdo capazes de
correr até 56 km/h. Disponivel em: https://brasilescola.uol.com.br/animais/alce.htm. Acesso em: 27/05/2023.

18 Aqui, primeira passagem em que aparece a primeira pessoa do singular. Isso pode significar, acompanhada pelo
gerdndio, um comparecimento nosso na agdo e com o corpo diante dele. Um corpo que ndo é o institucional, do
CAPSI, mas o daquele que pode ficar numa relagdo dual, mas da margem também a um terceiro, um QOutro que
fala através de sua fala. A partir dai, as formas verbais vdo variar. Resolvemos manter desse modo, a fim de
contribuir com a investigacao na tese do que essa forma verbal pode dizer também a futuras pesquisas.
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ele o que cada marca significa. Discuto com ele. Ele responde correto: escanteio, meio de
campo, pénalti. Durante o futebol montado, ele, em muitos momentos, quer passar por cima de
todos os jogadores e enfiar a bola na minha trave. Ele insiste em passar direto, sem drible, sem
tocar a bola até a trave, ou parar a bola com a méo e ndo com o lapis ou dedo como combinamos,
para chuté-la a gol. Eu lhe digo: — J& sei que, quando vocé chamar pra jogar futebol, é pénalti
que vocé quer dizer! Ele me olha de modo engragado. Isso vai ajudando-o a situar suas agdes e
0 que elas comunicam, bem como sobre o que passa a perceber delas.

Tentamos falar antes de ele montar uma jogada, retomando com ele insistentemente outra
possibilidade quando ele acelera para o gol simplesmente, 0 que é uma tentativa de, motivando-
0, levéa-lo a algum adiamento de satisfacdo e experimentar novas sensa¢fes, movimentos e uma
chance de introduzir palavras e pensamentos sobre as jogadas, aumentando sua extensao
simbolica (Jerusalinsky, 2008) para seu funcionamento e ligando a energia que tende a um
escoamento mal definido, pra todo lado (Freud, 1895/2003; 1911/2003; Birman, 1998; Forget,
2010).

Quando passamos a conversar sobre os assuntos da escola, de casa, ele preferia que eu
chamasse um adulto que o acompanha (em geral, a avo ou 0 avd) para conversar na frente dele.
Eu aquiesco, outras vezes insisto que, primeiro, quero ouvi-lo contar. Ele diz: — “Chama,
chamal!” Seria ele sempre o terceiro de fora que olhava? Tanto nas cenas de futebol, quanto nas
conversas? Se € essa posicao que ele adota, o que pensar e como intervir a partir dai? Se ele é
0 terceiro, o que pode fazer funcdo de terceiro pra ele? Mas, lembremos que, primeiramente,
nos somos falados por outros, para tomar nosso lugar.: Seu lugar, Alceu.

Numa sessdo, resolvo explorar por que ele ndo gosta das coisas da escola e pergunto o
que ele estd vendo por 14. Peco que ele escreva ou desenhe o que ele falou: — “Conta” — as vezes,
a fala dele fica incompreensivel, como que “para dentro”. Monto alguns calculos mais simples,
do tipo: 3+2 (ele ja tem nove anos), peco a ele para montar com bolinhas ou fazendo palitinhos,
depois passamos para dezenas: 10+12. Ele diz que ndo sabe montar. Mas entregou a palavra
“montar”, logo, sabe que ndo sabe, de onde partimos para ajuda-lo. Como esta préximo ao
Natal, sugerimos também que ele escreva algo pra Papai Noel. Mas ele faz as letras maidsculas,

de forma. Ele faz letras mais ou menos fora da hipotese silabica®®, errando algumas letras

Bou Hipdtese silabico-alfabética: Segundo estudos e pesquisas de Emilia Ferreiro, os alunos silabicos
compreendem que a escrita é a representacdo da fala e estabelecem relacéo entre grafemas e fonemas, percebendo
o0s sons da silaba. Na etapa silabico-alfabética, os alunos que antes representavam cada emissdo sonora com apenas
uma letra ndo se contentam mais com isso, e nessa constru¢do do conhecimento passam agregar mais letras para
representar uma determinada emisséo sonora. H4 momentos em que ele escreve atribuindo a cada silaba uma letra,
e outros em que ele representa as unidades sonoras menores, os fonemas. Emilia nos ensina que, nesse periodo héa
a alternancia grafo fonica. 1sso quer dizer que a crianga alterna o uso de duas letras para representar a mesma
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também, quando se apressa. Eu intercalo a intervencao de dizer-lhe uma palavra como ele pode
escrevé-la, com a situagdo de ele falar e eu escrever totalmente a historia, para que ele ndo perca
a nocdo de conjunto e a motivacdo, uma vez que ele pode pensar e falar muito mais rapido do
que sua destreza manual permite. Na psicanalise, estamos mais interessados no desenrolar dos
significantes. Embora, s6 com a fala, a experi€ncia ¢ que ele diz “me esqueci” “bora jogar” e,
com a escrita e nossa solicitagdo de retoma-la, ele consegue atentar mais sobre o que fala e até
pensar. Isso oferece alguma organizacdo, assim intuimos na época, e, no capitulo seguinte,
voltaremos as elaboracdes freudianas sobre a representacdo motora e visual da palavra, bem
como outras articulagdes. Ao final da sessdo ou de sessdo como essa, ele insiste em dizer “nao
sei nd30”, mas verificamos que estava anotado no prontuario que respondemos: — Por que vocé
ndo aprende entdo, diante de coisas que vocé disse que ndo sabe, mas faz!? Vocé fez aqui.
Entdo, nomeamos expressdes que ele ja havia falado noutros momentos: Preguica? Medo? E o
convidamos a falar e a brincar sobre essas emocdes. Quando a gente tem pregui¢a? E quando
que é medo? De errar, ou de acertar? Dentre outras conversas.

Noutra sessdo, ap0s jogarmos bola com as massinhas, convido-o a desenhar. Ele faz uns
desenhos, diz que sdo: a mée, o pai, a avd, o avd. Ele s6 tem irmao por parte de pai. Eu digo a
ele que farei baldes como nas revistas em quadrinhos. Ele pode falar que eu escrevo. Ele diz: —
“Malcriado!” Eu pergunto quem fala isso. Escrevo no baldo. Ele me diz: — “Chama minha avé
que ela vai dizer que minha mée é mal-ouvida!”. Apos tentar conversar com ele, eu chamo sua
avo realmente. Ela conversa como ele vai na escola, que ele gosta de sair pra vender com o avd,
gue gosta de brincar com o primo. Que ndo gosta do pai, mas gosta de ver o irmao pequeno. E,
finalmente, quando eu lhe pergunto sobre a filha ser mal-ouvida, ela me diz: “Ah! E porque o
avo faz coisas erradas (trai¢des) e a filha o apoia”. Ela, filha, age como o pai, coloca chifre? —
podemos pensar. Mas também é uma mulher que recebeu insulto e apanhou do marido. Parece
gue esse assunto vem mostrado na historia de Alceu touro. Mas ndo apenas esse animal. Em
entrevista com a psicopedagoga, ela nos narra: “Socorro, ela quer me matar! Seu cachorro por
favor me socorra! Chame a policia porque ela vai me matar!” — dizia Alceu durante uma sesséo

em grupo com ela que nos contextualiza:

emissio sonora. E assim: a crianca escreve a mesma silaba em uma palavra usando uma letra e em outra palavra a
mesma silaba é escrita de forma diferente, com as letras adequadas. Pensamos, entdo, que a crian¢a pulou letra,
que estéd escrevendo sem atencdo, mas ndo é nada disso. Ela, na verdade, consegue em suas hipéteses criar mais
de uma verséo para a escrita da mesma emissdo sonora. Fantastico! H& muito conhecimento nisso! (Disponivel
em:https://www.soescola.com/2018/02/hipotese-silabico-alfabetica.html).
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Num momento em que nds estavamos fazendo uma pintura, ele correu desta
sala pra sala do DVD e comecou a gritar do hada! E como nao tinha ninguém
para ouvir, o cachorro ficou ouvindo. Depois que ele voltou para o grupo,
cheirava os pés das outras criangas, lambia, ele ‘imitava’ um cachorro, com
as patinhas pra cima e a lingua. Ele desorganizava toda a turma. “Manda ele
pra casa, ele é doido”, diziam. “Ele fica atrapalhando a senhora.” Ele
mordia. Ele ia engatinhando feito um cachorro, chegava proximo a uma
perna da mesa e levantava a perninha como para fazer xixi. Eu expliquei as
criangas que estavam com medo que aquilo era uma crise, ele estava
adoecido, precisava de cuidado e jd que os outros estavam bem, vamos
ajudar! Tentava morder a batata da perna dos outros meninos que estavam
com ele no grupo. S6 quando ele ndo mordia, é que aceitavam a presenca
dele, pois quando mordia, eles queriam bater nele.

Ele ficava olhando pra mim, com olhar de cachorro e linguinha. Ele ndo
falava, ele sO se comportava como um cachorro. Jogando a cabega pra fazer
carinho. Eu me referia a cabeca que ele jogava, chamando-o ‘Alceu!” Em
alguns momentos, eu tentava quebrar esse comportamento. Ele precisava se
envolver com o movimento das criancas, eu fazia com que ele observasse a
atividade e tentasse interagir com as criangas como crianga. Jogar a bola na
cesta, basquete. Mas ele fazia todos esses movimentos enquanto cachorro.
Depois ele descia as escadas normalmente. Ele entrava num transe. Ai ele
parava depois, observava as outras criangas, e passava a se comportar como
as outras criancas. Ele ndo aceitava as intervencfes das outras criancas. Eu
tentava fazer com que ele percebesse. Eu muitas vezes precisava me
comunicar com ele, pegé-lo. Os meninos sorriam quando ele mordia. “Nao
faga isso Alceu, isso machuca”, dizia.

Eu ficava até confusa, se ele estava fazendo aquilo porque as criangas
sorriam e achavam engracado, ou ele estava nessa posi¢do de cachorro.
Mesmo ele naquela posicdo de cachorro que ele ficava, ele fazia algumas
coisas, participava. Depois ele descia e comia como qualquer outra crianca.
Reforgo positivo, chamar aten¢ao? Eu ficava confusa. Depois, as criangas se
irritavam com ele, mas ele se mantinha como cachorro.

Em entrevista posterior com a avd, D. Zeza, ela expressou que achava que ele fazia isso
para chamar a atencdo e se enturmar. Mas, por outro lado, qual a polissemia contida no
“cachorro™? A principio nos apegamos a uma vertente mais metaforica — 0 homem cachorro é
aquele que ndo é fiel, que age como cachorro, possuindo sexualmente a cadela ou o que
encontrar pela frente. Seguiria ele, a linhagem ascendente dos homens: avd, pai e bisavd? Mas,
finalmente, homem cachorro também é homem bom de cama. Presta-se a uma desvalorizacéo
e a certo valor. Na orientacdo desse trabalho, pudemos seguir outra vertente que aparece no
discurso da psicopedagoga e da avo: o cachorro chama a atencdo, quer brincar. Os animais
domesticados, domados, ficam entre as pulsées mais selvagens e a tentativa de se aculturar.
Pulsdes que ele ndo conseguiu conter. Cachorro é esse meio-termo da condi¢do humana, a gente
humaniza o cachorro. Ha uma referéncia sobre Justine — cadela de Lacan (1961-62/ 2003) no
Seminario A Identificacdo. Ele diz que ela fala e se manifesta com esses gestos de cachorro. A
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mordida nem sempre é uma agressao, € para dar atencdo, transmitir emocéo, € um pedido, um

apelo, diz Lacan, na Licdo Il do referido Seminario:

Minha cadela, no meu entender e sem ambiguidade, fala. Minha cadela tem a
palavra, sem nenhuma duvida. 1sso é importante, porque nao quer dizer que
ela tenha totalmente a linguagem. A medida na qual ela tem a palavra sem ter
a relacdo humana com a linguagem, é uma questdo de onde vale a pena
investigar o problema do pré-verbal. O que faz minha cadela quando fala, no
meu entender? Digo que ela fala, por que? Ela ndo fala o tempo todo; ela fala,
contrariamente a muitos humanos, unicamente nos momentos nos quais ela
tem necessidade de falar. Ela tem necessidade de falar nos momentos de
intensidade emocional e de relagdes com o outro, comigo mesmo, e com
algumas outras pessoas._A coisa se manifesta por espécies de pequenos
gemidos guturais. Mas ndo se limita a isso. A coisa é particularmente
chamativa e patética, por manifestar-se em um quase-humano, que faz com
gue eu tenha hoje a ideia de lhes falar sobre isso; é uma cadela boxer, e vocés
veem que nessa face quase humana, bem neandertaliana afinal de contas,
aparece um certo tremor no labio, especialmente no superior, sob o focinho,
para um humano. (Lacan, 1961-62/2003 a, p. 40; grifos nossos.)

Lacan segue, nessa Licdo, a ideia de que, numa tribo, um ancestral pode ser representado
por um bufalo ou outro animal, como uma pequena catita que encarna a alma do fazendeiro que
vem olhar, passear na propriedade e checar se tudo esta mesmo como deixara ou desejara. O
curioso € ver certa intuicdo da psicopedagoga de que € preciso respeitar esse cachorro nele e se
comunicar com ele através dai. Ao que parece, ela consegue acessar o0 mundo de Alceu através
disso e consentir que ele adentre as convenc¢des humanas, as regras do grupo também. Os
cachorros ficam, segundo Lacan, ao redor da mesa de refeicdo, aguardando as sobras dos
humanos, mas das quais, eles participam, ¢ uma mesa de comunhao, diz ele. Estdo ali a espreita.
Essa psicopedagoga teve a sensibilidade e o tato para vivenciar, partilhar isso com a crianga. E,
por isso, a crianca aceita colaborar com ela e pensar o0 mundo humano, habitado na e pela
linguagem. Mais do que qualquer interpretacdo que pode se fazer com o termo cachorro, que
tal pensarmos na importancia do ressoar, do fazer ressonancia a uma experiéncia na
transferéncia, tal como Lacan (1953/1998) diz desde seu Funcdo e Campo da Fala e da
Linguagem — particularmente no seu item 3 -As ressonancias da interpretacéo e o tempo do
sujeito na Técnica Psicanalitica (p.290)? Lacan, ja nesse periodo, nos da uma pista do que pode
ser ressoar para ele na psicandlise, longe de uma atribui¢do de sentido: “A fung¢do da linguagem

nao ¢ informar, mas evocar” (p.301). Em seguida, Lacan diz que a analise

[...] s6 rompe o discurso para parir a fala. Eis-nos, pois, acuados contra 0 muro,
contra 0 muro da linguagem. Estamos em nosso lugar, isto é, do mesmo lado
que 0 paciente, e € nesse muro, que € 0 mesmo para ele e para nos, que
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tentaremos responder ao eco de sua fala. (Lacan, 1953/1998, p.317)

Responder ao eco da fala no muro da linguagem seria alcangar o préprio fator emissor,
ao invés do contetido do que € emitido, informado. Isso tem uma relacdo com outros aspectos
materiais da fala, no que esta traz nao propriamente de intuitivo, mas dos afetos que estdo em jogo
na fala, do que afeta o corpo, que lhe ddo forma, esburacando-o, ritmando-o, vestindo-o com
significantes, como veremos melhor no capitulo seguinte. O que seriam as pulsdes entdo?— mais
do que o que disse Freud (1915/2014), “um conceito fronteirico entre o animico € o somatico”
(p.25), Lacan (1975-76/2007) diz, no Seminario 23, que “as pulsdes sao, no corpo, o eco do fato

de que ha um dizer”(p.18). Colete Soler (2019) precisa essa passagem de Lacan:

Quando Lacan diz “eco”, € um termo bem preciso eco ndo ¢ “efeito”. O eco,
como vocés sabem, se 0 tomarmos no sentido préprio, € um reenvio do som.
Acredito que se pode tomé-lo, aqui, como o reenvio do dizer. O reenvio do
dizer da demanda néo é nada mais do que a atividade pulsional. (p. 86).

Uma certa modalidade pulsional esta concernida ai. E nossa pesquisa pode relancar as
questdes de como conceber essa atividade, muitas vezes como 0 modo de dizer com seu corpo
a partir das experiéncias com essas criangas hiperativas. Retornemos as estratégias encontradas
com Alceu.

Talvez, ja nessa época, influenciados pelo interesse de pesquisa e com a leitura de Jean
Bergeés (1992-3/2008), procuramos apostar na via de utilizacdo da escrita do que falavam ou
podiam falar conosco e nosso incentivo a lerem depois, que € uma das vias investigadas nesta
tese como importante para a constituicdo de um sujeito e o tratamento da hiperatividade. A
partir deste ponto, percebemos melhor a conexdo entre a agitacdo motora e o a falta de
concentracdo ou a dificuldade com a atencdo. Demo-nos conta disso apés a eleicdo dos dois
casos, quando observamos que, nos dois casos escolhidos, esta via de incentivo a escrita e a
leitura esta presente como via de investimento principal em nossas intervences. Ndo apenas
no sentido de uma preparacgdo para a vida escolar, embora isso ndo estivesse excluido de nosso
interesse e do interesse do CAPSI: a inclusdo dos sujeitos no social, sua socializagédo pela via
escolar, via sempre muito privilegiada no social.

Articulamos, especialmente nos Capitulos 4 e 5, os elementos de arcabouco desta via de
subjetivacdo, mas adiantamos que, apesar de utilizarem pressupostos de trabalho distintos, tanto
Freud (1895/2003; 1911/ 2007) quanto os estudos sobre memoria de trabalho, destacada pelos
cientistas do TDAH, a exemplo de Russel Barkley (2015) e Luis Augusto Rohde et al. (2019),

apontam para a memaria como fundamental para o funcionamento da atencéo e da agdo motora
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em equilibrio. Em especial, para Freud (1895/2003), a “associa¢ao linguistica” (p.239) e “a alga
fonoldgica” para Rohde et al. (2019, p. 27). Constituir memdria, a partir do investimento na
escrita e na leitura de “vivéncias de satisfagdo” — para antecipar o termo de Freud no “Projeto”
— do sujeito conosco e do repertdrio de lembrancgas do sujeito com outros, pode constituir uma
via importante de ligagdo para as excitagdes do corpo (Assoun, 2013) no aparelho psiquico ou
no refor¢o ao controle inibitorio das a¢des que ndo sdo necessarias ou apropriadas (Barkley,
2015; Rohde et al., 2019). Com a diferenca de que, para Freud, estamos construindo vias de
satisfacdo contra o escoamento do aparelho psiquico até sua extincdo (Freud, 1920/2018;
Birman, 2005), esgotamento (Bergeés, 1995/ 2008), ligando a energia psiquica nas a¢des com
outros. E, para Barkey (2015) e Rohde et al. (2019), temos que reforgar positivamente o controle
inibitério, mas negativamente a desatencdo, as acfes excessivas e a impulsividade nas tarefas.

Assim, para buscar essas vias das associagdes linguisticas com Alceu Valenca, apds
jogarmos futebol, conversdvamos e comecamos a lhe solicitar que inventasse historias sobre
alguns temas que ele soltava na fala conosco. Com ele, diferentemente de Elias Pedro,
utilizamos a escrita em papel, sentado a mesa, ao contrario de Elias com o qual tentamos
escrever algo a partir das letras espalhadas ao chdo. Num dos dias, Alceu, apos terminar a
historia que conversou conosco, pediu pra chamar o avo e contar pra ele sobre o “cachorro lindo
que devolve a dona o dinheiro que ndo ¢ dele.” Ele contou em detalhes como foi que encontrou
e, antes disso, como foi que ela perdeu. Sera que haveria alguma motivacao especial em contar
a0 avo essa histdria? Foi numa sessdo seguinte aquela em que a avo falou das “coisas erradas
do av0”. Seria uma convocacdo a Lei a partir do cachorro? Uma demonstragdo que, apesar de
suas transgressdes, ha um certo conhecimento da lei? Do respeito? Mas isso também nasce
dessa relacdo dele com a psicopedagoga que nos aproxima inevitavelmente, guardadas as
proporcoes, da relacdo de Rosine Lefort e seu pequeno Roberto para o nascimento de seu Outro,
conforme sua apresentacdo durante O Seminario 1- Os escritos técnicos de Freud (Lacan,
1953-54/1986), pois a psicopedagoga, admite “Seu Cachorro”, tanto quanto Rosine assume o
“lobo” de Robert, conforme retomaremos no capitulo 6, do tratamento.

Outras vezes, ele ndo suportava as atividades em sala, incluindo as propostas de escrever,
e pede que saiamos para assistir ao jogo de futebol que ocorre em frente ao CAPSI. Percebo
que a conversa flui melhor enquanto ele se senta na calgada para assistir 0s jogos e aponta.
Descrevemos em prontudrio o que aconteceu ali. Ele diz: — “Olha!” Talvez haja coisas que € s6
a emocao de olhar mesmo que conta. Quando alguém se machuca, podemos comentar se houve
falta ou ndo. Sintonizar, nestes momentos do “olha” ou do gesto, permite que ele siga passando

pelas vivéncias de satisfacdo partilhadas conosco e preparando-o para outras aquisi¢oes, outra
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compreensdo? As vivéncias de satisfagcdo que envolvem, exatamente, o circuito pulsional, se
ele se forma e, portanto, se ele considera ou ndo o Outro em sua gramatica, em suas trocas,
como terceiro com relacdo ao semelhante: ao se fazer ver, comer, tomar pelo outro de alguma
forma, como detalharemos no Capitulo 4. Veremos, entdo, como se da a passagem das
excitacdes corporais ao circuito das pulsdes, ordenando um novo sujeito (Freud, 1915/2014;
Forget, 2011; Laznik, 2004).

Numa sessdo em janeiro do ano seguinte, eu o recebo bastante inquieto. A inquietacdo se
reduz, quando ele solta a palavra “tubarao”. Entdo, ele conta a histéria do tubarao, com algumas
notas de pavor. Mas ele ndo fala exatamente de como podemos nos proteger do tubardo. A avo
vem contar como ele esta. E, quando falamos em tubardo, ela disse do interesse dele em ver
tubardo em Itamaraca?. Interesse no que pode causar pavor: a agitacio se transmuta em fobia,
em alguns momentos? Como ele pode adquirir um funcionamento seguro? Essa passagem pelos
animas, que retomamos aqui: touro, cachorro e tubardo, € bastante significativa. A referéncia
de Freud (1909/2021) a passagem pela fobia nas criancas e a de Lacan (1956-1957/1995) na
fobia como plataforma giratéria falam de algo que é do regime materno, mas consideram o
paterno também, como é ilustrado por Freud com o caso Hans, quando ele diz que o cavalo
pode ser a mée, antes de se tornar uma representacdo do Pai. Antes de brincar no cavalo, Hans
precisa domar seu medo de que os cavalos caiam e fagam um barulh&o com as pernas! O que
na verdade, revela as letras de onde se sustenta a transferéncia, conforme aponta Melman (2019)
no Seminario de Verdo da Associacdo Lacaniana Internacional — ALI, que o que Hans dizia em
alemédo — por causa do cavalo — wegen dem pferd, conteria, na verdade, o nome de Freud: Pferd
seria Pfreud: Professor Freud! Aquele piv6 da transferéncia desde o principio, literalmente. Sem
contar que na familia de Hans havia um parente distante do lado paterno que tinha esse
sobrenome.

Isso confirma o que Laznik traz em seus trabalhos (2013, 2019, 2021) que a crianca passa
uma fase de temor a algum animal, para incorporar algo que venha do pai real, como ela
argumenta que se passa no caso do pai de Hans quando ordena que ele saia da cama da mae e
como a autora sugere que tentemos sustentar esse lugar, até onde houver duas maes, que uma
possa ser aquela que vai contrariar, dizer ndo ao todo poder infantil. Essaa é a fungdo de pai
real. Se ndo ha pai real, pode haver metafora do pai através de algum ancestral ou mesmo uma
avo. Seria 0 caso da avo de Alceu, que disse que cuida dele porque a mée ndo pode cuidar, ja

que tem de trabalhar? Cuidar seria mais da ordem da fungéo materna. Neste caso, o trabalho da

20 Juntamente com Fernando de Noronha, sdo as duas ilhas mais importantes do Estado de Pernambuco.
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mde, funcionaria como este ndo a sua onipoténcia infantil? Antes de retomarmos o caso Alceu,
sublinharemos ainda uma passagem do trabalho de Marie-Christhine Laznik (2019; 2021; 2022)
quando ela nos diz que a grande emergéncia de casos de hiperatividade hoje em dia — em total
acordo com Forget (2010), que fala da inatividade do simbdlico no nosso tempo — €
consequéncia da queda dos casos de fobia, que ndo se veem mais tdo frequentes, mesmo com a
pandemia. Fruto de um destemor presente na histéria da humanidade, as criangas passariam ao
ato, chutariam a professora e enforcariam os amiguinhos com muito mais frequéncia! Enté&o,
este tema da fobia ganha um especial interesse na clinica das hiperatividades para medir o
potencial de consentimento a lei de uma crianca e, por que ndo dizer, de um adulto infantil, que
ndo contém exatamente seus impulsos imediatistas, compulsivos, consumistas!? A passagem
pela fobia conteria, assim, certa saida do estado superexcitado em que se encontram algumas
criangas?

Insisto com Alceu na escrita de historias nas sessdes seguintes. Sera que este traco de
minha aposta, presente nos dois casos, poderia ser algo mais ou menos confirmado tetrica e
clinicamente? De modo geral, fui intuindo que escrever, além de ser uma entrada na cultura, no
registro, ajuda a se concentrar e de forma diferente de quando a crian¢a faz um desenho, por
exemplo, pois ela passa a entrar no codigo e precisa decifrar para conseguir participar; € outro
regime de atencéo, € outro consentimento. A escrita coloca a atencéo e a motricidade em acéo
de um modo tal que a crianca pode se ver tomada por uma tarefa alheia a suas atuacdes e
passagens ao ato, pois ndo se trata apenas de riscar, pintar, melar, h& um progresso.
Principalmente quando é a escrita de algo que ela narra, quando tomo suas palavras a este
contexto que ela traz. Desenvolveremos isso especialmente no capitulo 6, o do tratamento.

A supervisora institucional psicanalista desaconselha essa atencdo que eu dou a escrita
no papel (com Alceu) ou com as letras emborrachadas (com Elias). Ela fundamenta bem sua
aposta quando diz que a crianca aprende a escrever jogando com 0 corpo primeiramente. Em
todo caso, penso que era uma estratégia em que ele podia experimentar outro ritmo do seu
funcionamento, conversando e inventando historias que eu podia colocar em palavras escritas
diante dele ou relancando para ele a tarefa. A propdsito desse assunto, a avo diz que o ensina a
ler, brincando. “F” sdo dois peixinhos, 0 “p” tem uma perninha, o “b” tem um bracinho. Talvez
eu tenha registrado isso, porque julguei interessante esse apelo ao corpo pela avd em sua
tentativa de ensina-lo a ler. Mas nos utilizavamos as letras e 0 incentivAvamos a escrever
também, com lapis.

Apbs fazer um desenho da histéria que ele me dita (ver Anexo D), ele pede para chamar

0 av0. As histérias usavam os verbos, praticamente todos no imperativo: “Varra!”, “Limpe,
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direito!”, “Nao mexa nisso, ndo!”, “Arrume as coisas!”. Perguntado sobre isso, o avo diz ndo
saber, mas, em seguida, fala que a avo fala assim com ele, porque ele quer mexer em tudo. —
“Tudo o qué?” — pergunto. “Nas coisas de casa” — responde e inquire o0 neto: —No que ¢ Alceu,
que tu mexes?” Alceu responde: — “Cozinha!”. Exploramos, um pouco, o assunto que chegou
em comida e parece que ele também pega coisas para usar como brinquedo. Estaria ali 0 av0,
motorista de Onibus, para Ihe dizer que ndo se deve ficar apenas na cozinha? Trazia-lhe, dessa
forma, uma funcéo paterna? Apontar para uma passagem ao publico, a polis?

A geréncia informa que esta na hora de ele voltar a frequentar grupos. Conto com o auxilio
dos estagiarios na condugdo das atividades do grupo SRMD, que passo a coordenar. Sigo para
essa reconstrugdo do caso, as anotagBes dos estagiarios e um ex-estagiario entrevistado
recentemente.

Durante as atividades nesse grupo, Alceu passa um bom tempo falando durante o
momento de escolha das outras pessoas: “bora jogar bola”, futebol. Até que chega sua vez ou
seu dia de escolher, e ele vibra. Quando resolvemos, entdo, sair do CAPSi para jogar |4 fora,
ele disse algo como: “’Bora levar duas bolas (dito de modo rapido como: boleva dua!); depois
de um tempo, entendemos que ele queria levar duas bolas. S6 ndo sabiamos pra qué! Ele

também dizia: ‘gadud’, que alguém traduziu por gandula!

Gandula ou apanha-bolas é a pessoa responsavel por buscar as bolas que sdo
jogadas para fora do campo em uma partida de futebol e as rep6r para que o
jogo tenha continuidade. Localizados atras dos gols e atras das placas de
publicidade dos estadios, eles ficam estrategicamente localizados para
permitir a rapida continuidade do jogo quando as bolas saem pela lateral ou
pela linha de fundo. Em partidas de campeonatos importantes ou com melhor
estrutura, os gandulas tém sempre uma bola a méo, para repor em campo
imediatamente. Embora sua atuacdo ndo seja essencial para a realizacédo das
partidas, eles servem para dar mais agilidade ao jogo e podem até influenciar
o resultado. Agilidade e neutralidade em relagdo aos times s&o caracteristicas
essenciais para desempenhar essa fungéo. Outros esportes praticados no Brasil
que também utilizam bolas adotaram o termo gandula para se referir as
pessoas responsaveis por retirar as bolas da quadra (no caso do ténis) ou repor
a bola. (Gandula, 2022).

Estaria Alceu preocupado em ser o gandula? Preocupado sim, como nos parece, com a
agilidade e otimizacdo do jogo! Em relagdo aos gols apenas? Principalmente, mas ndo so.
Durante a partida, ele insiste em ser goleiro e fica dizendo da barra: — “Vai!” Claro que nio o
deixamos apenas nessa posi¢ao, mas as vezes acaba sendo melhor porque raramente ele parte
para disputar uma bola. Ele para no campo, préximo aos que jogam e que disputam a bola, fica

com as maos unidas e mordendo-as. Eventualmente, quando parte para disputar a bola, fica
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apenas pegando no ombro dos colegas ou adversarios (entdo Ihe informamos que isso pode ser
falta). Ele também sai correndo do gol ou de onde esta, com medo de levar uma bolada. Quando
discutimos, ele disse que vai trazer suas luvas. Mesmo assim, ele corre da barra. Quando ocorre
gol no time adversario, ele fica gritando gol por um bom tempo e abracando seus colegas
insistentemente: isso poderia ser interpretado como uma busca, contida até agora, por contato?
Noutros momentos, ele grita gol, mesmo quando fazem gol em sua barra. Seria, entdo, uma
saida para excitacGes, uma busca contida por contato, sem consideracdo pelos referenciais da
realidade? Ou, simplesmente, gol é gol, sempre emociona e contagia? Fica essa curiosidade
sobre 0 que é Gandula para Alceu.

Numa sessdo com a avo, ela diz que ele gosta tanto de jogar futebol que, na auséncia de
bola, até a sandalia “vira” bola. Ela enfatiza que ele esta sempre disposto a acompanhar o avo
nas vendas de dgua mineral e é responsavel. Quando ele € convidado a comentar algo, fala pra
a avo dizer e, quando comenta algo, é sempre olhando pra ela, “como se estivesse buscando a
aprovacao dela”. Nesta sessdo, quando perguntado pelo pai, ele diz que “é doente mental”. A
avo fala que as pessoas da rua dizem que o pai dele é doente. Nesta sessdo, aproveitamos para
perguntar a Alceu o que € que o pai faz para que ele o chame de doente mental? — “Ele bebe” —
é a resposta de Alceu. — E se ajudarmos seu pai a parar? — perguntamos. — “Vamos convidar
seu pai de novo pra vir aqui?”

Ainda nesse Gltimo ano de acompanhamento no CAPSI, encontramos, em seu
prontudrio, o seguinte registro: “sua ansiedade enquanto manipula seu proprio corpo prejudica
sua atencdo para com o jogo e seu desempenho tanto como goleiro, como na linha”.

J& é um garoto de 12 anos. Durante a montagem do jogo de futebol com massas e com
l&pis, ele nos diz, ap6s insistir com os chutes a gol, sem caminhar para alguma partida: —Tenho
namorada” — de forma rapida e ininteligivel. Apos nosso esforco em entender “namorada”, ele
fica vermelho, sorri, mexe as maos. Ele diz que vai comprar um presente para ela. Perguntamos
0 nome dela, como ele a conheceu. Ele vai respondendo.

Noutra sessdo de enquadre semelhante, com o futebol, perguntamos pela garota. Ele nos
diz baixo e rapido, muito dificil de escutar que ele “botou ‘gaia’ nela”. — Entdo vocé ficou com
outra garota!? Ele ri, balancando a cabeca e dizendo que sim. — E quando ela souber? —
perguntamos. — “Depois eu arrumo outra” — ele responde. Argumento: — E se for ela que arrumar
outro, hein? Ele diz: — “Eu arrumo outra, eu!” Depois mudamos de assunto. Com mais algum
tempo de atendimentos individuais e em grupo, a geréncia alerta que devemos preparar a alta
de Alceu, pois ja alcancou o que ele tinha para evoluir no CAPSI, uma vez que j& sdo 4 anos

na instituicao.
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Quando comunicamos essa decisdo a avo, solicitamos os nomes dos psicologos de seu
plano de satde. Alceu parece demonstrar agitagdo maior nas atividades do CAPSi. Informamos
a ele que continuaremos disponiveis, mas que ele pode frequentar a Society, a escolinha de
futebol, continuar ajudando ao avd e pensar em outras coisas pra fazer. A avo diz que ele agora
é adolescente igual ao avd. Solicitada a explicar, ela diz: —“O avd dele quer sair com as outras
mulheres e depois quer que eu esteja de bragos abertos pra ele”. O que isso pode nos dizer? Que
Alceu ndo deve se lancar nos bracos de outra mulher? Essa inversao chama a atencao, pois ela
ndo diz: o avo esta adolescente como ele, mas ele, agora, é adolescente como o avé! Talvez isso
possa dizer que Alceu deixou de ser crianca! E a melhor aposta.

O grupo de musica, do qual guardamos poucos registros detalhados, informa que ele
comeca a participar de dindmicas de coordenacdo motora. Ndo vemos mais coisas sobre isso.

Na sessdo individual final com a avo, ele deita-se no chéo, rola, volta a cadeira, senta-se
e coloca a cabeca nos bragos da avd, sem que essa possa continuar falando e nos passando o0s
nomes dos psicélogos. Alceu € perguntado sobre o que quer falar. Ele ndo responde, apenas
pede a avd: — ““ ‘Bora simbora!” Ela diz que ele esta louco para tomar picolé, como de outras
vezes, ao sair do CAPSI para casa. — “Vocé nao quer falar hoje, mas pode voltar noutro dia
quando quiser falar sobre isso”.

Encontramos Alceu quase dez anos depois, e ele nos diz: — “Como ¢ legal a gente poder
ver pessoas que passaram na vida da gente e que a gente achava que nunca mais ia ver na vida”.
A sua avo retoma um pouco as queixas dos homens da familia, do pai dele, do avd. Ela é quem
sabe das coisas. — “Eles, 0 avo e o pai dizem que ele esta assim porque eu fiz muito as vontades
dele, mimei-o demais. Mas nédo fui eu que eduquei e criei praticamente sozinha a mae dele
também? E ela ndo foi capaz de terminar o ensino, conseguir dois trabalhos e até montar um
estiidio em casa pra bronzeamento artificial?” A av6 ainda nos diz que ele conseguiu passar de
primeira no teste do Detran?!, tem a carteira de motorista, fez todas as manobras, mas, para
guiar o carro no transito, fica nervoso e é capaz de bater. Ndo consegue aprumar o carro, desviar
dos outros. Ele também conseguiu passar mais de um ano como estagiario de uma sapataria,
estagio conseguido pela mée. Teria sido oferecido por um cliente do bar em que a mée trabalha,
e essa oferta fora feita inicialmente a ela. SO que ela pediu para o filho, Alceu. Ele ficou como
estagiario, mas, ao final, ndo foi contratado. A avd mostra interesse em nossa pesquisa para

saber como ele pode ser Util, ter o dinheiro dele, porque ele quer namorar. E ele diz: — “Eu quero

21 Departamento Estadual de Transito (Detran) In: Dicionario Informal, 2013 Disponivel em:
https://www.dicionarioinformal.com. br/significado/detran/5651/. Acesso em: 2 mar. 2023.
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casar!” Na sapataria, ele nos explica e a avo ajuda a entender, que ele, ao ser solicitado a buscar
as caixas correspondentes ao codigo que lhe era passado, ndo conseguia localiza-las no
depdsito. Serd?, perguntamos nds. Ou houve preconceito e interesse em ndo contratacdo em
funcdo de encargos, ainda mais na época pandémica? Essa nossa hipotese vai no sentido de
desvelar as ocorréncias estigmatizantes a despeito da capacidade dele, em que continuamos a
apostar, apos essa escrita da tese.

Retomaremos o0s elementos aqui expostos nos dois casos, juntamente com outros que
fomos acessando pela memodria, além de entrevistas ap0s a redacdo deste capitulo de
apresentacao dos casos. Essas e novas questdes foram formuladas, como partes de uma pesquisa
que busca, fundamentalmente, a direcdo que se tomou em cada caso, para passar da
hiperatividade para a inclusdo social com outras nomeacgdes e saber-fazer com a excitacao
(Assoun, 2013) ou passagens ao ato (Berges, 1995/2008). Visamos encontrar uma direcao
psicanalitica para a hiperatividade, sob 0 modo de ensaio metapsicoldgico (Iribarry, 2003), que
respeite as singularidades, mas que consiga escrever, a partir delas, novo modo original de
pensar esse transtorno quando é diagnosticado em equipe CAPSI. Original, aqui, ndo apenas no
sentido de novidade, mas principalmente de algo que va as origens e aos limites do sujeito e da

teoria (Frej, 2003) a fim de fundamentar a prética.

4 ELEMENTOS PARA COMPOR UMA ANALISE DO FUNCIONAMENTO DA
CRIANCA DESATENTA E HIPERATIVA
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O que eu desejaria vos comunicar ndo é tanto da ordem do que
me parece uma aquisicdo comum, o que me permitiria apelar ao
saber de base sobre este tema; mas antes, chamar atencdo sobre
0 que me parece problematico e sobre a incerteza, as
interrogagBes, bem como os impasses com os quais me debato.

Em suma, eu prefiro me envolver no caminho daquilo que eu
ndo sei muito bem, do que eu ignoro, pois que depois de tudo, é
ai que se articulam as questfes em suspenso que me interessam.
Interesse que eu gostaria de compartilhar com vocés. (Berges,
1992/2008, p. 135).

4.1 EXCIT-ACAO %2 E PULSAO

Partiremos, antes da no¢ao de a¢do motora, de atencdo e de pulsdo, da no¢do de “excit-
acao”, algo que pode impelir o organismo ao movimento, a acdo motora ou a uma equivalente
acao psiquica (Assoun, 2013) que, por sua vez, pode colocar 0 mesmo organismo em condicdes
de captar novos estimulos e ter um outro equilibrio. Isso € algo que é anterior a defini¢éo do
campo pulsional nos trés tempos que Freud (1915/2014) concebeu, o que foi determinante para
nosso trabalho com as hiperatividades (0 excesso) diante do que falta (atencéo).

Para a manutencao da existéncia, Freud (1895/2003), em “Projeto para uma psicologia
cientifica”, concebeu um modelo que envolve a acéo especifica e onde a aten¢do tem um papel

importante na identificagdo do momento em que o organismo pode realizar a dita agdo. A partir

22 Essa forma de grafar excitagdo, escandindo o termo em “excit-a¢do”, ¢ para dar destaque ao que construimos
através de um debate com nossa orientadora de tese Edilene Queiroz quando ela falou na apresentacdo de nosso
capitulo da coletanea A vivéncia da morte e do luto na infancia e adolescéncia: recortes psicanaliticos, organizada
por Mariotto, & Mohr (2020) na live de 15 de abril de 2021 (Disponivel em:
https://www.youtube.com/watch?v=XhlgW-Y XtaU) : “se ndo ha oferta de aporte simbolico para essa sustentagdo
da gravidade, para que o pequeno ser possa se equilibrar, entdo fica s6 na agdo motora, pois para haver ato, €
preciso a presenga do simbdlico”. O que vai na dire¢do do desenvolvimento deste capitulo: pois um estimulo pode
elevar a tensdo, causar uma excitacdo que ndo seja pulsionalizada, ou elevada ao estatuto da voz gramatical da
pulsdo em que a crianca faz-se comer, olhar, chamar, pegar pelo Outro, demonstrando uma passagem por um
circuito em que a demanda e o desejo do Outro incluem-na, contando com ela. Antes disso, temos algo que excita
a acdo, acdo motora, mas ndo algo que eleva a acdo a um estatuto que a represent-acao (propositalmente em
destaque para mostrar que a acao € representada no psiquismo e ndo meramente excitada) oferece, por exemplo,
quando ao aparelho psiquico é exigido ndo uma resposta motora, mas uma apreensdo psiquica. A incorporagdo
do estimulo que ndo deixa de ser estimulo orgénico ao sujeito, numa sofisticago do aparelho psiquico, para além
do mero reflexo organismico também foi destacado por nossa orientadora de dissertagdo, Nanette Zmeri Frej
(2003), na obra de Freud, em que o estimulo ndo é suprimido ou anulado (Freud, 1925/2016) como as tradugdes
brasileiras deixam pensar. “Outro impulso para que o eu se desprenda da massa de sensag¢des, portanto, para o
reconhecimento de um ‘fora’, um mundo exterior, ¢ dado pelas multiplas e inevitaveis sensa¢des de dor e prazer,
gue o principio de prazer, irrestritamente dominante, busca suspender [Aufheben] e evitar. [...] As fronteiras
desse Eu-de-prazer [Lust-lch] ndo podem escapar da retificacdo pela experiéncia. [...] Aprendemos um
procedimento que consiste em poder distinguir, através do direcionamento intencional da atividade sensorial e da
acao muscular adequada, aquilo que € interno — que pertence ao eu- do que é externo- proveniente de um mundo
exterior, e com isso, damos o primeiro passo em dire¢do a instauracdo do principio de realidade, que deve dominar
o desenvolvimento posterior. Essa distingao serve naturalmente ao propdsito pratico de se defender das sensagdes
de desprazer percebidas e daquelas que amecam. Que o Eu, para se defender de certas excitacfes desprazerosas
provenientes de seu interior, ndo utilize outros métodos além daqueles dos quais ele se serve contra o desprazer
vindo de fora serd, entdo o ponto de partida de importantes distirbios patolégicos. (FREUD, 1929/2020, p. 309-
10; grifos nossos).
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das necessidades vitais (Not des Lebens), a atencdo vai focalizar 0 momento em que a agao
pode ser sentida como leve gasto motor e serd concebida assim. Mas esse modelo ndo deve nos
enganar sobre a concepc¢éo do aparelho psiquico por Freud, acreditando que este seria regulado
pela homeostase biologica ou pelo principio de menor tensdo psiquica, com o suficiente para a
sobrevivéncia. Afinal, com Lacan, o aparelho psiquico freudiano seré lido numa perspectiva de
aparelho de gozo (Lacan, 1972-73/1975; Soler, 2019). E é em funcdo do gozo que se pode
entender por que a hiperatividade comporta um excesso de acdo, de movimentacéao, longe do
ideal de leve gasto motor. Mas qual a relacdo do organismo com o corpo? Seriam assim
exteriores um ao outro? Qual a relagdo das condi¢Ges do organismo a cada momento com a
pulsdo nos seus tempos e com 0s gozos que estdo presentes para cada um dos envolvidos nos
cuidados dispensados a crianga?

O gozo é concebido por Lacan a partir de sua origem juridica. E algo que se partilha como
bens entre os envolvidos (Valas, 2001; Forget, 2009) e do qual abdicamos, renunciamos de uma
suposta totalidade para desfrutar depois, tornando-se assim um mais-de-gozar (Lacan, 1969-
70/1992).

Se é algo que se partilha entre os envolvidos, como a ordem significante, que também
existe nos outros que partilham a vida, as cenas e como Outro da cultura em suas regulacdes,
de até onde se deve ir com uma iniciativa (pensando principalmente nos bebés, criancgas e jovens
que estdo experimentando seus movimentos, por exemplo), uma ambicdo (os ideais que
perpassam todo(a)s e particularizam cada um(a)) e, finalmente, uma realizacéo, podemos dizer
gue 0 gozo ndo é s6 um além do principio de prazer, ele é ordenamento significante até onde a
palavra ndo aparece pronunciada. O corpo é feito, portanto, para Colette Soler (2019), de
substancia gozante, a partir da fala e, mesmo que ndo se a tome ainda, se é tomado por ela em
cada recanto do ser durante a operacdo de alienacdo aos significantes do Outro e durante a
separacdo, em que se circunscreve um campo significante proprio ou mais frequente que
compde seu fantasma singular (Lacan, 1964/1998).

A perspectiva, entdo, é que o real sera esburacado pelo simbolico, dando origem néo so6 a
um sujeito que extrai sua fala do que é falado pelo Outro desde o inicio, mas também a uma
substancia gozante no real que subjaz algo furada simbolicamente, marcada pelos furos dos

orificios corporais que se ligam ao organismo, mas suprassumindo-0?® em orificios do corpo.

2 Suprassumir é termo proposto por Padre Paulo de Menezes para traduzir o verbo aufheben do substantivo
Aufhebung na Fenomenologia do Espirito, de Hegel, conforme tomado por Frej (2003) em sua tese de doutorado
na Université Paris XI1I, em 2003, com titulo Le don du nom et son empéchement, em que a autora defende o ponto
de vista de que o termo Aufhebung ndo é uma derivacdo hegeliana de Lacan, mas um conceito original em Freud,
em varios momentos de sua obra. Original, no sentido de remeter a origem do prdprio aparelho psiquico e original,
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Estes transhordam?* seus investimentos libidinais, a partir da configuragéo do terceiro tempo
do circuito pulsional, como detalharemos, colocando a funcionar as funcdes da atencdo
psiquica, da motricidade, em torno dos objetos seio, fezes, olhar e, principalmente, como
veremos com Forget (2011 b), em torno do objeto voz; e, para a hiperatividade, a novidade do
objeto gravidade — movimento, introduzidos por Berges (Berges & Balbo, 2001, p.102).

Retomando a obra de Assoun (2013), L ‘excitation et ses destin inconscients, este diz que
h& uma ambiguidade na relacdo da excitacdo com a pulsao, pois a Gltima esta, conforme Freud
em “As pulsoes e seus destinos” (1915/2014), entre o somatico e o psiquico, € a primeira seria
a embreagem somaética da pulsdo, aquilo que a impulsiona. Se a pulséo é for¢a continua (Freud,
1915/2014), a excitacdo é descontinua, diz-nos Assoun (2013). Mesmo que sejam excitagdes
de estimulacg6es insistentes para o aparelho psiquico, elas ndo perfazem um circuito que oferece
uma constancia como a pulsdo, que, portanto, influi também para uma estabilidade do
funcionamento, ndo € a toa que as crian¢as temas de nossa pesquisa ja foram nomeadas outrora
na historia da medicina, de instaveis (Berges, 1995/ 2008). Se dissemos que a pulsdo pode
incluir em seu circuito as excitacbes e afirmamos, com Assoun, que as excitacbes sdo
descontinuas enquanto a pulsdo seria uma forca constante, precisamos entender que, quando
Freud (1915/2014) fala de pulsdes parciais, temos uma multiplicidade de modalidades
pulsionais (Laznik, 2004); mas a ideia de uma forca pulsional constante subsiste por tras dessas
modalidades, constante em cada uma delas, em busca de satisfacGes parciais.

no sentido de algo novo, que origina um campo préprio nas ciéncias e no pensamento humano. A autora demonstra,
também, o0 quanto esse conceito, que ela traduziu por suprassumir, seguindo Padre Paulo, ndo é derivado da obra
hegeliana, mas tem uma divida com o literato Goethe, que Freud lia na juventude, em sua obra A metamorfose das
plantas. Se seguirmos o professor universitério e fildsofo Garcia-Roza (2008), em sua Introdugdo a metapsicologia
freudiana 3, ele diz que suprassumir e suprassunc¢do resultam de um movimento dialético e nos da o exemplo da
goiaba que pode ser transformada num doce de goiabada, mas perde a sua caracteristica de fruta original. Segundo
Frej (2003), este ndo é o sentido de Aufhebung, nem de suprassumir, portanto, em Freud. Segundo a autora, na
supracitada obra de Goethe, ele mostra como a arvore estaria contida no embrido da planta, na semente que
germina. E a semente, por sua vez, ndo nega sua caracteristica e seu estado totalmente na planta, nem na arvore,
ela continua convivendo com esses outros estados a que deu lugar. Frej (2003) nos ensina que, na obra de Freud,
a Aufhebung encontra-se exatamente em momentos de fronteiras do aparelho psiquico, a exemplo das passagens
do organismo ao corpo, em que 0 organismo ndo é negado pelo corpo, nem superado de uma vez por todas,
mas € suprassumido, ou seja, continua a existir, juntamente com o que se constituiu em corpo. A prova é
dada por ela, com a passagem de Freud, em “Introduc@o ao Narcisismo”, em que ele cita o poeta Heine que diz
que a alma do poeta pode ficar toda concentrada no molar, quando de uma dor de dente. O que quer dizer que o
organismo se faz notar com forca, mesmo numa alma elevada e ocupada com coisas tdo altas Omentalmente. O
conceito de Aufhebung vem lembrar o que Freud diz no “Mal-estar na cultura”, que o novo e o velho convivem no
aparelho psiquico. Freud também usa o verbo aufheben como suprassumir, segundo a autora, no momento de
travessia do complexo de édipo, pois este ndo é negado, ndo deixa de existir, portanto, mas é suprassumido, alca
outro estatuto, nunca deixando de ser superado e esta a disposi¢do do sujeito e suas vivéncias pela vida. Para um
estudo mais aprofundado do conceito, consultar a tese de doutorado acima refernciada e nossa dissertacdo de
mestrado neste programa PPGPSI-UNICAP (Andrade, 2014)

24«0 que a motricidade, no transbordamento de sua fungdo, vem encontrar de gozo, ela o encontra além do limite
do prazer, visto que a fungdo principal do prazer € vir limitar o gozo, que em si ¢ mortal” (Bergés & Balbo, 2001,
p. 101).
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O conceito de pulsdo em Freud, precisa ser retomado em seu aspecto conceitual, do
TRIEB (Freud, 1915/2014), ndo apenas como algo que ndo pode ser traduzido por instinto, mas
como algo que contesta essa atribuicdo no humano de se ligar ao ambiente pelo instinto, uma
vez que este estabeleceria relacdes fixas de uma fonte no animal, com uma meta fora. Para a
fome, o alimento especifico. Para 0 macho, a fémea e vice-versa. A pulsdo possui, para Freud
(1915/2014), Drang (Pressdo), Quelle (Fonte), Ziel (Alvo ou Meta) e Objekt (Objeto), este
ultimo aspecto, aquele mais variavel na pulséo. Saindo da ideia de um alimento fixo, para uma
verdadeira arte da culinaria humana e da fixidez do objeto do outro sexo, para se colocar em
questdo até sobre o proprio sexo e qual € o sexo do outro.

Para os fins de nossa pesquisa, vamos nos deter principalmente sobre o aspecto Meta da
pulsdo, que destacamos em Lacan (1964/1998) nos seu Os quatro conceitos fundamentais da
psicanalise, para nos questionar: por que segundo Freud (1915/ 2014) a meta da pulsdo é a
satisfacdo? Mas 0 que pode satisfazer a pulsdo? Tivemos nossa atencdo chamada para este ponto
por Teixeira (2022) em sua busca de precisdo dos conceitos lacanianos, quando nos aponta que
a traducéo do Brefiedegung no alemao ndo vem como o vocabulo satisfacdo em portugués do
latim “satis”, suficiente, mas de uma raiz etimoldgica diferente Frieden, com sentido de
“apaziguar” ou “aplacar” um estado anterior de inquietude. Isso nos abre a perspectiva, como
ja nos disse Jerusalinsky (2023) de um campo semantico da pulsdo, uma vez que a saciedade é
tudo, menos garantida de saida e o objeto, é como diz Freud “o que ha de mais variavel na
pulsdo (1915/2014, p. 25)”, a satsifagdo ¢ sempre parcial, mas precisa se fazer circuito, a nosso
ver, para dar um destino a fonte de estimulacdo que pode vir de qualquer parte das bordas do
corpo. E esse circuito de satisfagido que iremos denominar da pulsionalizacio das excitagdes do
organismo ou que atingem 0 mesmo, isso € que Vvai significantizar parcialmente esse organismo,
fazer corpo. E o que lemos em Melman (2004) em A quest&o do corpo em psicanalise:

As pulsdes testemunham que o corpo pode ser a sede de manifestagdes que
escoam de toda participagdo subjetiva. Quero dizer que a pulsdo é 0 momento
em que esse circuito se pde em funcionamento e se impde, ndo se vai dizer ao
sujeito, mas se impde ao portador do corpo, porque enquanto sujeito ele pode
guerer, ndo sei, tratar essa pulsdo de diversas maneira, ela o anula. (p.117)

Entendemos que a pulsdo tem a ver com essa demanda do Outro que vai convocar o
sujeito a suprassumir as suas excitacbes em corpo, corpo significante, recortado pelos
significantes do Outro, que vao sendo assumidos pela crianca, de modo préprio, a medida em
que vai se firmando o circuito pulsional, circuito de trocas. Em que o Outro d& através do seio,
o alimento significante e assujeita o pequeno falasser e depois, demanda que o sujeito dé, com

as fezes, que caem, a sua versdo de sujeito. Esse é um dos modos de comecar a falar de circuito
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da pulsdo, que pode até ser anulada pelo sujeito, quando ele se recusa a comer, por exemplo,
anulando o seio, o objeto, por exatamente se fazer sujeito. Mas ser anulada, ja € um modo de
estar em consideracdo, em gramatica. O que nos interessa particularmente no estudo das
excitacdes que atingem o aparelho psiquico ou aparelho de gozo, de modo pontual, descontinuo,
contrariamente a pulsdo, em que um circuito pode participar do Outro, revirando-o, é 0 aspecto
de regulacdo desses estimulos, que podem facilitar ou dificultar a pulsionalizacéo do corpo, sua
incorporacdo na gramatica do ativo, passivo e reflexivo — em que ele se faz comer, ver, tocar,
mexer pelo Outro. Assim, Marie Couvert (2020) nos traz ao campo do tatil, dizendo que um
bebé que tem irritabilidade em se perceber e se organizar a partir dos toques de sua mae e da
terapeuta, para depois realizar trocas com elas, pode ter outra chance enquanto corpo, quando
sua terapeuta experimenta tocar-lhe os pés com penas de pavdo antes de propor-lhe toques
comuns. N&o teria essa irritabilidade a ver com uma hiperexcitacdo? Além do suposrtavel para
a crianga?

O referido trabalho de Assoun (2013) sobre as excitagcbes toca diretamente, em alguns
pontos, nessa pesquisa, na hiperatividade das criancas. Ele refere primeiramente que a crianca
é inadequadamente chamada hiperativa, quando ela é, na verdade, superexcitada e transforma
essa superexcitacdo em hipermotricidade, buscando qualquer ocasido para descarga. Como se
ndo tivesse algo que a detivesse, um paraexcitacoes (Freud, 1920/2018), que podemos
diferenciar da inclusdo num circuito pulsional. O paraexcita¢des ¢ um filtro, esta na ponta dos
Orgaos sensoriais, o que faz com que algumas criangas possuam, segundo Laznik em seu Clinica
de bebés litoral entre psicandlise e neurosciéncias (2021 a) ao nascer, um defeito de filtro,
tornando-as sensiveis demais aos estimulos sonoros, visuais ¢ tateis, especialmente “os vivos”,
vindo do Outro. Se um organizmo para se fazer corpo tem que se corpsificar, ou seja tem que
morrer num certo sentido, ser mortificado pelos significantes, ele precisa tornar-se permeavel a
isso antes. E isso pode contribuir, se ndo houver apoio para o bebé, com a dificuldade em enviar
investimento e se ligar ao Outro no circuito pulsional, saindo do organismo mortificado para o
corpo vivo. As excitagcOes perturbam as iniciativas da crianga em se segurar no Outro, que,
muitas vezes, faz de tudo para atrai-la. Na maioria das vezes, quanto mais faz e mais se tensiona
para isso, mais retrai 0 organismo do bebé.

H4&, no meio dessa historia, outros fatores que vamos descobrindo. Um deles é a hipotonia
basal da crianca referida na historia dos problemas da crianca e retomada na exposicéo
psicanalitica de Bergés (Berges & Balbo, 2001) quando diz que essas criancas ficam sem
condicBes de receber inscri¢bes psiquicas que organizem seu ténus postural, seus movimentos

e suas respostas motoras, a agitacdo dos movimentos seria uma resposta a essa falta de
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sustentacdo do ténus postural. Outro fator que vimos indicado em Laznik (2021a ), mas também
nos primordios da historia da hiperatividade, sdo na verdade os fatores da epilepsia (Wallon,
1925/2007; Costa-Pinto, 2010) que, por razdes nao totalmente explicadas, tanto quanto 0s
defeitos de filtro, interferem com a devida conducdo das excitacdes no aparelho psiquico,
inundando-o e atuando na disponibilidade do corpo, causando as crises epilépticas, que, como
vimos, podem intervir, de maneira muito sutil, na sustentacdo da atencdo e na execucao de
movimentos, bem como na disponibilidade corporal para as trocas com o0s representantes do
Outro em diferentes momentos da vida. Segundo Wallon (1925/2007), 30% das criancas que
tiveram crise epiléptica, apresentaram instabilidade e falha de carater quando mais velhas,
indicando a presenca de hiperatividade, segundo nossos atuais critérios. Retomando também as
indicacbes de Laznik (2021 a), na base de fatores epigenéticos?® e traumas durante a gravidez
e inicio da vida numa dificuldade importante a ser superada em alguns bebés e que persiste,
mesmo quando implementamos um tratamento psicanalitico. Conforme ela nos diz: “as
irritabilidades tateis, as hipertensdes e as dificuldades como a do ténus pneumatico sdo, quase
sempre, mais lentas de eliminar que a recusa relacional” (p.185). Isso deve nos alertar para a
importancia do trabalho transdisciplinar ao longo da vida de um sujeito. Assoun (2013) nos
oferece a descri¢do seguinte, que esclarece também um pouco dessas dificuldades clinicas que

podem ultrapassar ao menos de inicio o relacional dos envolvidos com a crianca:

A crianga em questdo vive neste presente reiterado sem cessar que € a
excitacdo interna, que toma o pretexto de todo apelo excitante da realidade,
impactando sobre o corpo, para se descarregar. Ela vive numa temporalidade
de impacto caracteristica. Ao modo de um pequeno animal perturbado,
descarregando sem cessar uma energia ndo vetorializada. [...] O estilo

~N %

vertiginoso de seu panico vem de uma parte de que o “para-excitacdo” interno

25 E uma 4rea da biologia que se dedica a estudar as modificagdes genéticas que ocorrem sem modificar a estrutura
das bases nitrogenadas ou 0 DNA. E uma ferramenta que busca identificar as alteragdes que s&o promovidas nas
expressdes génicas a partir do impacto de fatores que influenciam em diferentes etapas de liberacdo de proteinas
e outros materiais que traduzem as sequéncias cromossdmicas em fenétipos. Fatores de estresses e usos de
substancias sdo facilmente identificaveis como tendo influéncia na tradugdo do DNA. Mas esses fatores, por sua
vez, estdo ligados a ‘n’ condi¢des ambientais diferentes que podem acionar mecanismos de diferentes genes de
diversas formas. Isso ndo apenas nos faz pensar nas condigdes de manifestagdo como nas de heranca, pois ha
pesquisas que indicam que condigdes de vida, como desnutricdo anterior e durante a gravidez, estresse, liberam
hormdnios e enzimas que tém efeitos sobre marcadores quimicos epigenéticos (ndo ligados aos genes), apare¢am
nos genes de seus filhos, regulando sua expresséo depois do nascimento e as possibilidades de transmissdes futuras
as outras descendéncias. As consequéncias para a psicologia e outras areas é que elas se tornam cada vez mais
importantes no controle e na atuacéo das variaveis do meio ambiente social em que vivem certos sujeitos, marcados
ou ndo por certo potencial genético, a fim de oferecerem outros desenvolvimentos, contribuindo para a reducéo de
funcionamentos precéarios de atencdo, memdria, aprendizagem, humor, principalmente quando recursos sao
oferecidos desde cedo aos sujeitos vulneraveis, apontando outras vias que ndo a das manifestagdes de patologias.
Para mais detalhes, ver o didatico artigo “Epigenética e Psicologia: uma possibilidade de encontro entre o social e
o bioldégico” (Faria Junior, Toledo Neris, & Oliveira, 2018).
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é cronicamente submerso, de outra parte — e correlativamente- que tudo que
vem de fora é apanhado por esta superativacdo. Em seu aferimento
turbilionante, tudo a concerne, se bem que nada a interessa duravelmente [...]
0 que estd em jogo ndo é um defeito de concentracdo simplesmente, mas de
continuidade no investimento objetal e fantasmatico. E muito diferente da
crianca turbulenta saudavel que tem energia para dar e vender, mas investe o
mundo e o outro em meio a esta curiosidade ativa. (Assoun, 2013, p.180-181,
traducdo nossa.)

A crianca ¢, de forma mais justa, para Assoun (2013), chamada de hiperexcitada do que
hiperativa, posto que ela esta mais entregue a propria excitacdo do que a um tratamento ativo
dela, explorando o ambiente. Esta situacdo clinica também ¢é ligada, frequentemente, a um
enlutamento materno, ao que a crianca responde com superexcitacdo, como no jogo do Fort
freudiano, desintrincado do Da?®. Para uma mie que ndo é respondente, que n3o traduz as
excitacdes da crianca, ndo as transitiva, relancando-as a propria crianca, respeitando o que
percebe como capacidade desta, isso pode trazer, para a crianga, um desespero em acionar essa
mée, mas ndo sob uma forma em que a propria crianca ja fosse constituida, mas de forma
desorganizada, em langcamentos um tanto aleatérios, em que ela ainda ndo conta com uma
passagem pelo Outro organizador da linguagem, mas em tentativas muito afeitas ainda a
experiéncia restrita de aclGes e palavras que ja ouviu da mae, sem um aparente contexto
(Jerusalinsky, 2006), sem um fio encadeante (Berges, 1995/ 2008). Uma tentativa desesperada
e desorganizada de reativar amae melancolizada, mais do que chamar atencao de algum terceiro
ou expectador, de fazer-se presente a um terceiro, campartilnando com ele a atengédo psiquica.
Alfredo Jerusalinsky (2006) nos fala de uma crianca com certa idade que chega dizendo:

[...] o cachorro tem 0 gato para que maméde me dé de comer e eu ndo tenho
mamae sem que 0s panos me vistam por isso...". Um delirio ndo estruturado
no qual era possivel escutar a ressonancia de frases ditas pela méde. O que

%6 Segundo Chemama e Vandermersch, (2007), “os psicanalistas denominaram de fort-da um momento
constitutivo, da histéria do sujeito, ao substantivar manifestacdes linguageiras centrais em uma observacdo de
Freud” (p. 159). Este neto de Freud tinha carater excelente, mas costumava langar um objeto, exclamando “00000”
enlagcado a uma corda para longe e, depois, retomé-lo puxando a corda, trazendo de volta o carretel emitindo
“aaaaa”. A primeira parte do jogo, a de langar para longe era infindavelmente mais repetida do que a segunda, o
que levou Freud a se perguntar, a investigar por qué. Ele prop6s finalmente, que se tratava de uma tentativa do
garoto que vivia sO com sua mae, tomar uma posicao ativa perante as auséncias desta, sem viver passivamente o
sofrimento, era ele que a mandava embora e ndo ela que o deixava. Isso escapa ao principio de prazer, segundo
Freud, aqui retomado em Chemama (2007), pois as brincadeiras de atrair algo para si, eram muito menos
frequentes se comparadas as de mandar embora as coisas, ou seja, de separar-se delas. A separacdo, por mais
dolorosa que seja, promove vida na morte do que se deixa. E uma dindmica que pode ser estendida a fala, que, em
certa medida, representa a morte da coisa: “sua satisfagdo passa pela linguagem, e se pode dizer que seu desejo se
eleva ao quadrado, pois doravante, € sua propria acdo (fazer aparecer e desaparecer) que constitui o objeto. Eis a
raiz do simbodlico em que “a auséncia € evocada na presenca, € a presenca, na auséncia” (Chemama, &
Vandermersch, 2007, p. 160), citando finalmente Lacan, no Seminario 11, para destacar que: “Esse carretel € [...]
uma coisinha do sujeito que se desapega, embora ainda seja dele, esteja ainda retida [...] Ulteriormente, daremos
a esse objeto o nome algébrico lacaniano de pequeno “a”. (p.160).
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aparecia nessa enunciacdo era, primeiro, a dificuldade de saber o que ela
queria dizer e, segundo, qual era o estatuto de verdade disso que ela enunciava.
Assim, se alguém Ihe perguntasse o que é um gato, ela respondia dizendo
"pipoca bem quentinha". Teriamos que averiguar se seu gato gostava de
pipoca, porque entdo assim poderiamos ver se ela ndo estava demasiado longe
na associacdo daquilo que lhe era perguntado. Esse grau de liberdade na
associacdo mostra que nao ha recalque; o que falha ali é o que recorta o
deslizamento da cadeia significante de modo tal que ela fica obrigada em sua
sintaxe a uma certa semiotica que vem do Outro. (Jerusalinsky, 2006, [n.p.]).

O Outro que possa conferir um estatuto de verdade, como propde o autor, que dé as
condi¢des ao proprio sujeito de retomar sua enunciacdo, conferindo-a com sua propria fala
anterior, regulando-a num codigo que tem certa consisténcia para aguele mesmo que enuncia,
é instavel. A vivéncia de satisfacdo que pode rematar o circuito da pulsdo ndo se estabelece com
uma sé estimulacdo e espera da mée que a crianga a convoque com Seu Corpo e sua voz, S0
sequéncias que precisam ser retomadas para constituirem o corpo pulsional. E preciso que a
mée, com a ajuda do terapeuta possa perceber como e por que o bebé se fecha e em que
condicdes ele se torna permeavel, para mudarem, insistirem, a fim de sustentar algumas vezes
o circuito da voz reflexiva, do se fazer ver e ouvir. No caso da crianga de Alfredo, seguindo as
indicacde anteriores, ela pode ter ficado num momento passivo do circuito pulsional em que
retém as falas maternas sem relacionar o que dessas falas se dirige a ela, concerne a si e a seu
corpo e o que teria a ver com outros elementos do contexto em que ela pode se inserir ou néo.
Esse discernimento ndo conquistado, pode exigir o psicanalista retomar as hip6teses de por
onde passa este Outro na organizacao das falas, ndo segundo nossos codigos, mas interrogando
a prépria crianca sobre o que esta lanca: se o gato tem algo ou 0 que aconteceu para ela com 0s
significantes pipocas. A mae desta crianga relatada pode ser uma mée que ndo ofereceu
suficientes apoios e hipoteses (Bergés & Balbo, 2001) para a crianga checar a verdade de
acordo com o que ela mesma pronuncia, as vezes, segundo Assoun (2013), em funcdo de um
estado de melancolizacdo da mde em momentos diferentes dessa constituicdo, fazendo com que
a crianca lance palavras desesperadamente, isto €, segundo pensamos, numa falta de espera da
mée, de esperanca por parte do Outro que a sustente e a introduza numa troca de turnos que
considere o interlocutor e alteridade no seu falar e pensar.

Essa crianga pode estar carente antes de tudo, de uma fala da mée que ligue representacoes
as partes do corpo excitadas nas trocas com ela (Berges & Balbo, 2001; Berges, 1995/2008) —
assim gato e pipoca bem quentinha poderiam ser associados a sua boca e barriga famintas e
pipoca bem guentinha a um cobertor para um corpo frio, como saber?, pergunta Jerusalinsky
(2006) se ndo, seguindo a indicacdo clinica de uma checagem interativa com ela? Mas, por

outro lado, tem-se uma tarefa de constituir um centro para esse circuito pulsional que pode
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precisar passar por uma supléncia ao centro que ela nao conseguiu rematar até ali, “uma espécie
de sujeito em extensdo, que recebe por via de uma “exterioridade’ um suplemneto, uma
supléncia” (p 54), “ali onde sua simbolica ndo alcanga para deter a aleatoriedade do real, ela
mesma acaba agenciando para o sujeito a substituicdo da auséncia de pontos de capiton por
arrebites, discursivamente estabelecidos, de significante no real.” (idem). O que podemos fazer
num agenciamento desse consoco sendo buscar modos de estabelecer e confirmar esse codigo
a fim de viabilizar o percurso do sujeito pelo mundo com essa sua singularidade de supléncia?

A situacéo € diferente de uma mae que tem muita expectativa sobre uma crianca e, apés
uma relativa constituicdo desta, com inscri¢es das principais partes do corpo e com a crianga
ja tendo lugar no desejo da mae, quando esta “arreia”, como ¢ o caso da mae de Elias Pedro,
ele busca o recurso “paterno” através da agitagdo que chama atencdo para sua casa, embora
esse “recurso” nem sempre encontre a forca e estabilidade, podendo escapar em fuga a situagao,
como em suas errancias pela rua.

Dona Beliza, a mée de Elias, era animada, se produzia, vinha ao CAPSI, participava das
festas, mas, quando comecavamos a constatar melhoria e estabilizacdo no quadro de Elias, a
mée recuava do convivio no CAPSiI e na Escola. Quando acossamos sua resisténcia (Lacan,
1953/1998), indo até a residéncia deles, com pouco tempo depois, recebemos a noticia de que
Elias teria saido a noite, encontrado a porta aberta e caido do outro lado do muro, fraturando a
perna. Quase um encontro com a “morte”. O que a situa¢ao de quebrar a perna pode nos dizer?
Apds conseguir o beneficio assistencial para ele, temos o registro da depressdo materna que,
segundo a assistente social do servi¢o, ndo era suficientemente olhada, cuidada, afundando
numa depressao que a levou em certa altura a um infarto fulminante. Mas, afinal, ndo conseguira
0 objetivo do beneficio, por que morrer? Elias ndo conseguiu mais excita-la? Perdeu uma
possibilidade de encanto e de esperanca para ela? Ou, finalmente, o destino se cumprira e agora,
assegurado o essencial para ele, ela podia morrer, como dizem algumas maes ao verem o filho
conquistar certa etapa da vida: “Assim, posso morrer em paz!” No entanto, parecia certo
consenso, na equipe, de que podiamos relancar as possiblidades subjetivas de Elias Pedro com
a mae e sua familia a partir do beneficio, incentivando-os e sugerindo-lhes nova forma de
gerenciar a vida e investir no caminho desta.

Outra compreensdo que podemos ter sobre as condutas de criangas como Elias Pedro e
Alceu Valenca, que agregam, ao seu diagnostico de hiperatividade, além da errancia, uma
conduta desviante, transgressora, expressa nos diagnésticos de TOD (Transtorno Desafiador-
Opositor) ¢ partir dessas superexcitaces, conforme Assoun (2013) comenta com o texto de

Freud (1916/2010), “Os criminosos por sentimento de culpa”, retomando seus
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desenvolvimentos em relagdo a superexcitacdo vivida pela crianga hiperexcitada. Elas vivem
esse estado numa dimensdo de um grande mal-estar e uma culpabilidade que s6 podem ser
aliviadas através de um ato transgressor, numa tentativa desesperada de chamar o pai com sua
lei para apaziguar esse nivel de excitabilidade. E um segundo tempo da metafora do circuito
pulsional, me que o sujeito ainda est apassivado em relacdo a pulsdo.

O ato de Elias, por exemplo, ao ultrapassar o limite do muro, pode ser entendido como
um pedido de socorro a situacdo de asfixia psiquica em que vivia cheio de excitagdes com sua
mée e seus irmaos? E, a0 mesmo tempo, como um esboco de culpa dessa vivéncia corporal com
eles, sem a interdicdo de um terceiro que a mée avalizasse? Pois havia um terceiro para aliviar
a ambos, quando a mae dizia para o irmé&o levar Elias para passear e se acalmar. No entanto era
um recurso ainda muito fincado na mée e suas ordens. A fuga e queda de Elias, em momento
mais quieto, durante a noite, € algo em nada premeditado, mas como se fora um ultrapassamento
de Elias ao grupo mée e filhos. E o que Bergés (Bergés & Balbo, 2001) chama de gozo do
quarto dos pais, do qual a crian¢a ndo saiu, em termos do espaco fisico e psiquico, no caso de
Elias, o tnico quarto da familia. E preciso pensar esse corpo turbilhonante como esse quarto de
familia que teremos de arrumar, repartir, minimamente, com nossa fala e nosso corpo em acgéo
com Elias e a familia. E do qual Elias tenta sair quando lhe é possivel, mas na passagem-ao-
ato.

Essa crianga, em muitas outras vezes, perdia o controle de seus movimentos e derrubava
algo, corria de modo atabalhoado e caia, dava um encontrdo com o outro ou se batia com ele
deliberadamente. Podemos supor uma instabilidade no tdénus de base, como vimos em Bergeés
& Balbo (2001). A perda do controle péde encontrar um nome — monstro!, talvez, primeiro
como nome da acdo e depois como nome para ele. Mas por que deixa-lo ir adiante com esta
“monstragdo”? O termo, como veremos, ¢ de Lacan (1962-63/2005) no Seminario A Angustia.
E pode dizer em uma forma monstruosa de mostrar que algo ndo vai bem. Colar-se a essa
identidade, pode ser uma forma de “monstrar” e pedir socorro para o monstro com o qual vivem
muitas pessoas: da fome, do alcoolismo, dos perigos da indigéncia. E por que, tentando um
raciocinio clinico, ao invés de fazé-lo deter-se, parece que alguns termos, como este de
“monstro” — como em “vocé ¢ monstro se fizer isso” —, ndo o fazem deter-se, mas podem incita-
lo ainda mais a ultrapassar, a transgredir, a desafiar os limites?

Mais adiante, vamos retomar esta nocdo de que o supereu ndo se forma devidamente, na
caréncia de um pai real que faca basta a0 gozo que parte das excita¢des internas do organismo
no encontro com a demanda da mae. Esse pai real, sdo presencas do pai na vida da crianga, que

podem fazer diferenca com o que a mae aponta. Elias entdo, ndo podia encontrar chance de
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contestagdo, como em “vocé€ ¢ monstro como seu pai”’. A crianga fica entregue a essa excitacao,
e a palavra “monstro” constitui um “supereu cruel” a ser desmanchado com a palavra e o corpo
em acao a partir do tratamento. Se contestamos com falas este monstro, ele engorda para se
reafirmar e buscar fazer cessar a superexcitacao em bloqueios reais como o esbarrar em objetos
ou a queda, em total identificacdo com o objeto-abjeto, ao qual sé resta deixar cair ou jogar
fora.

Assim como Elias, podemos pensar que muitas crian¢as encontram nessas nomeacoes
diversas, até as menos criativas e banais de “hiperativas” ou “TOD”, um modo de chamar
atencdo, uma vez que, no diagnostico, esta atencéo Ihe falta (déficit de atencdo), e um modo de
aplacar a excitacdo que pode insistir na base da pulsdo, em sua Drang, como gozo superegoico
que visa fazer viver e buscar ajuda, limite, num apelo a lei. Vejamos esses elementos, através
das funcgdes estudadas por Freud: da atencdo, da motricidade e da funcéo indicada por Lacan
(1972-73/1975) no Seminario 20, a funcdo do escrito, j& com esbocos a seguir. Comecemos,
pois, pela funcédo da atencéo.

4.2 ATENCAO/LINGUAGEM/LALINGUA/MOTRICIDADE

A atencdo é uma funcdo psiquica abordada por Freud (1895/2003) na 32 Parte de seu
“Projeto para uma psicologia cientifica”, ao dizer que o aparelho animico investe psiquicamente
0S mesmos neurbnios responsaveis outrora pela ocupacdo perceptiva, importante para todo
desenvolvimento na vivéncia de satisfacdo e em suas repeticdes, os estados de desejo. Para que
a funcdo se desenvolva, um certo exercicio dela e das outras — motricidade, equilibrio — vai se
mostrar importante na consolidacédo dos estados de desejo. Colocar a fungdo em funcionamento
¢ como fundamenta Bergés (1992-93/2008) em sua observacdo e pratica, incluindo nisso o
Outro da crianga que, a principio, a sustenta, executando a acdo em seu lugar: de pegar algo, de
acomoda-la, convocando-a com sua voz a participar da acdo que vai constituir a funcdo mesma.
Em algumas criancas, € comum ver a baba descer sem a preocupacao dela em conter as
secrecdes, 0 que indica que, para uma coisa tdo 6bvia como manter a saliva no canto da boca,
precisamos ter sido antes sustentados, para que a fungdo oral se estabele¢ca com coordenadas
gue vemos depois. Assim, pensamos gue isso se passa também com a atencéo, algo que parece
tdo obvio quando tudo corre bem, mas que nos interroga quando se dispersa tanto, apesar de
nossos esforgcos em tentar direciona-la e convocé-la.

Acompanhando Freud (1895/2003) no “Projeto”, quando no eu domina a tensdo apetitiva,

pois a necessidade vital a impele, a consequéncia mais imediata é a ocupacéao da ideia do objeto
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amado, ou seja, das marcas mnémicas que o levaram a funcionar como apaziguador motor da
elevacdo de tensdo em que ja se encontrou o aparelho animico. Esta elevacdo da energia vital
se da, de tempos em tempos, em funcdo das Necessidades da Vida (Not des Lebens), o que
poderia levar a um investimento de busca da ideia que, no passado, acompanhou a descarga
motora, mas, num proximo lance, levar ao encontro com o vazio, caso outras liga¢des ndo se
facam presentes no aparelho para adiar a eliminagdo de descarga energética pelos caminhos
motores que o levam para junto da ideia de objeto que ja contribuiu e se afastou. O aparelho
psiquico aprende, nos termos freudianos, a aguentar o que tem para descarregar e a seguir pistas
que ndo sdo mais perceptivas, ou motoras, mas ideias de ligacdo entre elas, elos de pensamento
a que o sujeito foi convocado pelo seu Outro a produzir para dar conta de seu proprio
funcionamento até a baixa da tensdo, que coincide com a satisfacdo da liberacdo de uma
descarga. Até este aprendizado, como diz Freud, a atencao seria muito dispersa, pelo fato de
ser importante investir todas as percepcdes, ja que entre elas se poderiam encontrar as desejadas.
Em seguida, Freud nos fala de ajustamento psiquico, pois 0 eu ndo estaria preparado de inicio,
necessitando desse ajustamento para suportar, concentrar as tensdes no corpo,também numa
confianca, reduzindo o dispéndio energético através de outras ideias na construcdo de caminhos
com o Outro, limitando e preparando-se para uma descarga que ocorra em consonancia com a
aproximac&o pouco a pouco, pelos elos de agdo e pensamento, pelas caracteristicas do objeto e
pela situacdo, que facilitam a descarga. Detalhando um desses aspectos, Freud nos diz que a
mais proxima percep¢do do objeto, avaliada como similar, ou seja, um dos elos, tera como
consequéncia uma ocupacdo mais abundante da mesma percepcao, e sO esta sera a percepcao
psiquicamente utilizavel para acdo motora.

Esta passagem tedrico-clinica de Freud nos leva a uma aproximacao da experiéncia com
bebés que o método Bullinger vai propiciar. Roger Vasseur e Pierre Delion (2000) nos
informam que a aquisi¢do de uma postura, de uma verticalizacdo do dorso e da cabeca, s6 pode
se dar através do oferecimento de apoios ao bebé, enrolando seu corpo, de forma semelhante a
que ele se encontrava no ventre materno. Como se, para dispor de seu corpo, a crianga precisasse
manter ou retomar, até certo ponto, 0 que encontrou no Utero, a fim de avancar rumo a novas
aquisicdes posturais, ndo sem antes dispor, fora do ventre, de uma seguranca semelhante.
Reside, ai, uma referéncia firme a que a atencéo e o suporte do outro podem apoiar € em que
podemos tambem apoiar as intervencdes de um tratamento que deseje avancar. Desse modo, a
crianca tem condicdes de encontrar as trocas afetivas com seu cuidador, que passam a sustentar
a atencdo com ela, na troca de olhar, ouvindo o chamado da mae e pelo didlogo ténico-

emocional (Wallon, 1925/2007). Isso envolve o tonus que regula e é regulado pelas emocdes ai
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vividas, e direciona suas acgdes, que tém novos efeitos sobre a posic¢éo do corpo em relacdo aos
chamados, facilitando, para usar a terminologia freudiana, certas vias de atencdo rumo a
diminuicdo de tensdes e a uma certa satisfacdo. Isso vai nos colocar numa relagdo importante
da atengdo psiquica com os “chamados” do outro, a serem trabalhados mais adiante através das
pulsdes, em especial, a pulsédo de invocagdo. O que seria essa via de facilitacdo da atencéo
(Freud, 1895/ 2003) que leva a reducdo da tensdo e a satisfacdo, que, por sua vez, abrem novas
facilitacOes e levam a uma outra atencdo entre o sujeito e o Outro?

Pensamos que, com a noc¢do de gozo em Lacan — saindo do confinamento do quarto dos
pais para o0 mundo (Berges & Balbo, 2002/2008), modo de falar dessa submissdo ao gozo do
Outro —, podemos nos aproximar da ideia de que ha algo no prazer partilhado que interessa a
crianca e que o adulto revela através da entonacdo da voz em manhés, com picos prosédicos
(Ferreira, 2000), podendo migrar do gozo todo no Outro, para um gozo falico ou da fala prépria.
Essas entonac0es e picos, por exemplo, chamam a atencdo do olhar e da postura, que conduz a
iniciativas posturais e movimentos da parte do bebé. Mas precisamos estar atentos a essa via de
méo dupla, que ficard mais explicita adiante, entre 0s movimentos e trocas posturais e motoras
da crianga com a mae (ou outro cuidador) quando a mde mostra, com a voz, 0S SOrrisos e outras
manifestacBes posturais também, que esta afetada pela iniciativa e busca do sujeito pelo seu
apoio, pela sua resposta tonal, postural e afetiva. No caso de alguns bebés, a pesquisa de Laznik
(2021 a) e de outros participantes da mesma obra (consultar) aponta para a importancia
fundamental de apoios extras identificados na leitura terapéutica do(a) cuidador(a) com a
crianca. Apoios que vao permitir o psiquismo se constituir, desde texturas que diminuam a
hipersensibilidade atencional do olhar, do ouvir, até apoios fisicos para enrolar o corpo da
crianga e fazé-la explorar melhor com o olhar as partes de seu corpo em movimento e trocas
com seu Outro. Preparacdes ambientais que o psicanalista deve estar advertido a fim de
promové-las para incidir ndo s6 com sua fala sobre 0 gozo e consequentemente na funcéo da
atencao.

Sobre 0 manhés, Ferreira (2000) ressalta que € o modo como a mae se dirige a sua criancga,
supondo um sujeito nela que tem um saber e que, portanto, pode tentar falar o que quer, o que
sente. E um modo de construir a fala com a crianca e para ela, envolvendo algumas
caracteristicas que os pesquisadores em psicolinguistica e na propria psicanalise tém destacado,
como a presenca de diminutivo e repeticGes. Quanto a forma sintatica, aparecem sentencas
pequenas e simplificadas. Timbre de voz, em geral, agudo, com curvas entonacionais
ascendentes e descendentes bem marcadas, e pontos silabicos que se destacam pelo tom mais

forte com que sdo regularmente produzidos. O manhés acontece entre o bebé e sua mée, levando
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em conta as reacdes e gestos que o bebé vai produzindo. E nessa descri¢do que se pode obter
ndo s6 a resposta falada do bebé, mas “o efeito corporal do significante” (Maia, 2009). O
manhés é a prosddia com a qual a mée cativa seu bebé, mas ela faz isso, segundo Quinet (2021)
através de sua lalingua, aquilo que constitui seu falasser. Com sua musicalidade prépria, invoca
0 sujeito e, além disso, constitui seu corpo, fazendo-o vibrar nessa masica propria, produzindo
na crianga um corpo pulsional, que respondera com sua lalagdo prépria, ou seja, através de seu
balbucio sem sentido, de seus jogos fonicos que lhe trazem prazer, gozo fora da linguagem e
das operacdes metafdricas e metonimicas que a estruturam; é de outra ordem, é do afeto de
prazer, que se contrap8e a angustia de ficar reduzido ao corpo (Lacan, 1974/2003)

Com seu manhés, a mae também pode, desde muito cedo, despertar a apeténcia simbdlica
do bebé, podendo também, invocar e induzir certas movimenta¢6es dos membros e do corpo
dele em direcdo a esse manhés e essa lalacdo da mée. Essas respostas do bebé védo na troca
significante com a mae, inscrevendo marcas (Maia, 2009) e deixando cair letras constitutivas
da propria cadeia significante que a crianga vai tentando produzir (Berges,1992/2008) com seus
movimentos fonatdrio e corporal. 1sso vai orientar a atencdo da criancga. Se as letras ndo caem,
0 corpo da crianca carece de esvaziamento e de constituicdo metaférica como veremos, trazendo
prejuizos a sua atencdo e movimentos. As letras que caem na retomada de uma cadeia
significante da méde ou quando se responde vocalmente a um afeto a presenca deste Outro,
fazem as marcas que sao reinvestidas. Sao residuos das vivéncias de satisfacdo, seguindo as
ideias propostas por Freud no topico anterior.

Essas trocas com a mée vao vestindo o corpo da crianca real, primeiro esburacando-o,
depois com as marcas caidas, significantizando-o, deixando de ser mero objeto, mero pedaco
de carne, constituindo-a como falasser, a partir das marcas a serem “re-investidas”. Isso ocorre
através do significante, ou seja, do gozo falico da fonacdo, da articulacdo, quando ela toma a
palavra para “vestir” as marcas/letras que cairam, mas também, segundo Quinet (2021), da
melodia®’, que tem suas regras proprias, que serve para pensar em lalingua mais uma vez. Aqui,
podemos relembrar e articular o que acontece no caso em que a crianga nasce com uma “lingua

presa”, como Alceu Valenga. Quando foi que sua mae e a avo, que o acompanha mais de perto,

27 Ha, segundo estudos da musica feitos por Quinet (2021), uma retdrica musical com regras proprias. “O esquema
pergunta-resposta é algo que faz parte da retorica musical e é muito usada pelos musicos desde a idade barroca.
Por exemplo, numa sinfonia, um instrumento pergunta e o outro responde. Esse esquema é uma unidade minima
determinada pelo fato de uma dada nota atrair uma nota especifica, aquela e ndo outra; o sol chama o do, o |4 pede
o ré, o si reclama pelo mi. O resultado disto é que a combinacdo de notas permite compor uma frase musical que
seja uma pergunta, cause uma surpresa, uma frase que ndo se conclui, equivalendo as reticéncias (do, f4, sol, dd).
Pode também agradar e desagradar ao ouvido. Isto € um exemplo da estrutura da musicalidade da lingua, que
independe de nos, é autbnoma. E ndo tem nada a ver com as leis da linguagem, com a metafora e a metonimia,
com a produgdo de sentido” (p.191).
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atentaram para esse “defeito”? Foi a partir da dificuldade de articulacdo fonatdria da crianga,
fazendo retorno com um investimento mais cuidadoso? Ou mais exigente sobre ela? Deixavam-
na falar mesmo assim ou ficavam a Ihe corrigir os erros, e isso pode ter inibido mais a crianca?
Como recuperar a espontaneidade da crianca e poder ajuda-la? Certamente falar do assunto no
CAPSI pode ter ajudado em algum momento, se é que isso foi feito, pois ndo encontramos
menc&o a uma colocagio assim no seu prontuario. E uma boa questdo na interdisciplinaridade
com fonoaudiologos.

Outra etapa que ndo pudemos acessar quando encontramos esses sujeitos é sobre seu
engatinhar e seu andar. Este é um ponto capital na avaliacdo sensorio-motora. Segundo Vasseur
& Delion (2000), ao procurar virar as costas de uma base, as conexdes musculo-esqueléticas
através do impulso neuronal, girando sobre o cotovelo e levando a crianca a apoiar-se — etapa
gue s6 pode ser alcancada se antes a crianca mostrou que pode sustentar verticalmente a cabeca
quando sentada —, colocando-a em trés patas e depois de quatro patas, apontam para uma nova
distribuicdo da excitacdo, com consequéncias sobre a atengdo. 1sso € mostrado pelos autores
guando referem que a crianca precisa realizar algumas experimentacdes nessa posi¢do, em cada
um dos lados, para a harmonizacdo do baixo ventre com a parte alta, bem como do lado
esquerdo com o direito, a fim de que uma harmonia seja encontrada e 0 movimento possa ser
sincronizado para o engatinhar.

Vimos, com Laznick & Chauvet (2020), o quanto algo que afeta algum ponto de apoio
para a realizacdo do movimento de engatinhar pode desestabilizar algumas criancas, a ponto de
dificultar sua elevacdo da cabeca para a troca de olhar com o outro que a chama, prejudicando
essa troca de olhar e, pensamos nos, algo que do olhar alimenta as trocas linguageiras com ela,
favorecendo os enlagamentos entre o olhar e a fala em manhés, que comecou desde o berco,
mas gue, agora, se alimenta de novos elementos sensério-motores e que sustenta e alimenta a
funcdo da atencdo psiquica, enquanto deixa rastros mnémicos, letras. Essa etapa do arrastar-se
e do engatinhar é fundamental para que a crianca possa fazer a experiéncia da integralidade do
corpo, bem antes de se ver no espelho. Ou seja, 0 que integra 0 corpo ndo é sé olhar no estadio
do espelho, mas essa experiéncia de sensibilidades do corpo no corpo do outro e no chéo,
levando a uma percepgdo que os quatro quadrantes do corpo sdo ligados, fazem “um “ corpo.
Para ficar de pé, a crianga construiu um outro corpo anterior, com sensibilidades e partes
harmonizadas pelas experiéncias no chdo, mediadas por quem faz seu Outro. Sem isso, a crianga
pode levantar-se do ch@o, mas sem a integracdo da sensorialidade de seu corpo, que néo é feita
de forma tipica. Antes disso ainda, Laznik (2022) aponta, principalmente com os estudos de

Prechtlel e cols. citados por ela, que os bebés prematuros possuem uma pobreza de movimentos
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gerais quando apoiados sobre as costas num plano, comparados com bebés nascidos a termo,
fruto de dores gasto-esofagicas ou outros incdmodos causados por traumas e perturbagdes desde
antes do nascimento, que nos faz aumentar a atencao sobre eles antes dos trés meses de vida.
Cuidar desses problemas com medicacGes, apoios e uma fala mais branda que o manhés,
conforme os estudos, ajustados a este periodo, incluindo um apoio a mée, podem resultar numa
retomada dos movimentos gerais que preparam o bebé para as proximas aquisi¢cdes. Tudo isso
permite uma melhor interacdo e chance de outra redistribuicdo dos gozos.

Percebemos, por esses estudos a que tivemos acesso, uma série de passos na sensorio-
motricidade que preparam uma integracéo anterior ao estadio do espelho como formador do eu
de Lacan (1949/1998), ou coincide com ela, através dos enrolamentos da pélvis com o apoio
do cuidador, integrando baixo e alto ventre e na harmonizacdo sensorial pelo chéo.
Eventualmente, ouvimos em relatos de mées de criangas que se tornaram hiperativas depois
(Laznik, 2019), o contentamento de nos contar o quanto a crianga foi habil no andar, mal
comecara a engatinhar, como a avo de Alceu Valenca comenta conosco sobre ele. Serd que
foram consideradas outras aten¢des especificas aos movimentos gerais, as dores, ao arrastar-se
no chdo, reduzindo esses fatores de excit-acdo nas interacdes? Se essas excitacdes ndo forem
devidamente harmonizadas, criam descompens-agdes, que a crianca tentard compensar sozinha,
colocando muita ateng8o nisso, desviando a atencdo das trocas com o Outro que poderia inclui-
la a tempo em outras investimentos, como o de programar agdes e de pensar.

A experiéncia de poder se virar, arrastar-se e, antes de andar, ficar suspenso pelo cuidador,
mexendo as pernas, tocando os pés eventualmente no chdo, passar das mdos de um para outro
de seus pais ou cuidadores, é vital para equilibrar as excitacdes do corpo, pois a crianga pode
fazer o terceiro tempo do circuito pulsional, sem fazer as aquisicdes sensério-motoras
adequadamente, e isso pode levar mais tempo apos a entrada do sujeito no campo pulsional,
podem ficar residuos sensério-motores que levam a agravos motores, atencionais ou cognitivos.
Laznik (2019) ja nos alertou sobre isso algumas vezes. E exatamente isso que nos interessa
acessar para compreender 0 que se passa com nossas criancas e adolescentes que falam,
conseguem realizar trocas conosco, pensam, mas insistem na desatencao, hipermotricidade ou
impulsividade, que podem ter servido para chamar atencdo de aspectos ou traumas bem
significantes, para compensar alguma coisa sozinhas. Ndo podemos dizer que esses apoios ao
organismo ndo tenham sido previstos por Freud (1895/2003):

Uma experiéncia biolégica ensinou que esta ideia [1] ndo deve ser ocupada téo
fortemente a ponto de poder ser confundida com uma percepc¢ao, e que se tem
de adiar a eliminacdo até que de | procedam os signos qualitativos, como prova
de que | agora é real, ¢ uma ocupacdo de uma percepcao. (p. 236).
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4.3 ADIAMENTO DE SATISFACAO, NEUROSE ATUAL, INTOXICACAO LIBIDINAL,
INTOXICACAO ELETRONICA E OS IMPACTOS NA HIPERATIVIDADE

Como recuperar essa sensério-motricidade, essa capacidade de adiamento, ja que nédo
estamos mais diante de bebés? Mas de criancas, pelo menos a partir dos 3-4anos como Elias
Pedro? O que fica da teoria das psiconeuroses de defesa de Freud (1898/2003) quando ele fala
de excitacdo retida, mal gerida em relagdo ao outro? Freud diz que o organismo produz suas
préprias toxinas. Como a substancia libidinal em que Dunker (2017) vai se apoiar para falar da
toxina digital e como ela pode afetar nosso funcionamento. Dunker (2017) nos faz revisitar o
texto freudiano com sua proposi¢ao para compreender o termo de Freud (1898/1996) “Neurose
Atual” — que Laznik (2022) também acentua em seu texto, além de falar dos bebés, como algo
que Lacan, em seu Seminario A Etica da Psicanalise (1959-60/2008), retomou de Freud — n&o
como algo datavel, restrito aos acontecimentos de coito interrompido, masturbacdo e
abstinéncia, mas algo de estrutural no falasser, um tipo especifico do discurso do mestre
lacaniano. Se, antes, o coito interrompido podia ser julgado como insuficiéncia, a masturbacéo
como apressamento e a abstinéncia como defesa de substituigéo, a intoxicagéo digital infantil
pode ser tomada como uma forma de neurose atual, dependente daquilo que vai ocupando 0
lugar de representante do Outro para algumas criangas inseridas na linguagem que prepondera
nos tablets e celulares. Esta é a linguagem imagética em que o tocar de dedos nas imagens
possibilita acbes com efeitos mais ou menos imediatos de alteracdes no padréo de continuidade
e transformacdo dessas imagens. Para Berges (1992/2008), é através do outro ao vivo que
podemos realizar trocas, imitacdes diferidas, mas ndo com imagens ou filmes prontos.

Quinet (2021), ao falar da experiéncia terapéutica que tomou novo impulso com a
pandemia, faz questdo de ressaltar que a analise pode ser on-line, mas nao através de gravacoes
de mensagens ou imagens, porque isso retiraria exatamente a possibilidade do equivoco
significante e da emergéncia do inconsciente, sujeito da enuncia¢do. Reforcamos a ideia do
quanto a producéo significante da crianca é importante com relacdo ao que ela faz, desenha,
brinca e modela: numa transposi¢éo de registros que Bergés ([1992/2008) e outros clinicos da
infancia referem (Dolto, 2013; Jerusalinsky, 2014) que a crianga realiza quando passa do
desenho e modelagem a fala livre sobre aspectos destes. Em relacdo ao uso de telas na vida da
crianga e na chegada as sessdes de analise, estas podem ser acolhidas pelo analista que se

apoiard no que a crianca faz e fala para ter chances de medir suas identificacbes aos
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personagens, apontar alguma questao que a faga questionar sua posic¢éo de gozo na partilha com
seus Outros (Gueller, 2017; John, 2017).

Segundo Bernardino (2017), ha esse efeito de planificacdo das telas, desde a televisdo —
na qual a crianca é totalmente passiva as imagens e impossibilitada de interacdo —, passando
pelas telas portateis, em que a crianga continua também impossibilitada de manipular os objetos
em sua profundidade, somente na superficie. Isso faz com que a crianca ndo aceda a vivéncia
de satisfacdo que, conforme Freud (1895/2003) teoriza, s pode se dar através de um outro
prestativo que dé atencédo a crianca e a partilhe com ela (mesmo que referida a TV). Tambem,

conforme os estudos de Tisseron (2009) sobre interacdo criangas-telas,

[...] a dnica interacdo possivel passa pelo cara-a-cara: olhar para a crianca,
falar com ela, fazer ruidos com a boca e mimicas, eis 0 que a mobiliza e a
regozija, e ndo ser, ao lado dela, uma sorte de “voz off” da tela! (p. 14).

Apenas desse modo, pode-se dar o enlagcamento dos estados apetitivos do corpo com a
mediacdo da sensério-motricidade infantil nas trocas linguageiras com o outro. Nao se percebe,
em funcédo dos apelos de comunicagéo, informacgéo e consumo do mundo virtual, o quanto a
crianca gue se posta diante de uma televisdo move-se pouco, tendo em vista emocdes intensas
que ela experimenta, enquanto emogdes semelhantes vividas em outros momentos de sua vida
cotidiana se traduzem nela por uma transposi¢do quase motora em paralelo. Para entender o
porqué disso, Tisseron (2009) faz uma argumentacdo que coloca a problematica do déficit de

atencdo e da hiperatividade bem articulados e aumentados a partir das novas tecnologias:

A crianca pequena, que ndo tem ainda o dominio de suas emocdes, aprende
precocemente a cliva-las diante da tela de televisdo. [...] ela fecha as
sensacOes, as emoces e as impulsdes motoras que Ihe sdo associadas em um
pequeno canto de sua mente. Mas por que um esforco destes? Para ndo perder
asequéncial [...] E para os canais que sdo proprietarios dos produtos derivados
—ou pelo menos fortemente interessados em seus lucros —, cada minuto a mais
passado a assistir a tela conta. Aumenta as chances de que o bebé memorize
seu heroi favorito e faga um capricho para que seus pais lhe comprem o pacote
de biscoitos ou a roupa na qual ela o reencontrara! [...] Mas cada minuto a
mais passado pela crianca diante da tela aumenta também perigosamente a
tensdo interna. [...] Evidentemente, esta sobrecarga emocional ndo esta
condenada a permanecer sem solucdo. A crianga estressada pelas imagens que
vé tem sempre o0 desejo de dar a elas representacdes pessoais, a fim de
favorecer o0 escoamento das tensdes que experimenta. Para isto dispde de trés
meios complementares: a linguagem, o desejo e o brincar com seus irmé&os e
colegas. Mas na maioria das vezes a crianga ndo tem o parceiro privilegiado
que permitiria realizar esta elaboraco. E preciso se apressar para ndo chegar
atrasada na escola, para onde ela vai submersa pelo que viu. E pouco dizer que
esta sobrecarga de imagens complica suas aprendizagens. Ela deve contudo,

141



se virar com elas. E no dia seguinte, tudo recomega. A televis&o torna-se o que
a excita e a acalma ao mesmo tempo, segundo um ritmo imposto por ela, e
com uma intensidade amplamente superior a estimulacdes habituais da vida
cotidiana. Assim, a televisdo imporia a crianga um equivalente tecnoldgico da
relacdo patogénica, hiperestimulante e intrusiva, que o psicanalista Paul-

Claude Recammier designou sob o nome de “seducdo” materna primaria. (pp.
28; 29).

Se esses personagens e cenas animadas, quando ndo sons e ruidos, infestam nosso
cotidiano atual, sendo ainda oferecidos a cada momento em que a crianca indica seu desejo de
atencdo, para partilhar algo, para querer saber, ao inves da troca dialogada com os cuidadores,
ela vai substituindo seus outros representativos que a ligam a cultura de forma menos submissa,
de forma pessoalizada — pelos menos, é de se esperar assim — por outros: essas caricaturas de
humanos ou aspectos tecnoldgicos, que s6 podem Ihe responder de forma automatizada e ndo
criativa. 1sso deixa a crianca desamparada de recursos linguisticos e, se 0 adulto pensar em
cortar o vinculo que ela acaba fazendo com esses personagens, cenas, ruidos e imagens, sem
dialogar com ela sobre eles ou com eles fantasisticamente, para atingir na comunicagdo o
interesse da crianga, esta vai, no minimo, estranhar depois as pausas, 0s recursos linguageiros
humanos do seu meio, que ndo serd mais seu. Sera dificil entendé-las, como foi com a crianca
de gue trouxemos o fragmento de Jerusalinsky (2006), logo no inicio deste capitulo. N&o sera
tampouco facil consolar ou conseguir a colaboracdo dessas criangas que deram sua atencao a
estes programas e suas condicdes. E pos-uso de telas revela a intoxicacdo: angustia, quando
diante de propostas sem o enquadre eletrdnico; e muita agitacdo, sem recurso a imaginacéo, por
exemplo, que ndo tem a mesma estimulacéo excitante das telas. A funcdo da atencéo indicada
no tépico anterior é tomada neste contexto assentada nas maquinas e no digital, por isso é
importante retomar seu contexto originario designado por Freud, em sua ligacdo com a via da

linguagem ou nos termos de Freud em seu “Projeto” (1895/2003):

A inervagdo linguistica é originariamente uma trilha de eliminagdo agindo
como um tipo de valvula para y?, a fim de regular as oscilagdes de Qy?°, um
fragmento da trilha para alteracdo interna, representando a Unica eliminacgéo
enquanto a acdo especifica ndo for encontrada. Esta trilha ganha uma nova
fungdo secundéria, na medida em que chama atenc¢do do individuo prestativo
(geralmente o proprio objeto de desejo) para o estado apetitivo e necessitado
da crianca, e serve, dai em diante a compreensao, estando, portanto, incluida
na acao especifica. (p.240).

Neste ponto de nosso trabalho sobre a dire¢éo do tratamento nas hiperatividades, cumpre

2 Sjstema psi, que envolve a energia ligada do aparelho psiquico (Freud, 1895/ 2003).
29 Quantidade de energia disponivel num aparelho psiquico (Freud, 1895/2003).
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dizer que os sujeitos de nossa pesquisa — Alceu Valenca e Elias Pedro — ndo referem, nem seus
pais, problemas advindos do uso de telas eletrénicas, embora na época em que 0S seguimos no
CAPSi (2006-2013), ja havia um uso disseminado de smartphones e televisdo. O que ha de
problematico quando se pode estar totalmente adaptado, inserido no referido contexto? Elias
Pedro tinha TV aberta em casa, mas que mal pegava, nem usava celular. No caso de Alceu
Valenga, nossos registros ndo informam uma exposi¢do massiva da tela, a ndo ser um assistir
intenso a jogos de futebol na TV aberta, tanto no CAPSi quanto em casa, 0 que nao é frequente.

O interesse da avo de Alceu era que ele ficasse algumas horas do dia estudando as tarefas
da escola com ela e, além disso, que ele tivesse uma boa disposicao para brincar, jogar bola,
subir em arvore, explorar objetos, o que ndo acontecia. Recordo uma cena em que ele parecia
ndo conseguir se concentrar numa conversa conosco, saindo da sala e se deparando com o
extintor de incéndio que ele procurou tirar da parede e pressionando-o em seguida, para ver
como funcionava. Quando Ihe dissemos um ndo, que tivesse cuidado, ele imediatamente nos
sossegou dizendo e mostrando que néo ia acionar. Fez um barulho com sua boca, imitando o
som de um objeto, um spray. Mas, depois, comegou a nos perguntar para que servia cada parte
do extintor, relancavamos a ele a pergunta que fez, acrescentando algo: sera que essa € a parte
que vai empurrar o gas para fora? Ele nos aponta o marcador que parece reldgio. Perguntamos,
entdo, se ndo é para medir a quantidade de gas eliminada? A medida que também vamos
mostrando nossa curiosidade e nossas hipdteses, isso parece trazer-lhe uma pacificacéo
momentanea de sua agitacdo. Nao estaria, nas exploracdes faladas e motoras desses objetos,
mesmo que Alceu ja ndo seja mais uma crianca tdo pequena, uma chance para articular a palavra
falada por nés a palavra motora dele, que tomamos para relancar, bem como, no olhar e sua
mobilidade tatil com a¢do motora, os caminhos para alcangcarmos tanto uma partilha da atencédo
como um incentivo ao pensar?

Por que esse interesse especial por um instrumento que ¢ “para apagar o fogo!”. Ouvimos
de alguma das convidadas do Cartel. Na época, ndo nos demos conta do sentido que ha neste
“fogo™: nele, na mie, no pai e no avd. E o da avo? E essa polissemia singular que subjaz que
pode disparar um interesse rumo a outras exploracdes... E essa mediacdo do papel do adulto
cuidador, de que falavamos acima, cada vez menos presente em tantos momentos. Os proprios
adultos parecem se demitir da funcdo de mediar e de constituir, pois entendem que as maquinas
e a internet, que tém um lugar preponderante no mundo atual, podem fazer isso da melhor forma
ou muito mais capacitadas do que eles. Esquecem que sdo ferramentas e que o protagonismo é
do sujeito e daqueles que fazem autoridade de palavra para ele.

Como vimos, nos estudos com bebés, outro ponto importante a explorar com as criancas,
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seria 0 equilibrio corporal em diferentes situagdes que podemos oferecer, para que 0 corpo
adquira também uma estabilidade que ndo vem apenas das exploracfes sensoriais dos objetos
e trocas de falas e impressoes.

Elias Pedro também n&o parece ter-se ligado muito a celular e tablet em sua experiéncia
de crianga acompanhada no CAPSi. Mas tanto ele quanto Alceu Valenga pedem para assistir a
DVDs especificos no CAPS. Em casa, apenas Alceu tem DVD, Elias Pedro possui apenas
televisao aberta, mas com defeito. Deve ser por isso que, tantas vezes, ele mesmo pede para
passear fora de casa, pois a TV que poderia prendé-lo, raramente funciona. Lembramos de que
0 psicanalista lvan Correa (2010) do Centro de Estudos Freudianos (CEF), num seminario
aberto, na esteira do que Serge Tisseron (2009) nos propds, indagava varias vezes se ndo seria
a televisdo, uma forma de conter a energia da crianca que ndo se liga a outras experiéncias e
exploracGes. Quando se desliga a televisao, vé-se 0 estouro que €, ou seja, a televisdo apenas
segura suas excitacGes com as excit-acdes da TV. Que diria hoje Corréa sobre as criangas com
suas televisBes portateis como os Ipad e celulares? Realmente, a crianca tem poucas chances
hoje de sair de uma alienacao dos seus significantes, suas emocdes, seus ritmos, suas possiveis
questdes e pensamentos ao que a captura nas telas. E ndo sao apenas ansiosas aqui e acola, mas
vivem ansiosas talvez por medo do celular descarregar. Desse modo, Elias e Alceu ndo séo téo
representativos de um grande contingente de criancas hoje, representam uma hiperatividade
com outras origens. Diferente da de uma crianca de consultdrio, de trés anos de idade, hiperativa
e dislalica, que, durante uma brincadeira em que nos colocava para ser seu filho,saia conosco
para comprar varios brinquedos no shopping e colocava sempre coisas para consertar também.
Apo6s um gesto de partilha abrupto na brincadeira vconosco, 0 objeto cai no chéo e se quebra.
Dissemos a este “pai” que estdvamos muito raivosos e que iriamos chorar; ap6s certo tempo,
indago-lhe de um lugar terceiro, de fora da cena: — O que vamos fazer, se ele tem raiva, tristeza
e chora com o brinquedo que quebrou? Ele nos diz: — “Da um tablet pra ele”. Ao que
respondemos: — “Nao! Vamos chama-lo pra conversar, explicar e até tentar fazer um pouquinho
da tarefa com ele, pra ele dizer o que esta tdo ruim! E. Pode ser que ela ja estivesse triste com
alguma coisa antes do que se quebrou. E se assutou.” A crianga ficou estatica como se ouvisse
algo do tipo pela primeira vez na vida.

Para Serge Tisseron (2009), o DVD, ao contrario da televisdo, que tem uma programacao
continua, implica uma assisténcia mais ativa da crianga, que se aproveita da repeticéo do filme
para realizar uma acdo do pensamento sobre as cenas ja vistas e agora revistas, incluindo o
interlocutor nesse pensar. Elias Pedro gostava de assistir muito ao mesmo DVD no CAPSI, 0

que pode dizer, para além de uma busca apaziguadora da angustia, de uma possibilidade: ao
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invés de um contato mais demorado com o0s seres humanos e falantes como ele, que lhe
poderiam parecer ainda pouco confidveis, uma chance diferente de poder exercitar o pensar.
Ele nos comentava espontaneamente partes da historia e, com algum esfor¢co nosso, na parada
de algumas cenas, explicava o que havia acontecido e o que poderia ocorrer. Mas ndo podiamos
parar numa primeira exibicdo da histdria apenas, pois ele implorava gritando por mais uma
exibicdo e, depois, saia correndo da sala, muitas vezes gritando pela mée. Quando, antes de
combinar, antecipavamos quantas vezes o filme ia passar, cediamos um pouco a suas exigéncias
e pactuavamos a realizacdo, ele ia se acalmando e propondo outras coisas para depois. Os
comportamentos de revolta e angustia iam cedendo espaco ao dialogo.

Uma vez que ele comegou a aceitar mais tempo de conversa e de extensdo simbolica nas
brincadeiras propostas, tanto no CAPSi quanto na escola, segundo relato da professora, isso foi
tendo efeitos de reducdo de sua agitacdo e angustia: — “Ele esta se motivando para as tarefas,
embora ainda diferente do nivel de concentra¢do da maioria da turma, mas esta”. Esta evolucao
durou pouco tempo, pois alguns meses apds termos conquistado esse espago para ele na escola
e junto a professora, estagiaria e colegas, ele comecou a faltar. Como foi dito, sua mae alegava
que ele ndo queria ir, estava dando trabalho para sair da cama, mesmo quando trocamos seu
horario para a tarde, com a mesma professora, noutra turma, percebemos uma insisténcia numa
ndo adesdo. Muito dificil, parece-nos, sua mée abrir méo dele para outros. Abrir mdo do gozo
desse quarto de familia (Berges & Balbo, 2001), coincidindo aqui com ele como quarto
elemento entre sua mée, sua irma Eliane e seu irmao Jo&o.

Ja em Alceu Valenga, a excitabilidade motora pode estar ligada, mais precocemente, a
aspectos congénitos, a gravidez dificil de sua mée, de traumas e as inabilidades posturais
advindas dai, como o dificil equilibrio tbnico-emocional com ela, até que ele chegue para
maiores cuidados com a avo. A preocupacdo com a lingua presa e sua consequéncia na historia
da crianca advieram desta mesma avo, que buscou cuidado e correcdo para o problema. Alceu
buscou ajuda para sua excitagdo dentro do futebol, mas, neste, tinha uma postura como se
estivesse assistindo ao jogo, ao invés de jogando propriamente, como se estivesse “diante de
uma tela”. Estaria ele num regime excit-a¢do equivalente ao experimentado pela crianca
exposta as telas de duas dimensodes, “contidas” por excit-agdes? Que se soltam depois
inegociaveis e explosivas? Que desmotiva para a leitura e o pensar? Enfatizamos aqui que
Alceu fez progressos na aprendizagem e na forma de pensar, apesar dos efeitos do que se passou
marcantemente desde sua concepc¢do e primeira infancia principalmente, que representam,

efeitos do real no simbdlico.
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4.4 PULSOES — TEMPOS DAS PULSOES — CLINICA DAS PULSOES

Partimos da excitacdo rumo as conceituacdes freudianas e lacanianas das pulsdes, a fim
de destacar aquelas puls@es que estdo mais envolvidas, e de que modo, com a problematica das
criangas hiperativas em CAPSi. Em primeiro lugar, aprendemos com Freud (1915/2014) que o
conceito de pulséo € fundamental e é quase simultaneo as constatacdes clinicas discutidas nos
escritos técnicos como em “Sobre a Dinamica da Transferéncia” (Freud, 1912/2017) e o
“Lembrar, Repetir e Perlaborar” (Freud, 1914/2017), na medida em que ha um aspecto da
clinica que é representavel, situavel nas representacfes, mas ha algo na clinica que ultrapassa
essa dimensao e nao pode ser concebido exatamente em palavras, que precisam sofrer uma certa
torcdo para indicarem este aspecto da clinica que escapa & apreensdo narrativa por palavras. E
0 que tentaremos acompanhar com os recursos topoldgicos. Mas em relagéo a esse aspecto para
0 praticante diante dos sujeitos, Freud (1912/2017; 1914/2017) percebeu que ele ndo era falado,
porém atuado de diferentes formas que precisamos continuar a recensear. Segundo o autor,
uma parte consideravel e importante da analise ndo seria feita via recordacdo, mas via acao,
acting-out. Esta seria a forma de recordar, atuando o que resiste no campo representacional ou
por se fazer representar. Freud (1915/2014) parte, entdo, dessa experiéncia clinica, ao afirmar
que existe ai algo como a pulsdo que ndo reduz a analise aos achados traumaticos ou a

decifracdo pelas palavras:

[...] um conceito fronteirico entre o animico e o somatico, como um
representante psiquico dos estimulos oriundos do corpo que alcangam a alma,
como uma medida da exigéncia de trabalho imposta ao animico em
decorréncia de sua relagdo com o corporal. (p.25).

Essa dimensdo do pulsional em Freud (1920/2018) é que o autoriza a dizer, em Além do
Principio de Prazer, que a préatica psicanalitica ndo se resumiria a uma pratica de tornar
consciente algo inconsciente, mas de permitir que algo seja repetido e vivido pelo analisante
em sua relagdo analitica, algo que tem uma memoria de inscrigdo corporal, proximo ao campo
perceptivo, como ele se refere no capitulo VII da “Interpretagao dos sonhos”, daquilo que volta
atras, do mais basal (Freud, 1900/2019). Algo que insiste como compulsdo a repeticdo, algo
gue insiste em voltar até os limites do que foi ligado por eros, sua face de vida, aos reconditos
do que extingue a propria possibilidade de existir, a face de thanatos. A pulsdo para Freud é,

portanto, aquilo que pode investir até o proprio corpo como libido (1914/2010), depois 0s
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objetos (numa libido de objeto), desfazendo o aspecto de instinto de morte como o que levaria
ao inorganico, o que volta também aos limites do aparelho psiquico, aos limites Gltimos do
representavel, com angustia perturbacéo e emocéo (Lacan, 1962-63/2005).

Em Lacan (1972-73/1975), em Encore (Séminaire XX), observamos que o sujeito € um
esboco, é algo por vir e o Outro, ao qual ele vai alienar-se em significante e aos sentidos, é
apenas objeto da pulsdo antes de se tornar uma instancia. A pulséo vai se estruturar em fantasma
pelo seu ir e vir, num trajeto que ndo é circular, mas em forma de feixe que sobe e desce. A
meta da pulsdo ndo seria a reproducdo da espécie, mas um fechamento em circuito, o que nos
levanta a possibilidade de se pensar em algo que ndo se fixe/feche em significacbes como
Queiroz (2004) demonstra, mas que possibilita toda a capacidade sublimatéria do sujeito, por
deixar em coordenadas semanticas a questdo do objeto. Essa explanacdo fica mais clara a partir
da figura a seguir. A pulsao faz uma volta, causada pelo elemento que Lacan vai denominar a,
que € como um objeto incomensuravel (Vorcaro, 2023), que ndo se pode apanhar. H& sempre
uma diferenca entre o ponto de onde se parte ao que se chega, é isso que fard as voltas

continuarem, sempre com uma diferenca entre elas.

FEIXE DA PULSAO QUE NAO ACERTA SEU ALVO

Objetivo

Fim da pulsdo

Figura 4. 1 Feixe da pulsdo que ndo acerta seu alvo
Fonte: adaptacdo de Lacan (1964/1998, p. 169).

E deste esquema e desta concepgdo das pulsdes e do “objeto”, do elemento que cai do
corpo e que ndo cabe nas palavras, mas esta nelas também, como elemento de intersecgéo entre
a representacdo e o aspecto corporal em jogo, que Forget (2011 b) retira consequéncias e nos

podemos acompanha-lo para uma clinica das pulsoes:
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A sublimacdo é o exemplo mesmo da satisfacdo da pulsdo. O objetivo da
pulsdo € de fazer o contorno do vazio do objeto perdido, ou melhor, do objeto
de falta que o sujeito estabelece do objeto perdido, por seu recurso a fala para
designa-lo. E claro, isso n&o é possivel a ndo ser que o sujeito tenha recurso a
metafora, quer dizer, que ele consinta em substituir a auséncia real da mae por
uma auséncia simbdlica, na combinacao de fonemas, como o ilustra S. Freud.
(Forget, 2011 b, p.46; tradugdo nossa).

O fechamento da pulsdo em circuito, como o que da conta do impossivel da relagdo com
o real do objeto ao qual o sujeito consentiu pelo seu recurso a palavra, é o que pode instituir um
sujeito do inconsciente. Seguindo a gramatica proposta por Freud (1915/2014) dos tempos
verbais para a a¢cdo da pulsdo com o sujeito, temos: 1°. Tempo: voz ativa — em que 0 SuUposto
sujeito faz algo sem saber, simplesmente faz, de modo acéfalo, sem operar inscricdo de seu
lugar no Outro: suga (o seio), olha (o outro), toca o exterior, mexe simplesmente, emite (voz);
2°. Tempo: voz passiva, conforme Marie Couvert (2020) que 1€ a gramética de Freud: é um
tempo em que o suposto sujeito abandona o objeto e torna a investir uma parte do proprio corpo:
0 sujeito suga (o dedo), olha uma parte do prdprio corpo ao seu alcance, toca-se, mexe o tronco,
vocaliza sons para si. O terceiro tempo contem duas tor¢des na verdade, em que “manifesta-se
como sujeito, a0 mesmo tempo em que produz um novo sujeito no outro. (Couvert, 2020, p.62)”
O sujeito recebe a acdo do outro: sou amamentado, sou olhado, sou tocado, sou sustentado e
mexido, sou chamado. E retoma essas agdes em novo objetivo, mas também com o
aparecimento, que Lacan definiu a partir de Freud como ein neues Subjekt: um sujeito da
pulsdo, no sentido de que é novo ver aparecer um sujeito da pulsdo no outro, representante do
Outro (Couvert, 2020). Assim, a novidade é um sujeito fazer-se amamentar, fazer-se ver, fazer-
se tocar, sustentar e mexer, bem como fazer-se chamar pelo Outro, indicando uma voz reflexiva
do verbo pulsional.

Acompanhando esses tempos, para casos examinados de hiperatividade, Forget (2011 a/
b) diz que ndo se trata de uma dificuldade de inscricdo no simbdlico e de acesso a metafora,
como temos nas psicoses, mas de uma metafora ndo validada, ou talvez como Robert Levy*

(2008) coloca, que os tempos da metafora ndo se consolidam, em funcédo de recalque parcial,

30 Esse autor diz que as criangas antes dos 5 anos, como Freud (1905/2016) ilustra, nos “Trés ensaios sobre a teoria
da sexualidade”, ao perguntarem de onde vém os bebés, véo conferir na lagoa se as cegonhas estdo mesmo vindo
deixar os bebés perto da casa dos pais como explicam os adultos. 1sso € a ilustracdo de que o tempo da metafora
talvez nédo tenha se consolidado ou se decidido, pois elas precisam checar, com os prdprios olhos, se o fato se passa
mesmo na realidade. Outro exemplo dado pelo autor é de um gesto de imitacdo de monstro feito por um adulto
gue mostra que a maioria das criangas até os 4 anos fica com um horror especial a essas cenas. Elas se apavoram
de modo insuportavel. Elas ndo conseguem discernir o que € do campo da fantasia, da histéria e da fic¢do, do que
é do campo da experiéncia imediata, como algo real. Isso diz da fragilidade da constituicdo metaférica ainda (Levy,
2008).
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em muitas criangas até cinco anos, 0 que nos é bastante importante como experiéncia clinica
em face das suposic¢des diagndsticas feitas tdo cedo de que as criangas ja podem ser hiperativas
e ficarem assim. Outra forma de conceber é se referir ao que se passa em termos de objeto. Para
algumas criancas, esse objeto olhar fica velado, vestido, para outros, ele se torna assustador,
colocando-a em fuga até encontrar apoio numa fala confiavel, que consiga colocar em palavras
algum sentido para o Outro da crianga, a fim de velar esse objeto com sua historia que ja iniciava

sobre seu corpo, antes mesmo de sua unificacdo imaginaria.

4.5 A PULSAO ESCOPICA, O OBJETO OLHAR, O QUE UNIFICA, O QUE APRESENTA,
O QUE DA A VER

Segundo Lacan (1949/1998), hd uma prematuridade no ser humano e um despedagcamento
de seu corpo, a principio, que depois vao se apoiar numa imagem de si, organizadora de seu eu
e das relagdes que advirdo dai. Isso é comprovado através de experimentos etoldgicos, ou seja,
desde a maturacdo do animal que s6 consegue se desenvolver sexualmente, quando pode contar
com o animal semelhante do sexo oposto ou com a presenca de simulacros providenciados pelo
experimentador, indicando a forga que a imagem do corpo tem no disparar de certos processos.
Essa ndo é a Gnica nem a principal prova da forca que tem a imagem para a constitui¢éo do eu.
Para esta Ultima, Lacan encontra nas pesquisas de psicologos, referindo especialmente Baldwin
e Henry Wallon, que a crianca, a partir dos seis meses, pode encontrar-se com sua imagem no
espelho e esta ter efeitos cativantes e jubilatorios.

O bebé faz a experiéncia, segundo Lacan (1949/1998) tal qual o bebé observado por Freud
em seu Fort-Da, de fazer aparecer e desaparecer sua imagem de frente para si no espelho. Ao
fazer sua propria imagem reaparecer no espelho, ela se encanta, como ao recuperar algo de vital
importancia e, a0 mesmo tempo, como uma descoberta. Em seguida, Wallon (1925/2007) vai
propor, segundo Lacan (1949/1998), que essa imagem pode ter um relevo tdo importante de
captura do eu que isso se pode constatar nas “brincadeiras” em que uma crianca chora apos
bater no coleguinha, o que quer dizer que n&o distingue ainda seu eu suficientemente da imagem
do outro que procura atacar, tanto quanto algumas psicoses o fazem mais tarde, tentando
recuperar a sua propria imagem através da eliminacdo daquela de alguém destacado no social
(caso Aimée3!), o que pode dizer, ainda, da fragilidade da imagem recém-adquirida como

prépria. Isso revela também o quanto essa imagem do outro é capturante, antes de ceder, apds

31 Como o fez Aimée, a paciente de Lacan, ao atingir com uma facada a célebre atriz e viu assim seu proprio delirio
cessar. Conferir o verbete “Caso Aimée” em Marguerite Anzieu (1998).
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certo tempo, a intervencdo do simbolico do entorno da crianga, liberando sua imagem prépria

dessas capturas.

O estadio do espelho é um drama cujo impulso interno precipita-se da
insuficiéncia para a antecipacdo — e que fabrica para o sujeito, apanhado no
engodo da identificacdo espacial, as fantasias que se sucedem desde uma
imagem despedacada do corpo até uma forma de sua totalidade que
chamaremos de ortopédica. Assim, o rompimento do circulo do Innenwelt
para 0 Umwelt gera a quadratura inesgotavel dos arrolamentos do eu. (Lacan,
1949/1998, p. 100).

Assim, Lacan (1949/1998) destaca a importancia da imagem, com toda sua pregnancia e
mobilizacdo do organismo por um lado (suas sensacbes fragmentérias) e do meio (as
representacdes dos outros, até sob a forma de corpo deles) por outro, para a constituicdo do eu,
a partir da observacdo do funcionamento infantil e das psicoses. 1sso podera nos servir para a
investigacdo das hiperatividades, num corpo que se agita, que se movimenta e que parece buscar
alivio e consisténcia numa estabilidade corporal, exatamente pela instabilidade que movimenta
e, a0 mesmo tempo, que mobiliza 0 meio. Como se algo sé pudesse afirmar-se e advir dai, no
contrario da estabilidade da imagem. Mas até quando?

Cabe acrescentar aqui uma hipotese de Colete Soler (2019) que trata ndo de um corpo
fragmentado como Lacan indica no texto anteriormente citado e, sim, de que, antes mesmo da
fragmentacédo do corpo unificado pelo estagio do espelho, ha na verdade um cisalhamento do
corpo pelo simbdlico. Isso é promovido, segundo a autora, pelas falas dos adultos do entorno,
envolvendo o corpo do que sera sujeito e seus funcionamentos, antes mesmo do nascimento do
bebé. Cisalhamento que podemos associar a sulcagem do corpo, como a terra que Lacan (1971/
2019), em seu “Lituraterra”, conforme diz no seu Seminario 18, observa do avido, ao sobrevoar
a Sibéria, sulcada pela erosdo causada pela dgua da chuva. Isso continuard com o nascimento e
até depois da morte, os significantes a representarem o sujeito, mas, antes de sua unificacdo na
experiéncia especular, eles vao fazer recortes sobre sua superficie, dimenséo, espessura e
funcionamento, que tentamos representar graficamente, com alunos de grupo de estudo, ao

lermos e discutirmos juntos o livro de Soler (2019):
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Figura 4. 2 Corpo cisalhado pelo simbdlico
Fonte: Concepgdo com os alunos do Leituraventura em 2020, da proposta de Soler (2019)

Por essa figura acima, vé-se que a unificacdo da imagem e o sentido especular do estadio
do espelho proposto por Lacan estdo bem expressos no desenho atraveés de um circulo que
delimita e restringe uma area que estd marcada com tragados mais ou menos curvos, que dao
uma ideia de néo linearidade como retas poderiam dar. Os tragados que fizemos, com sulcos,
sdo superpostos alguns sobre os outros, criando areas mais ou menos retangulares que
aproximamaos as cisalhas do corpo de que fala Soler (2019), um corpo que ela vai ler como
cisalhado pelo simbolico dos sulcos: cisalhas que podem representar o que ela chama de
substancia gozante. Esse relevo do tracejado e das cisalhas é que vai ser marcado pela tentativa
de unido circular. A partir dai, as cisalhas ficam marcadas e referidas também ao circulo da
imagem, mas ndo totalmente submetidas a ela. E como se os sulcos e as cisalhas insistissem
com uma vida prépria. A figura tenta representar, pois, uma nova dinamica a que se pode
chamar corpo, no ensino lacaniano, com os alunos do Leituraventura®® e com o esquema
proposto por Calligaris (2013, p.20) em sua Introducéo a uma clinica diferencial das psicoses,
em que ele fala que o psicético ndo possui exatamente um Nome-do-Pai em um ponto de
amarracdo, mas se constitui nas malhas com pontos provisorios de amarracao.

O falasser, entdo, retomando seus principios, resulta como uma resposta do corpo, ndo s
0 especular, mas também o dos significantes que, mergulhando no organismo, emergem em
extrusdao no encontro com lalingua que afeta o conjunto: sujeito e o Outro.

Ai ndo é s6 um sujeito que se faz representar de um significante a outro enquanto falta-a-

ser, mas um falasser que vibra sob todas as influéncias e marcas que sofreu no encontro com a

32 Grupo de estudos coordenado por mim, desde 2016, que leu e discutiu outros textos, como o referido seminério
citado: Soler, C. (2019). O Em-corpo do sujeito (Salvador: Agalma), que estamos estudando novamente em
encontros mensais promovidos on-line pela editora Agalma e outras instituicdes convocantes, desde 2022,
coordenado por Angela Baptista, Cofundadora da editora Agalma, Diretora da Colecdo Psicanalise da Crianca e
Tanja Shoner da ALI — Association Lacanienne Internacionale.
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mé&e e com outros acontecimentos, constituindo seu jeito (Soler, 2019; Quinet, 2020). Isso se
da pelos significantes da constelacdo familiar que circundam o neonato e, podemos dizer, em
direcdo a metaforizacdo ou nao, constituindo ou ndo um sujeito da pulsdo que pode da origem
ao sujeito do desejo. Outros tempos do sujeito, outras formas de falasser sdo possiveis.
Podemos acompanhar esse acesso ou ndo a metafora através dos tempos pulsionais referidos
por Freud. Faremos algumas consideragdes a esses tempos, com relacdo aos objetos postos em
questdo, segundo Lacan (1955-56/1985; 1962-63/2005). Continuemos com o objeto olhar.

H& um momento em que, segundo Freud (1915/2014), ha o olhar como atividade, dirigido
a um objeto estrangeiro, ou, conforme Queiroz (2007), em sua retomada desses tempos em
Freud, em seu livro Trama do olhar, primeiramente, o objeto é qualquer coisa que se liga a
producdo de uma primeira inscricdo de percepc¢éo, nao de sujeito. Em seguida ao abandono do
objeto, acontece o retorno da pulsdo de olhar para uma parte do proprio corpo e, com isso, a
reversio para a passividade e a designagio da nova meta: ser contemplado. E, seguindo Queiroz
(2007), o momento em que a crianc¢a reproduz o objeto mentalmente. Mas isso s6 passaré a ter
um sentido para o Outro depois, numa voz reflexiva, num terceiro tempo que, na verdade, se
compde dos outros dois tempos, aquele em que o sujeito da algo e, a0 mesmo tempo, isso
adquire o sentido de que é algo de si que foi conquistado com o Outro e que volta para este
novamente. Freud (1915/2014) nos traz a introducdo de um novo sujeito, a quem a pessoa se
mostra para ser olhada como alguém que se constituiu através dele, como alguém novo, ndo o
mesmo da primeira vez. E, as vezes, o esconder-se da crianca, para que o outro saia a busca-la.
Assim, diz Queiroz (2007), a crian¢a (ainda nao € sujeito no sentido que ganhara apds essas
etapas) sai da posicdo de sonhar ou de alucinar com o objeto perdido e busca um novo objeto
de satisfagdo. E enquanto faltante que tal objeto nomeado como “a@” pde em movimento o
sujeito, que ndo é prévio a colocar-se, numa suposta iniciativa propria, a sua procura, mas apos
ser afetado e sustentado pelo Outro numa realizacdo de vivéncia de satisfacdo compartilhada.
Isso esta de acordo com o que Forget (2011 a/b) propde, ou seja, que este sujeito, ndo é apenas
um novo sujeito conforme Freud, é uma nova maneira de perceber. “Vejo”, “sou visto” e “fago-
me ver”, para chegar a essa formulagdao de voz reflexiva, assim como, depois, a outra pulsdao
gue examinaremos, proposta por Jean Bergeés (2008), Berges & Balbo (2001) e assumida por
Forget (2010 a), a pulsdo motora e a pulséo tatil referida em Freud (1905/2016), mas assumida
por Marie Couvert (2020). Examinaremos essas pulsdes mais na frente, enlacadas pela pulséo
invocante, a pulsdo que tem a ver com 0 objeto voz no que este pde em jogo os fonemas
pronunciados, mas também o apelo direcionado ao Outro.

Apoiada em Merlau-Ponty, Queiroz (2007) afirma que os olhos sdo mais do que
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receptores, eles tém o dom do visivel, assim como o homem inspirado tem o dom das linguas.
E como se recebe esse dom? A principio, segundo os estudos das neurociéncias, no
desenvolvimento embrionario: enquanto todas as outras células sensoriais provém de uma
estrutura, o olho e o tato derivam diretamente do sistema nervoso central. Dai, autores classicos
como Anzieu e Fenichel, diz Queiroz (2007), tenham considerado analogos a escopofilia e o
erotismo tétil. Seria por isso que a linguagem dos cegos é tatil? Braile? Importante saber que a
crianca até os seis meses, segundo pesquisa neurocientifica indicada pela autora, é capturada
pelo olhar do outro e, s6 depois, ela adquire o olhar de captura. Quando isso acontece, ela pode,
por exemplo, se fixar num ponto entre a divisa dos cabelos e da testa, acima do olhar da mée
ou de outro cuidador, sem prestar atencéo ao olhar do outro. O olhar da mée tera que ser capaz,
e ndo s para os bebés com hipersensibilidade®, diz Laznik (2021a) em seu Clinica de bebés
litoral entre psicandlise e neurosciéncias, de, pouco a pouco, atrair o olhar de suas criancas
para si. Mas o olhar que vai por o sujeito a se fazer olhar pelo outro, ndo est apenas do lado do
sujeito, como mostra o verbo na voz reflexiva. Pois ha a esquize do olho e do olhar como nos
ensina Lacan (1964/1998) no Seminario 11. E isso se traduz pelo acionamento de um “olho”
que olha seu outro humano, que o descobre como olhar, entre o ser e 0 Outro, como resultado
da interseccédo do olhar que antes era meu para ele, sem saber que era ele. Queiroz (2007) ilustra

ISSO nNa passagem a segulir:

Importa dizer que para o referido autor, o olhar ndo esta do lado do sujeito,
mas do lado do objeto, enquanto objeto a, ja anteriormente referido. Portanto,
ndo ha como confundi-lo com o olho que Vé. A esquize do olhar é justamente
essa divisdo gue se opera no sujeito e que produz uma dialética do engano, do
desmentido: do visivel e do invisivel. Isso significa que nunca se pode ver a
imagem de onde ela nos olha. H& um outro que nos olha e nos captura. O olhar
é exterior ao sujeito, o olhar advém, primeiramente de outrem. Neste contexto
ressalto a negativa da Verleugnung como operadora desta divisdo e como
fundante da alteridade, sujeito/outro na medida em que esta negativa lida com
as impressdes perceptivas do sistema perceptivo. (p. 56).

A nocdo de objeto se revelard central em nossa compreensdo dessa clinica se nos
guiarmos também pelo Seminario 10: A Angustia (Lacan, 1962-63/2005) em que 0 objeto,
como real, ndo causa o desejo simplesmente, mas pode surgir, ameagando uma composi¢ao

fantasmatica fragil que ainda esta se erguendo para conter as excitacdes, como é explicitado por

33 Segundo Laznik (2013, 2021), alguns bebés filmados por seus pais, depois de se fecharem num autismo,
mostravam que eram indiferentes ou evitavam o olhar de suas mées enquanto estas os olhavam e convocavam
através de fala em manhés. Esses bebés, segundo estudos clinicos neurocientificos, apresentavam
hipersensibilidade tanto no nivel da hiperacusia, quanto ao olhar diretamente dirigido a elas, preferindo muitas
vezes olhar o teto, a cAmera de registro das sessdes ou outro objeto inanimado que ndo as convocasse.
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Assoun (2013), ao se referir a criancga superexcitada que, ao menor estimulo exterior, responde
com as agitaces exasperadas. E 9figura abaixo)um objeto que ameaga surgir, como Lacan
(1953-54/1981) expde em seu esquema de Bouasse , desde o inicio de seu ensino e que, depois,
com o Semindrio A Angustia (1962-63/2005), ele vai dizer que as flores ameacam aparecer sem
o0 continente do vaso. O objeto fica nu, exposto, sem apelo, através desse afeto que ndo engana,
mas que, sem as coordenadas do simbdlico, explode. Sai da dialética de um engano possivel,

continente. Forget (2011 b) nos indica, entdo, a direcdo que seguiremos, incluindo seu ensino:

No campo de nosso trabalho em que o sujeito esta inscrito no simbdlico, a
pulsdo resulta da vestimenta significante consentida pelo sujeito no lugar do
Outro, para dar conta das excita¢Oes internas que o animam. (p.53; tradugéo e
grifos nossos).

A constituicdo do sujeito pode ser a colocacdo do vaso contendo as flores reais, ou seja,
a vestimenta nos objetos constituiveis do corpo pelo posicionamento do olho no cone do
simbdlico. Olhar e posicionar fazem parte das pulsdes, que sdo objeto de nosso estudo: a
escépica e a motriz. Se sdo os diferentes objetos constituiveis do corpo, os objetos a, ndo temos
ai apenas a metafora da constituicao especular da imagem do corpo, mas a inclusdo do sujeito
no campo do Outro. Um tempo ativo que olha, um passivo que é visto vao ser colocados em
relagcdo de tal modo que promovem a vestimenta no real das flores, por uma operagdo — a do
“eu me fago ver” — que ndo pode ser representada em duas dimensfes como na figura a seguir,
pois o terceiro tempo — conforme os comentarios de Emilia Lapa, respondente do grupo de
estudos do Seminario A angustia no CEF em 2023, indicaram — é justamente 0 movimento que
vira as flores para o alto, e este s6 poderia ser representado por movimento do experimento de
Bouasse realizado ao vivo ou melhor, pelo computador: é exatamente a “virada” do vaso que
estd embaixo, nas flores que estdo acima que ndo se consegue representar, a ndo ser com a
realizacdo deste experimento de fisica através de animacdo por computador. Veremos depois
como o significante € movimento para Lacan (Fierrens, 2010). O méaximo que a figura pode
fazer, para colocar o acento na operacao que vai dar lugar ao “novo sujeito”, ¢ deixar em
pontilhado o local que o objeto virtual do vaso vai ocupar para aparecer refletido no espelho do
outro lado como imagem real. Sem essa perspectiva, o jogo ilusorio, a vestimenta significante

do objeto, ndo se da e o sujeito fica capenga, socobra nas excitacfes incontidas, ndo (in)vestidas.
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A imagem real em tormo dos objetos a

Figura 4. 3 A imagem real em torno dos objetos a
Fonte: imagem adaptada de Lacan (1962-63/2005, p.132).

No caso do “fazer-se ver”, ¢ possivel que seja essencial este tempo verbal para
reconhecermos depois que algumas encenacdes da crianga tém enderecamento, ou seja, contém
algo para que 0 outro que esta em cena com ela perceba nela o que lhe escapa. Assim, o outro
pode ler, operar uma dedugdo do que resta da tessitura, do “vestido”. Por outro lado, pode ser
gue haja, nesta cena, algo incipiente, que permanece desconhecido para a crianga e para quem
vé, mas que é articulavel para constituir a funcdo do olhar através dos jogos e esbocgos de
simbolizacdo da crianca com uma equipe de CAPSi. Como vimos, na citacdo anterior sobre a
esquize, o olhar ndo se constitui em continuidade e superposi¢do do sujeito para o Outro ou
vice-versa. No caso de crian¢a com algo incipiente ou ndo para sua constituicdo subjetiva, o
recurso ao acting-out precisa ser considerado para uma confirmacdo da possibilidade de
constituicdo subjetiva para ela ou de algo a ser considerado como seu desejo; mesmo supondo-
a ja como sujeito, algo de uma hiperexcitacdo (Assoun, 2013), ou hipercinesia (Berges,

1995/2008) precisa cair de seu corpo para reduzir a angustia que a exacerba.

Assim combinemos estes dois termos, do mostrar, do demonstrar e do desejo,
para isolar um desejo cuja esséncia, a presenca, € de ser, de mostrar-se como
outro, mas mostrando-se como outro, assim se designar. No acting-out,
portanto, diremos que o desejo, para se afirmar como verdade, envereda por
um caminho em que, sem davida, s6 conseguem fazé-lo de uma maneira que
chamariamos de singular. [...] O acting-out é, em esséncia a monstragdo, a
mostragem, velada sem duvida, mas ndo velada em si como sujeito do acting-
out, na medida em que isso fala, na medida em que isso poderia ser verdade,
fazer verdadeiro, ndo velada em si, pelo contrério, visivel ao maximo. Ao
contrario, ela é antes visivel ao maximo, e é justamente por isso que, num
certo registro, é invisivel, mostrando sua causa. O essencial do que é mostrado
é esse resto, é sua queda, é o que sobra desta historia. (Lacan, 1962-63/2005,
p.139).

O acting-out foi formulado por Freud (1914/2017) para dizer o que, numa analise, ndo
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pode ser apanhado pela palavra, nem do analisante, nem do analista, mas que aparece
imperativamente, “se da a ver”, mostra-se. Ou seja, repete, até certo ponto, 0 que esta na origem
da constituicdo do sujeito: o que ele coloca do corpo em cena com seu Outro, mas um corpo
cisalhado pelo simbdlico, como vimos mais acima em Soler (2019). Lacan retoma o caso de
Ernest Kris para dizer que o acting-out de sair para comer um prato de “miolos frescos” foi a
resposta possivel do analisante ao analista que foi conferir — a partir da queixa do analisante de
ndo conseguir ser original ao escrever —, diante dele, em todos os livros publicados, para
comprovar que ele, analisante, ndo era plagiador. Ora, se 0 que o analisante encena € um
fantasma, com histdria pessoal que remete ao original, sim, mas no sentido de origem familiar,
no caso ao avo, pai do pai (Lacan, 1953-54/1981), ndo tem por que o analista trazer dados de
uma suposta realidade para convencé-lo do contrario. O acting-out vem “monstrar”— contém as
duas Ultimas silabas da palavra demonstrar ¢, a0 mesmo tempo, quer dizer “tornar monstro”
(Lacan, 1962-63/2002) — o que n&o foi possivel ler e ressignificar em analise. Esforgando-nos
para compreender Lacan, o acting-out contém o que pode demonstrar: uma férmula, ou seja,
elementos para uma interpretacdo, ao mesmo tempo em que, por tomar forma, esconde, vela o
objeto que poderia cair na fala em analise, mas cai na voracidade oral do objeto, no ato de

comer, como no exemplo dado, em que o analisante cai num prato de miolos frescos.

O que é que isso tem de original, esse acting-out e essa demonstracao desse
desejo desconhecido? O sintoma é a mesma coisa. O acting-out € um sintoma.
O sintoma também se mostra como outro. Prova disso é que deve ser
interpretado. Bem, entdo, ponhamos direitinho 0s pontos nos is. Vocés sabem
que o sintoma ndo pode ser interpretado diretamente, que é preciso a
transferéncia, quer dizer, a introducdo do Outro. [...] Nao é da natureza do
sintoma ter que ser interpretado. Ele ndo clama pela interpretacdo como o faz
0 acting-out, contrariamente ao que vocés podem acreditar. Convém dizer
alias, que o acting-out clama pela interpretacdo”, mas a questdo € saber se esta
é possivel. Eu Ihes mostrarei que sim, mas é algo indeciso, tanto na pratica
guanto na teoria analiticas. [...] Por natureza, o sintoma ndo é como o acting-
out, que pede a interpretacdo, pois- esquecemos disso em demasia — 0 que a
analise descobre no sintoma é que ele ndo é um apelo ao Outro, ndo ¢é aquilo
que se mostra ao Outro. O sintoma por natureza é gozo, ndo se esquecam disso,
gozo encoberto, sem davida, ndo precisa de vocés como o acting-out, ele se
basta. E da ordem daquilo que Ihes ensinei a distinguir do desejo como sendo
0 gozo, isto é, aquilo que vai em direcdo a Coisa, depois de ultrapassar a
barreira do bem (...) ou seja, do principio do prazer. [...]

Diferentemente do sintoma, o acting-out bem, ele é o comeco da transferéncia.
E a transferéncia selvagem. N&o € preciso anélise, vocés ja sabem disso, para
que haja transferéncia. Mas a transferéncia sem andlise € o acting-out. O
acting-out sem analise é a transferéncia. Resulta dai que uma das questdes
formulada acerca da organizagdo da transferéncia, refiro-me a sua Handlung,
seu manejo — é saber como se domesticar a transferéncia selvagem, como fazer
o elefante selvagem entrar no curral, como pdr o cavalo na roda para fazé-lo
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girar, no carrossel? (Lacan, 1962-63/2005, p.139;140).

Remontamos a Freud (1916-17 a/1969) em uma de suas Conferéncias Introdutérias
denominada “Psicanalise e psiquiatria”, na qual ele afirma que ambas, psiquiatria e psicanalise,
ndo se opdem, mas se complementam, assim como anatomia e histologia, pois as segundas
serdo descritivas dos elementos que compdem as primeiras. Mas, segundo Freud, a psiquiatria
tanto quanto a anatomia apontam os caminhos para a pesquisa e 0 esclarecimento da psicanalise
e da histologia. E no viés desse esclarecimento que a psicanalise avanca na compreensio do
sintoma neurdtico, ¢ Freud vai falar antes da “agdo sintomatica”, que ele define como tendo
“um motivo, um sentido € uma intenc¢ao que se localiza num contexto mental especifico, e que
informa, mediante uma pequena indicacdo, acerca de um processo mental mais importante. [...]
inconsciente para a pessoa que realizou tal acdo (p. 294). Freud alerta a chance de inferir o
motivo de alguém que entra no consultério deixando sem fechar a porta da sala de espera e a
de atendimento atras de si. Alguns pacientes confessam que perceberam uma sensacdo de
desapontamento, ao entrarem na sala de espera e encontrarem-na vazia. Freud diz que podemos
pensar em algumas hipdteses iniciais para isso que, se seguidas, vao descambar no
desconhecido do sintoma, em outras situacdes distantes para o proprio paciente. No caso de
alguém que viu a sala vazia, pode ter sentido a chance a principio, diz Freud, de ser arrogante,
uma vez que desejaria que alguém la estivesse para ouvir os relatos de sua narrativa e, assim,
tornar-se interessante. O que mais chama atengdo, em contraste com o acting-out que pulula
nos dias atuais, segundo Forget (2009), em seu texto “Os sintomas ndo sdo mais sintomas”, €
gue a acdo sintomatica, em Freud, € mais modesta, contida, restrita a figura do médico, a quem
0 sujeito dirige sua divisdo e para quem transfere seu sofrimento, sua questéo libidinal (modo
de desejar), ao passo que 0 acting-out ganha uma dimensao publica através de uma agdo que
desvela certa confusdo do imaginario e do simbdlico, como se eles estivessem em continuidade,
no que recebemos como manifestacdes e transtornos hoje em dia, manifestacdes que nao
chegam a se estruturar enquanto sintomas, no sentido em que Freud (1916-17 b/1969) definiu
o0 destino do conflito entre o representante do eu e da autoconservacgao e o representante da
pulséo.

Conforme ainda Forget (2011 a), recebemos, na clinica contemporénea, criangas e
adolescentes em situa¢es de emergéncia que, em suas manifestacGes e transtornos, recusam,
obstinada e violentamente, uma abordagem indagativa ou que ofereca sentido a suas
manifestacbes e motivos pelos quais foram trazidos. Eles precisam despejar sua dor e seu

sofrimento no outro que € inicialmente testemunha, na melhor das hipbteses, pois se ha
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transferéncia, é selvagem, segundo vimos em Lacan (1962-63/2005).

Esse termo acting-out, que designa essa manifestacdo, tem seu lado
enganador. N&o é um ato verdadeiro no sentido em que seria uma escolha
pessoal do sujeito, mas mais um esbogo de ato, uma cena teatral, um “gesto”
que faz alusio ao que ndo pode ser dito e que n&o é ainda pensado. E preciso
reintroduzir e respeitar o tempo de pensar. (Forget, 2011 a, p.17).

Com o passar do tempo, as manifestacBes sintomaéticas, Forget (2011 a/b) inclui ai
justamente a hiperatividade, véao se organizar numa transferéncia sem tantos acting-outs, dando
crédito ao sintoma e ao inconsciente, que pode contar com seu intimo (Quinet, 2000; 2009).
Isso mostra que, com o acolhimento mais benevolente, sem tantas intervengdes e sem
apresentacdo de sentidos, o analisante passa a deixar cair o objeto na fala em andlise e néo
apenas nos atos. Algo do que se manifestava se decanta. Segundo Forget (2011 b), o acting-out
ndo é para ser interpretado, e ndo pensamos que isso contradiga Lacan (1962-63/2005), tanto é
que ele advertiu: “resta saber se esta interpretagdo ¢ possivel (p.139)”; trata-se mais de uma

Handlung, de um manejo ou, antes, de tornar possiveis as condi¢fes de sujeito:

Sublinhamos que o0 acting-out exige colocar de maneira adequada a resposta
a ser oferecida para que seja levado em conta o sentido da mostragdo. Nenhum
comentario, nenhuma interpretacdo do que esta assim encenado é possivel de
imediato. A introducdo de uma temporalidade no encaminhamento da ajuda
proposta ao adolescente ¢ entdo crucial. Este “mais tarde”, se o adulto que
acompanha o caso também consentir com isso, é uma garantia para o
adolescente que este aceita o recurso a um terceiro. (Forget, 2011 b, p.31)

A manifestacdo aparente inicial deixa muitas vezes de lado a dor de uma
contradicdo da qual ndo suportam o peso. Ela se diferencia de um sintoma
propriamente dito, que desemboca em uma resolucdo. Trata-se muitas vezes,
de ligar a manifestacdo com as condicOes relacionais nas quais ela surgiu
para poder apreender o né do sintoma. Trata-se de passar do
“transtorno” ou do “mal-estar” para o sintoma propriamente dito.
(Forget, 2011 b, p.73; tradugdo e grifos nossos.)

Se Forget (2011 b) nos coloca que é entre adolescentes que se pode ter a chance de deixar
para mais tarde o sentido do que esta sendo colocado em cena, podemos supor que este €, entdo,
um tempo posterior ao da intricacdo pulsional mais elementar na criancga, ou seja, € como se ele
nos apontasse dois tempos pelo menos, quando insere o termo adolescente, propondo-nos
pensar numa passagem. Diferente da passagem-ao-ato, ha algo que se encena e que precisa ser
suportado como cena a ver, a testemunhar, sem dar sentido. Mas havera um sentido a ser
esbocado e depois construido pelo candidato a analisante. Ligar as manifestacGes, 0 que se

mostra, a suas condigdes relacionais, as palavras de um Outro, pode ser tanto a chance de se
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abrir para uma andlise, como uma intervencdo psicanalitica apropriada que ndo seja
“interpretar” segundo um “imaginario desgovernado qualquer”, expressdo de Lacan, entre as
licBes centrais do Seminario A Angustia (Lacan, 1962-63/2002).

Pensemos em Alceu Valenga, que nos chega indicado pela psicopedagoga, intrigada com
o que ele dava a ver: “chifrava os outros colegas”. Ela propria, a profissional, da algum sentido,
ndo a crianca, mas a nads, suas testemunhas. Para que possamos acolher e possibilitar a ele que
esboce e componha o que pode ser seu lugar de sujeito desejante, isso pode ajudar, faz um alerta
na escuta. Ha algo que precisa ser dito ao seu Outro, ao lugar da interrogacao de seu desejo em
sua familia, que o atendimento grupal ndo comporta. Mas o grupo pode ser essa dimensdo do
publico, do social no CAPSi, com o qual podemos contar mais de perto, enodando-0 a
psicanalise do intimo. A cena envolve o sentido do olhar, articulado ao que se diz dela, ao que
a familia, logo em seguida, pode esclarecer, contando-nos dos “chifres” que se passam na trama
familiar. Isso permite uma boa alianca, principalmente com a avo e com ele, na medida em que,
a cada sessdo, insiste, apos desenhos, escritas e jogos, que chamemaos o adulto responsavel para
uma conversa ou para contar a historia do que ele desenhou, mas eventualmente, também, para
falarem dele proprio.

J& Elias Pedro nos chega mais cedo, encaminhado diretamente a nds pelo CAPSI, pois
ndo fica em nenhuma consulta ou grupo, foge. Ele é mais paradigmaético, num certo sentido, do
que vamos continuar a repetir, seguindo Bergés (1995/2008), das passagens-ao-ato. Ele nédo se
concentra ainda numa cena. A dimensao publica, social do que se da a ver toma conta. Mas ele
é mais permeéavel, com o tempo, as nossas intervencdes, quando 0 apoiamos para construir um
desenho, ou uma modelagem, ou uma histéria. Seguimos o que Berges (1995/2008) preconiza,
ou seja, damos apoio as funcdes postas em funcionamento conosco, até solta-lo ou relanga-lo a
partir de elementos da trama da historia tecida conosco. Isso € o que Lacan (1969/2003) prevé
em “Notas sobre a crianga”. A crianca pode ser sintoma do casal parental ou pode funcionar
como objeto do fantasma da mée. N&o importa, diz Lacan, se ela caminha para neurose, psicose
ou perversdo. E esta captura que parece indissoltvel. Chama muito a atencdo essa disposicio
gue encontramos em Elias Pedro de se organizar pouco a pouco em dialogo e até parar de fugir,
mas, quando ele faz isso, quem foge é a mae, levando-o para longe, retendo-o0 em casa, como
se ele ndo tivesse outro recurso, fosse uma escolha for¢ada: ou preso a mae ou fugindo nas
passagens-ao-ato que significa, como veremos, algo que ndo pertence mais ao dominio de uma
cena.

Para articular o lugar e a funcdo do sujeito, vamos fazer o percurso do que Forget (2011

b) afirma ter primazia sobre todas as demais pulsdes, a pulsdo invocante, ja que ela é correlata,
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para o sujeito, ao recurso a metafora do Outro, na qual se faz a inscri¢do no simbolico. O corpo
do bebé vibra, se contorce, se mexe, olha em vérias direcdes, ele mexe a cabega, agita os bracos
e pernas. E no simbdlico do Outro que encontramos ancoragem. E a pulsdo invocante sera
paradigmatica do que ocorre com as outras pulsées e rumo a constituicdo do sujeito desejante,
a ponto de Jean Michel Viveés (2018) afirmar:

Ao seio, As fezes e mesmo ao olhar, que parcializam e recortam o corpo, opde-
se a voz, que diz respeito a uma subjetivagdo disso. Com efeito, a voz serve
de intermediario- quer ela venha a se expressar no registro sonoro, visual ou
tatil (Michel Poizat, 1996) —a transmissdo da linguagem e da fala. (p.19)

4.6 A PULSAO INVOCANTE, O OUVIR, O CHAMAR, O FAZER-SE CHAMAR E O
FAZER-SE OUVIR

A pulsdo invocante mexe com diferentes aspectos do neonato. Ela tem como fonte a boca,
e 0 alvo é o ouvido do outro. Antes mesmo de nascer, o bebé esta assujeitado aos sons e as falas
do entorno. Quando nasce, ja nasce imerso num banho de palavras: as falas, suas diferencas
acusticas e significados. O pavilhdo auricular tem uma caracteristica que os outros orificios do
corpo ndo tém. Ele é o Unico a ndo se fechar. A boca, o &nus, o olho, todos esses orificios que
sdo fontes da pulsdo, abrem-se e fecham-se, mas o ouvido ndo pode. Ele esta constantemente
participando, sendo estimulado pelos sons e palavras emitidos pelos outros, pois a crianca so
aprenderd a tapar os ouvidos depois que tiver coordenacdo para tal acdo e, enquanto isso nao
acontece, ela reage como pode.

Mas esses sons e palavras ndo podem ficar espraiados, eles vao precisar de algo que 0s
aglutine, algo para que o sujeito desejante se constitua de uma vestimenta significante para o
que se € de inicio: objeto seio, objeto olhar, objeto merda, objeto equilibrio, expostos ao Outro
e, a0 mesmo tempo, submetidos a sua tessitura através da voz desse Outro, que vai tecer,
inclusive, a propria voz do sujeito. Para Freud (1915/2014) e para Lacan (1964/1998), a crianca
sO se diferencia do que é o Outro para ela — o olhar do outro, 0 seio e 0 apoio deste Outro —,
pouco a pouco, numa separacao dos significantes aos quais se aliena num primeiro momento.
A formulacéo gramatical desta ligacdo ao Outro, a qual o sujeito consente, Lacan a designa com
a escrita da demanda $<> D (Lacan, 1962-63/2005). O sujeito s6 pode se constituir assim por
sua fala e seu consentimento aos significantes do Outro. Mas entrar na representacdo do
significante significa, para aquele que se torna sujeito, morrer primeiramente como ser (Soler,
1997, 2019).
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Os objetos da pulséo oral e da pulsdo anal sdo objetos, respectivamente, da demanda ao
Outro (do seio) e da demanda do Outro (as fezes, que serdo dadas ou retidas), como nos aponta
Quinet (2021) a partir do ensino lacaniano. Assim, estamos num campo em que este Outro faz
valer o que é atinente em sua demanda ou em sua recusa. A pulsdo escopica, que vimos, é objeto
de desejo para o Outro, e a pulsdo invocante é objeto de desejo do Outro, pois ndo sdo
apreensiveis, como as outras pulsdes, ndo se ddo no corpo a corpo diretamente. Quinet (2021)
adverte que elas tocam o sujeito por vir, numa referéncia clara ao tato, que ndo deixa de ter
alguma relagcdo com o “toque” pelo olhar e pela voz. Como ja dissemos, a pulsdo de invocagao
tem o Unico privilégio de ndo poder se fechar (Lacan, 1964/1998). Atentemos para as diferencas
seguintes: se 0 “fazer-se ver” retorna na dire¢do do sujeito, o “fazer-se ouvir” vai em diregao
ao outro.

Mergulhada no banho de linguagem, precisamos distinguir o “eu sou ouvido” em que a
crianga é interpretada pela mée, na combinacdo de fonemas pelos quais ela modula seu apelo,
do “eu sou chamado”, quando o sujeito por vir tenha, previamente, alcancado este ponto do
circuito em que ele pdde consentir em ser chamado, para supor uma demanda na qual ele, como
sujeito, seria ouvido. Nao pode ser considerado o que ele fala, se antes ele ndo tiver sido
chamado, considerado pelo outro como interlocutor valido, seja pela voz, seja pelo tato ou outra
sensacdo (Vives, 2020). E precisamos distinguir, cuidadosamente, os efeitos do apelo na pulsdo
de invocacdo e na pulsdo oral, pois ambas tém sua fonte na fenda labial.

O grito &, a principio, um meio de identificar e afastar a dor, 0 incdmodo indistinto no
corpo. S6 com apresenca da mae com acdes e palavras, o grito pode ganhar a funcéo de apelo.E
sO transformado em apelo, ele pode discernir o que e de que campo reclama nele saciedade,
mesmo que provisdria. Assim, é que este apelo pode exigir uma resposta no campo da
oralidade, uma resposta vital para a crianca no campo da alimentacdo. A distancia em que fica
a méde como funcdo substitutiva nutridora para a crianca e as exigéncias do funcionamento da
crianga arranjam o lugar de uma falta em que as palavras da mée ficam como indicadoras do
que se passa e atécerto ponto substitutas. A pulsao oral, diz Freud (1895/2003), é o representante
psiquico de uma fonte continua de excitacdo proveniente do interior do organismo. Diante dela,
a crianca pode se utilizar dos significantes que a mée dispde em jogos de presenca e auséncia.
Eles vdo se tornando substitutos para a insatisfacdo da crianca (que sai do campo do real
enquanto privagao e do imaginario enquanto frustragdo) e tornam possivel o recurso simbdlico
a metéafora do que a mae deseja ou procura em seu lugar, possibilitando o manejo da inversao
gramatical da pulsdo. A crianca pode rebater, no alimento, uma expectativa simbdlica quando

Ihe falta o suporte da metafora, que poderia, de outra forma, apontar outros destinos para o
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comer nas primairas trocas. Ndo basta ela ouvir significantes, como dissemos, mas eles
precisam concernir-lhe enquanto sujeito de desejo.

E quando a mé&e transitiva a crianca supondo-a faminta ou com dor, é com quem a crianca
pode identificar* esse significante e o que ele mobiliza de corporal nela com algo que falta a
mde. Mas para que isso tenha estofo significativo, dé lugar ao sujeito, € preciso que tenha algo
a ver com a falta simbdlica da mée, com a castragdo, com uma falta no campo do significante,
mas materializada por um objeto do mundo concreto de que a mae dispde, Bergés diz, em
resposta a Balbo, que a mae da a falta, “mas com a péra na mao”, por exemplo; algo que se
destaca, ndo mais o seio (Bergés & Balbo, 2001, pp.29-30) A estrutura do apelo pelo
fechamento da pulséo de invocagédo, entretanto, exige a colocacdo em jogo de um circuito
incomum as outras puls@es.

A figura a seguir nos ajudara a entender o circuito dessa pulsdo. Trata-se da passagem
de uma forma gramatical para outra, da forma ativa “eu chamo” para a forma passiva “eu sou
chamado”, que necessita passar pela orelha do representante do Outro para a boca deste.
Constatamos que a travessia do Outro com a iniciativa vocal mobiliza a estrutura da linguagem
dele, inclusive corporalmente, e depois a estrutura da fala. O sujeito por vir ndo vai buscar no
Outro, via grito e apelo significante, um objeto material como o alimento apenas, pois “ndo se
vive s6 de pao”3®, mas da palavra que, para isso, precisa de um lugar de falta nesses significantes

— S (A) —, no qual possa cavar seu lugar de “sujeito”. Se ndao puder contar com essa falta, o

3 Em Jogo de posicOes da mae e da crianca, Bergés e Balbo (2002/2008) salientam que a crianga se identifica
com o discurso da mée de forma direta e ndo de forma indireta, mostrando que, assim, estamos falando de uma
identificacdo mais arcaica, fundamental e constituidora do saber do corpo da mée que pode servir para a
constituicdo do falasser e do sujeito na crianga. Alguns trechos do vocabulério da psicanélise da crianca e do
adolescente podem ajudar também, pois, segundo Marika Berges-Bounes, por seu discurso transitivista, a mée
forga a crianga “a levar em conta essa dor que ela nomeia para ele, que é dele, e que ela designa para ele em um
efeito de espelho com seus proprios significantes, significantes maternos que sao oficiais para ele e que ele mesmo
identificard: é um verdadeiro golpe de forca que constrange a crianca a limitar suas experiéncias, e entdo, seu
masoquismo. [...]. ela faz a hipdtese de um saber nele que retornard como demanda, demanda que ela supde ser o
de uma identificagdo de seu filho com o discurso que ela faz dele. Ela esta no lugar do saber, ¢ ela o for¢a a “se
integrar ao simbdlico: ela o obriga a levar em conta os afetos que ela nomeia, para designar as experiéncias dele
em referéncia as suas préprias, quer dizer que ela o faz entrar no campo da fala e da linguagem: ela responde ao
gue ela supde ser sua demanda, mas pela hip6tese libidinalisada do saber que ela Ihe supde, ela o forga a introjetar
o0 que ela Ihe diz, a se identificar seu discurso: marcado do Nome do pai: A identificagdo transitiva é literalmente
uma identificag8o que se identifica o discurso da mée de maneira ativa num movimento de incorporacéo [..] este
acesso ao simbdlico que representa a identificagdo da crianca ao discurso da mae concerne o corpo enquanto que
ndo é somente o0 corpo imaginario mas também o corpo linguagem, de significantes e letras” (Bergés-Bounes,
2021, pp. 137-139; tradugdo nossa).

3 “Jesus foi conduzido ao deserto pelo Espirito, para ser posto a prova pelo diabo. Ele jejuou durante quarenta
dias e quarenta noites. Depois, teve fome. O tentador aproximou-se e disse-lhe: ‘Se és filho de Deus manda que
estas pedras se transformem em pées!” Ele respondeu: ‘Esta escrito: N&do se vive somente de pao, mas de toda
palavra que saia da boca de Deus™ (Mateus, 4, 1-4 (2001). In: Conferéncia Nacional dos Bispos do Brasil —
CNBB. Biblia Sagrada: Edicdo Comemorativa dos Quinhentos anos de Evangelizacdo do Brasil e dos cinquenta
anos da Conferéncia Episcopal (p.1281). So Paulo: Loyola).
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sujeito muito precocemente pode vir a perecer®. Este é um lugar marcado pela falta, ordenado
por ela, e isso se percebe nas contradigdes e oposi¢des que compdem a estrutura linguageira do
Outro, que ndo € univoca, nem completa. E o que faz retorno, no segundo tempo com o “eu sou
chamado”, ¢ a fonetizacdo (outra phonction [funcédo] diz Forget, 2011 b) vinda do Outro, que €
ordenada por @ significante falico, passando pela fenda labial daquele que o representa,

reafirmando S(A):

S(A)

ouvido

Sujeito por vir
eu chamo

\ Outro

boca eu me fago
SEXAVE k chamar boca
S(A) \
\ o
¢ ‘ o ol d
banho eu sou chamado
de fala ouvido

Figura 4. 4 — Circuito da Pulsdo Invocante
Fonte: Traducdo de imagem de Forget (2011 b, p. 68).

A operacdo da metafora em trés tempos também é importante de ser retomada para
entendermos o referido fechamento da pulsdo invocante. O primeiro consiste no consentimento
da crianca em substituir a auséncia real da mae pela auséncia simbdlica de um significante que
surge de um par ordenado de significantes: tensdo/apaziguamento, presenca/auséncia, aqui/la.
A metéafora do Nome-do-Pai substitui esse Nome pelo lugar simbolizado primitivamente pela

36 Este parece ser o sentido do que Lacan (1956-57/1995) aponta no Seminéario 4: “Desde a origem, a crianga se
alimenta tanto de palavras quanto de pdo, e perece por palavras. Como diz o evangelho, 0 homem néo perece
apenas pelo que entra em sua boca, mas pelo que dela sai. [...] O termo ‘regressdo’ ¢ aplicavel quando o objeto
real, e a0 mesmo tempo, a atividade que é feita para capta-lo, vem substituir, a exigéncia simbdlica. O fato de que
a crianca anule sua decepcdo em sua saciedade e seu assujeitamento ao contato ou de um outro objeto qualquer,
isso é o que Ihe permitira ingressar na necessidade do mecanismo, que faz com que a uma frustragdo simbdlica
possa sempre suceder a regressdo. Aquela abre a porta para esta” (pp. 192-193). Numa breve pesquisa,
encontramos a ligagdo aos provérbios, entre outros escritos antigos, bem anteriores ao que encontramos em
Mateus, colocado na nota anterior. Assim, temos por exemplo: “Filho sabio aceita a disciplina paterna; o insolente
ndo ouve quando é advertido. Com o fruto dos seus Iabios a pessoa se enriquece; o0 animo dos rebeldes porém é sé
violéncia. Quem guarda a propria boca preserva a vida; quem se descuida no falar causa a propria ruina”
(Provérbios 13, 1-3 (2021). In: Conferéncia Nacional dos Bispos do Brasil — CNBB. Biblia Sagrada: Edicéo
Comemorativa dos Quinhentos anos de evangelizacdo do Brasil e dos Cinquenta anos da Conferéncia Episcopal,
(p.821). S&o Paulo: Loyola).
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auséncia da mae. Entdo, retomamos, o primeiro tempo do circuito pulsional, agora, em que a
crianga consente em n&o ser objeto de gozo da mée, consente em que a mae lhe seja inter-
ditada®’. Neste ponto, é a nominagio simbolica de um pai que a mie nomina, aponta, que
designa a mde como objeto interdito. Esta nominacao literal pode se colocar exatamente no
lugar em que se inscreve a falta constitutiva da mie em seu discurso: S (X). E isso que vai fazer
com que, além de chamar, o sujeito agora possa “se fazer chamar”, como indica a Figura mais
acima.

A partir desse apontamento de Forget (2011 b) de que a nominacao simbolica de um pai
é que é fundamental para designar a mde como objeto interdito, podemos fazer uma distin¢éo
que pode ser promissora na clinica e que encontramos no Semindrio 21: Os ndo-tolos vagueiam
(Lacan, 1973-74/2016) / Les non-dupes errent (Lacan, 1973-74/2010), com o termo nomeacao,
distinto da referida nominacao, também presente na obra de Jean Bergés (2008). A nominacao
diz mais respeito as ultrapassagens da funcdo pelo funcionamento da mée e da crianga
juntamente com as primeiras nomin-acoes que ela da: — Assim! Assim ndo! —Come, -Vai! , -
Caga!, -Mexe. Curiosamente sdo essas palavras da mae sobre as a¢fes dos funcionamentos que
podem também fazer operar a funcdo pai, nesse ponto a funcdo da matematica com o lugar
vazio a ser preenchida pela variavel (Correa, 2010) encontra as func¢6es do organismo que vai
se constituir em corpo. 1sso vai ligando as excitacfes do que esta em jogo numa pulsionalizacdo
primeira das acdes excitadas ou ex-cita- acdes®®, numa exteriorizagdo, num distanciamento para
com sua imediatez, de acordo com Queiroz (2021) na live® de apresentacdo de capitulo de
coletanea publicada em 2020: “a nomin-ag&o € como se conseguisse colocar algo para fora desse
corpo hipexcitado, dando-lhe existéncia simbolica” A nominagdo do pai, todavia ¢ literal e
absolutamente singular, mas atravessa as ac6es nominadas, podendo evitar ou ndo que elas
figuem imperativas e contem os elementos para suas ultrapassagens. Ndo poderemos

desenvolver nesta tese, as aproximacoes e distanciamentos que esta hipotese que teorizamos

37 Mais um jogo com hifen com o objetivo de tornar didético, ensinante o equivoco: interdita, no sentido de proibir
a mée a crianca e vice-versa, mas de colocar entre ditos, inter-ditar o sujeito: entre um dito primeiro, da mée, que
se ausenta em seguida, podendo deixar que um dito segundo, ratificado por ela afirmativamente ou negativamente,
venha a ser pronunciado de um outro lugar. Entre o dito um e o dito dois, entreditos ou interditos no sujeito,
constituindo-o.

38 Os equivocos vao demarcando em nossa teorizagdo os achados e estudos tedrico-clinicos. A citagdo da crianca
do dito da mae é algo que a fazia se excitar, mas que pode deixar de ser (ex-, no sentido de ex-marido, ex-filho,
etc.): ex-citar-acdo: ela deixa de citar a acdo ditada, para assumir a agao dentro da admissao do Outro como propria.
O que é aparentemente confuso, ainda, diz da confusdo em que mae e crianca estdo metidas, como dissemos com
a expressao de Frej (2003): Merenfant.

39 Live realizada em 15 de abril de 2021. Apresentacdo do capitulo de autoria de: Andrade, L. F., & Queiroz, E.F.
(2020). O que é de viver e 0 que é de morrer nessas criangas hiperativas? Publicado na coletanea organizada por
M. Mariotto, & A. M. Mohr. A vivéncia da morte e do luto na infancia: recortes psicanaliticos. Salvador: Agalma.
A live esta disponivel em: https://www.youtube.com/watch?v=XhlgW-Y XtaU.
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pode ter com o conceito de ponto surdo (2020), seguindo sugestdo de Barros (2023) em nosso
exame de qualificagéo.

Apdbs as vocalizagbes da crianca que podem exercitar as falas ouvidas da méae que
afetaram seu organismo, num autoerotismo vocal, pode-se passar ao tempo da voz passiva que
¢ 0 “eu sou chamado”, em que a crianga ouve e registra esses significantes em ac¢ao porque esta
convencida de que o Outro a chama, a considera, a implica, quando h& hipotese de sujeito nela
feita pela mée (Bergés & Balbo, 2002), ou seja, a mée espera alguma resposta da crianca
também em seus forcamentos ou nos significantes que identificam a crianca. Nesse interim,
precisamos lembrar que a significacdo semantica do que é nominado também conta na
constituicdo subjetiva dessas criangas, 0 que retomaremos com 0s casos. As homina-goes se
complexificam, podendo sair das nomin-a¢fes que podem acabar por ser imperativas, para
acdes mais definidas sobre seu corpo em que ele sente a agdo do Outro: “eu sou amamentado”,
“eu sou cagado!”, “Eu sou tocado!”, “Eu sou carregado!” Mas a nominagdo simbolica de um
pai que designa a mae como objeto inter-dito, do tipo “a mamae nao, a mamae ¢ minha agora”,
ou quando diz a mée- aquela que s6 quer mostrar o tempo todo a crianga como se faz: “deixa
ela em paz!” ou “coloca ele(a) no chao!” ou “ele (a) sabe !” ¢ o lugar real com o qual a crianga
como sujeito pode contar para “se fazer chamar”. E um furo no simbdlico das trocas.

Alceu Valenca e Elias Pedro receberam véarias nomin-acdes do que faziam com seus
familiares, que podem redundar em diferentes nomeacdes que foram retomadas no CAPSI, por
ocasido de seus tratamentos. Um exemplo é a nomin-agdo “passear” para as excitagdes
experimentadas por Elias Pedro e enderecadas a mde. A mae saia para passear com ele e dizia
ao irméo: — “Va passear com ele pra ele se acalmar”. Logo, a nomin-agao “fugir”, dada depois
pela irma e pelo albergue, pode dar lugar a outra forma de ver e nominar a acéo, contribuindo
para coloca-lo num circuto de excit-acao, dificultando a ligacdo e o pertencimento. Esta Gltima
¢ que pode apontar e refor¢ar as nomeacdes de “monstro” ou “sem jeito”. A tentativa do CAPSi
de encontrar e apontar as nomin-acdes “passear” e “vender picolés” confere outro lugar ao
falasser, que pode pacificar sua agitacdo e empreender um esforco. Além disso, a nomin-agédo
“fugir” pode encontrar outro lugar, ter outra serventia quando se levanta o contexto de um
ambiente adoecedor, perdendo parte de seu carater apenas negativo. Pode ser furada com o
olhar, a agédo e a voz do CAPSI, se os olhares , acdes e voz do pai faltarem no real de sua vida.

Da mesma forma, Alceu Valenca vive a nomin-acdo de quem nédo sabe fazer, que se
atrapalha, que perturba. Precisam fazer por ele, num realce do segundo tempo: “sou olhado”,
“sou cagado”, “sou mexido”. Isso o leva a ser nomeado como bobo, e, mais especificamente,

como “touro”, “cachorro”. Se o CAPSi aposta em outras nomin-a¢0es, ele tem chances de

165



retomar a confianga. Serd mesmo que € assim? Que ele vibra mesmo e da mesma forma quando
0 gol ¢ contra seu time? E um corte na nomin-ag&o do pai sobre o jogo, com chances de fazer
0 pai retomar a possibilidade de intervir sobre a mde como lugar que tem uma falta marcada
por um terceiro, numa nominacéao da falta desta na geracéo de Alceu e abrir chance de outras
nomeacoes. 1sso leva a remanejamento dos gozos ou partilhas libidinais entre os personagens.
A avé ndo abre méo de apostar nele, de ter fé que ele conquiste, e ele assim o faz: pode-se
nomear um rapaz para casar, um motorista (como o avd) e um trabalhador! Mas a avo também
pode contar com uma nominacao sobre ele, da parte do av, sendo ela pode abusar do lugar dela
de controle e de saber tudo sobre o neto. Assim, tentamos dar conta das vetorizagdes em torno
dessa histdria.

Retomemos os tempos da metafora. Primeiro a mée vai desejar algo na crianca de
enigmatico para ambas, s6 depois, a crianca vai perceber que se dirige a um além dela. Que isso
tenha a ver com o pai é preciso que este apare¢a como alguém gue nomine a crianga que o0 que
falta @ mae concerne a ele. Se a mée consente nisso, ou nao, pode ser temporario ou mais ou
menos consolidar-se. A principio, a metafora consiste em que o discurso do Outro venha no
lugar de uma pura auséncia. Vamos entender depois que ele é o tempo da inscri¢do do sujeito
no simbdlico. Elias Pedro teve uma mée que apostou nele, na forca de sua monstruosidade e
também que ele poderia viver sem ela, tanto que dizia para o irmao sair com ele para “passear”.
Em Alceu Valenga também, pois a mée o confia a avd, e esta torna-se presente até demais, no
controle da médozinha nas letras. O mais importante, porém, € que a mde de Elias e a avo de
Alceu fazem apostas neles e buscam neles também muitas coisas para eles que o ajudam fora
delas, por exemplo, o CAPSi. Mas o que é essencial e vai aparecer na primeira férmula da
metafora é que aquilo que Lacan chamou de Nome-do-Pai é o que tenta substituir o desejo
enigmatico da mae: um primeiro nome. Pode até aparecer em sua primeira forma como “o rosto
da mae”, segundo Alfredo Jerusalinsky (2001), quando a mée nao se deixa tomar como toda,
seria uma parte: 0 rosto, mas que ndo € s6 parte do todo (metonimia): prepara, apazigua,

convoca. Assim, temos uma primeira etapa da metéfora na figura a seguir.
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Nome-do-Pai
Desejo da Mae

Figura 4. 5 Primeira férmula para a metafora
Fonte: Seguindo e traduzindo imagem de Forget (2011 b, p.69).

O segundo tempo da metéafora é aquele em que a crianga pode se indagar ndo apenas sobre
0 que a mée quer, mas também o que significa aquilo que ela conta. Qual sentido tem o que ela
conta? Isso pode contar, como vimos mais acima, com a nominacgdo do pai de que a mée falta
alguma coisa que tem a ver com ele. Mas o que é mesmo significado para o sujeito pela
interdicdo dessa mae é esta questdo que Lacan escreve no segundo termo da metéfora. Em
termos do discurso dessa méae, ele permanece marcado pelo significante excluido que ordena a

razdo da cadeia, ou seja, S (A):

Nome-do-Pai
S(A)

Figura 4. 6 Segunda férmula da metéafora: a énfase no significante
Fonte: Seguindo e traduzindo Forget (2011 b, p. 70).

Veremos, numa sequéncia de formulagdes criadas por Lacan (1957-58/1998), retomadas
por Forget (2011 b) e que desembocam na figura mais adiante, a elisdo dos dois fatores
medianos “desejo da méae”, em que a crianga (“sujeito suposto” e “a advir”, dependendo do
contexto clinico) pode chegar a uma simbolizac¢éo desse objeto do desejo da mée — e que estd
mais para gozo antes da férmula — que € a representagéo do trago falico, instituindo um desejo.
“O sujeito por vir encontra no Outro o percurso entre sua escuta, sua audicdo, o eco de sua

estrutura linguageira S (A), e a fonetizagao @ dessa falta via fenda labial do Outro” (Forget,
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2011 b, p.72).

Desejo da Mae
Significado para o sujeito

Figura 4. 7- A equacdo da metafora na perspectiva do sujeito em relacdo a um enigma
Fonte: seguindo e traduzindo Forget (2011 b, p.70).

A férmula precedente situa o desejo da mae como enigmatico, sem estar ainda
propriamente barrado e nominado por um pai que o localiza, como a férmula a seguir sugere,
em que as indicagdes do paragrafo anterior podem ser encontradas: S(A): significante da falta
do Outro enquanto estrutura linguageira, sem estar referido a um Nome ainda, mas com alguma
direcdo e suspeicdo de que algo ali estd em falta, ndo é sé enigmético, com um significado, para

0 sujeito, que passa a se referir a essa falta.

S(A)
Significado para o sujeito

Figura 4. 8 A segunda etapa da metafora na perspectiva do sujeito: ligado a falta significante
Fonte: Seguindo e traduzindo Forget (2011 b, p. 70).

O terceiro tempo do circuito pulsional, j& assinalado, entra ai em acdo, combinando os
outros dois tempos das figuras anteriores, fazendo passar o sujeito por vir do “eu sou chamado”
no pavilhdo de sua orelha, para o “eu me fago chamar” em sua propria funcao de fonetizagao e,
assim, pelo traco de sua divisdo subjetiva. Desse modo, 0 sujeito encontra a exigéncia de
metafora por sua propria conta, o que o faz passar do S (A) de sua propria cadeia significante,
em seu ouvido, ao @ de sua fonetizacdo em sua propria fenda labial: “eu me fago chamar”.

As formulas seguintes, dispostas na Figura adiante, indicam a presen¢a do
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significante Nome-do-Pai na primeira formula, interpretando o desejo da mde e conferindo
lugar ao sujeito no campo do Outro, como Nome do que era enigmatico. Ao final da primeira
“equagdo”, da primeira parte da figura abaixo, temos um Nome para representar 0 Sujeito
perante o campo simbolico, que acaba por se referir ao Falo, significante “destinado a designar,
em seu conjunto, os efeitos de significado, na medida em que o significante os condiciona por
sua presenga de significante” (Lacan, 1958/1998, p.697). E do falo que resultam os efeitos de
fonetizagcdo das marcas e letras que compdem o corpo daquele que as fonetiza; isso também
estd em Lacan (1972-73/1975), em seu artigo “La fonction de I’Ecrit”, em Le Séminaire, Livre
XX: Encore. Angela Jesuino (2023), em seu Seminario sobre a letra no CEF, diz que a lingua
portuguesa ¢ a unica a nos oferecer a producdo em que a “fala” é quase homologa, sendao
homofona, quando o verbo falar é conjugado na primeira pessoa, com a palavra “falo”. Isso
tudo é para dizer que o falo tem a ver com a fala e com o significante; significante é o que
retoma as letras que “elaboram e aperfeicoam o significante” (Lacan, 1972-73/1975, p.37;
traducdo nossa), que contam com ele para fonetizar, para formar também as significacfes e o
deslizamento significante, fazendo corpo das letras que caem no funcionamento e nas nomin-
acdes e que voltam a cair como nesse hifen entre “nomin” ¢ acdo. Mas 0 que isso tem a ver,
com a segunda parte da figura da equacdo em que pretendemos incluir o terceiro tempo do

circuito pulsional?

Nome do Pai* Desejo da Mae » NomedoPai (A)

Desejo da mae Significado para o sujeito Falo

Nome do Pai* S(A) » Nome do Pai (A)
S(K) Significado para o sujeito Falo

Figura 4. 9 — Equacdo da metéfora a partir das formulas
Fonte: Seguindo e traduzindo Forget (2011 b, p. 71).
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A segunda equacao inclui em suas férmulas o significante da falta do Outro, para enfatizar
mais uma vez que 0 que se passa, ai, é fruto de opera¢des em conjuntos significantes. Antes do
que a formula mostra, o primeiro tempo do circuito pulsional é uma agdo pulsional acéfala,
como ja situamos, mesmo que ela possa estar num campo em que algo falta, mas isso ainda ndo
Ihe concerne. O sujeito acéfalo faz algo sem saber que faz, a voz ativa: como, cago, vejo,
sonorizo, mexo. Em seguida, os quadrantes que tém o0 A estao associados ao segundo tempo da
pulséo e representam, em sua composicao logica, esse tempo em que a marca da falta faz-se
sentir no sujeito; é a voz passiva: sou comido, sou cagado, sou visto, sou ouvido, sou mexido.
O terceiro tempo do circuito, com a presenca do Nome-do-Pai na dianteira do campo do Outro,
com sua fungdo nomeante, € quando o sujeito se faz comer, cagar, ver, ouvir, mexer, ou seja,
ocorre a presenca de um novo sujeito, com o fechamento do terceiro tempo do circuito
pulsional, que fonetiza as letras que marcaram seu corpo nas nomin-agdes anteriores. E sempre
uma tentativa de apropriacdo de suas marcas e que, ao falar, (in)veste as marcas para se afirmar
no campo do Outro (A) com Nome. A isso podemos nos dispor na clinica com criancas. O outro
lado é que o conjunto Nome-do-Pai (A)/ Falo pode ser questionado, furado, pela acdo das letras
que caem quando colocamos uma funcdo em funcionamento. Isso também estd presente na
clinica com criangas. Uma operacdo mais literal.

Nesse sentido, o que ocorre com Elias Pedro? Ele sabe que a mée deseja fora dele, mas o
que ele conta para ela no desejo dela? Que referéncia pode ajudar? Ela o inibe, dizendo que ele
é sujo, ndo toma banho, é mal-educado, n&o se controla. Ela ndo se refere a ele de modo positivo
como alguém que falta para ela, mas como um “sem-jeito”, que a sobrecarrega. Seu pai serviria
a Elias de forma assim tdo peculiar, uma vez que é alcoolatra, vagabundo, além de ter servido
a procriagdo com sua m@e? Seriam essas nomeagdes que o referenciariam: “bebedor”,
“alcoolatra”, mesmo que as avessas? Serviriam nem que fosse para lembrar a mae que ele tem
pai e, no avesso do que seria bonito para mostrar e com que contar, Elias serviria para reclamar
da vida e reclamar direitos? No horizonte dessa discussdo temos que o texto de Elias, que ele
escritura, aparece como indice de seu “despoder” (Barthes, 1978/2013, p. 36). Fugindo de
qualquer palavra gregéria a fim de encontrar seu lugar.

Elias Pedro é o segundo, depois de uma filha que ela teve com o pai dele. José, quando
aparece na vida de Elias, quase que vem confirmar apenas o alcoolismo e a lassiddo em relagédo
ao que precisava ser feito. Podemos pensar que a versdo paterna é desqualificada pela mae, mas
estd presente no discurso e encontra mesmo algum respaldo, uma vez que nao cabe a uma

mulher, necessariamente sozinha, tirar um homem do alcoolismo. Outra versdo para a metafora
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ou para o pai poderia ser encontrada pelo préprio Elias em suas saidas para passear, vender
picolé, fazer outros vinculos, longe da familia, que, ndo obstante, ele sustenta. Isso, aliés, prova
também o quanto ele esta no terceiro tempo do circuito pulsional, fazendo-se ver e, até, mais
além de um mero terceiro tempo, pois ele faz-se ver num lugar bem inesperado, o de vendedor,
e ele surpreende a irmé e a equipe do CAPSI.

Pensamos, num primeiro momento, que sua agitacdo diz de um lugar dificil de obter, ou
seja, € dificil sustentar um lugar de sujeito. E dificil fechar o ciclo, separar-se do Outro. No
entanto é como se fosse expulso, para poderem contar com ele melhor a fim de “chamar a
atencdo do publico para ajudar a familia”. Dai o recurso as encenagdes, mas que chegam no
limite, as passagens-ao-ato, quando lhe exigem demais e perdem o vinculo ou endercamento
das cenas. Ele encena o que a mée precisa — ajuda — e quando sente que é dispensavel ou,
quando ndo aguenta mais a auséncia de outra aposta para ele, além da de “monstro” e de “sem-
jeito”, ejeta-se, atordoa, coloca-se em risco (passagem-ao-ato) para, ndo obstante, encontrar
lugar. Sobre a fala, as vezes ela € dificil de entender, mas o que chama mais a nossa atencdo
sdo as interrupcdes abruptas do didlogo. “Fazer-se chamar” radicalmente, sem muitas vezes
“fazer-se ouvir” pelo que fala. O apelo hd, mas a aposta ¢ confusa. Esses cortes repentinos nao
deixam de ser seu modo de apelo, pois estabiliza a situacdo da familia, € a miséria, a familia
precisa estar em “alta” temperatura. Nao deixa de ser surpreendente como esta agitacao dele o
faz viver, apds a morte da mae, e o faz inventar algo para lidar com isso, para além de um fazer-
Se ver ou ouvir, mas iniciar um pequeno negocio, a venda dos picolés. Sustentar algo que o
sustente.

Alceu Valenca € desejado pela mae referido a pessoas diferentes. Ela o gerou com o pai
Esias, chegou a viver com ele e ainda moram na mesma rua. Contou com a ajuda de sua mae,
dona Zeza, para cria-lo enquanto ela trabalhava e com seu préprio pai, avé de Alceu, que é o
provedor principal da casa em que vivem. A mde parece exercer uma funcdo paterna, pois
trabalha para dar o ‘melhor’ a ele, enquanto a avo6 fica mais na maternagem. A principio, um
pai que bate na mde nao poderia funcionar como referéncia, “¢ um louco”, também alcoolista.
Mas ele ndo deixa de buscar inspiracdo neste pai e no avé motorista, tanto é que sua agitagdo
encontra escoamento na encenacao dos chifres que a mée colocou e recebeu e pela qual toda a
familia da avo é atravessada, com 0 avé como o mais proximo a “colocar chifre”. Quando ele
encena, ele recebe os chifres e chifra os colegas, diz a psicopedagoga. Isso ndo parece com um
“fazer-se chamar” num terceiro ciclo do circuito pulsional? Ao final, ele aponta que quer casar,
mantendo-se ligado a avd, construindo um “puxadinho”, continuando a familia. Mas, quando

ele toma a palavra, ha sérias complicagdes na fungédo fonatdria. Esta funcdo, como vimos, tem
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a ver com o falo, de falar. A questdo da lingua presa pode ter ressoado com essa histéria da avd
que se Vé presa a um casamento por necessidade, falando com muito sofrimento e ressentimento
do avo. Ela diz que ele é adolescente igual ao avd. Isso pode ter contribuido para sua lalingua
conter esse vacilo proprio, essa inibicdo, que se transmitiu as suas aprendizagens posteriores,
para (ndo) ser como o avd. Retomaremos essas possibilidades, ao situarmos a problematica do
supereu em Freud, no capitulo seguinte sobre o tratamento, em que analisamos, também, como
a passagem pelo CAPSI pode ter-lhe rendido sucessos.

Essa passagem teorico-clinica vem mostrar como o “fazer-se chamar” de cada uma das
criangas acima tem a ver com o Nome-do-Pai, inscrito na Figura anterior, ou seja, 0 nomear-se
a partir do Outro e suas configuragdes. A importancia e o fundamento da pulsdo invocante véo,
justamente, permitir ao sujeito constituir a metafora que pode ser colocada em jogo com as
outras puls6es, a exemplo do que vimos nas encenac¢des que mostram que a busca pulsional do
sujeito pode passar da voz para o olhar. Aliés, invocar ndo diz respeito s6 a voz, mas a uma

caracteristica;

Invocar — tem a sua origem no latim INVOCARE, de IN-, ‘em’, mais
VOCARE. Significa pedir auxilio ou protecéo, fazer suplicas, chamar,
rogar, suplicar, alegar em seu favor, até mesmo embirrar, implicar e
antipatizar com algo/alguém.*® (Grifos nossos).

A pulsdo invocante traz algo que invoca, que apela ao Outro, que busca abrigo e protecéo
para viver, movimentar-se, mas chama, tanto quanto a encenagdo, pode ser “chamativa”
também, mas ndo diz de algo para ser visto apenas, mas algo para ser lido pelo outro que assiste,
que esta implicado e a quem a metafora do sujeito procura ligar-se; um outro que pode vir como
ajuda estrangeira*!, de que Freud fala no “Projeto”. A pulsdo de invocagio se apoia na metafora
do Outro (como outros primordiais da crianga) ou, uma vez que ndo é garantido que ela esteja
estabelecida, como vimos, na metafora que esta se constituindo do sujeito, com o fechamento
da pulsdo em duas passagens sucessivas: uma em que a fala do Outro esta na primeira volta do
circuito, passando pela orelha do sujeito, e a segunda em que a fala do sujeito revela que sua
propria metafora é articulada e levada em conta pelo Outro. Por fim, nossa atengédo é para o

aspecto de que o Outro chama o sujeito ndo s6 com sua voz, mas também com sua fala. Assim,

40 Invocar. In: Gramatica.net. Disponivel em: https://www.gramatica.net.br/evocar-invocar-e-avocar/. Acesso em:
17 jun. 2022.

41 Uma ajuda que, segundo Frej (2003), é estrangeira a mae e a crianca, no momento em que Freud fala de uma
pessoa préxima que vem socorrer a crianga para que esta reduza a excitacdo, com uma acgéo especifica. Esta ajuda
(Fremde Hilfe) ndo sé apazigua a tensdo, mas constitui estrutura, entre a mée e a crian¢a, ndo dual, ndo Oespecular.
Para isso, ver Frej (2007).
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0 sujeito pode retomar ndo s6 o chamado, mas a combinacdo de fonemas por sua conta e se

apropriar dela em sua fala, isso nos d& uma estrutura:

A letra que caida da cadeia significante do sujeito inscreve-se no lugar da fala,
na fenda labial do sujeito, fazendo assim litoral na sua relagdo com o discurso
do Outro e fechando o orificio boca-orelha pela fala. (Forget, 2011 b, p.76;
traducdo nossa).

Muitas vezes ouvimos a situacdo de uma crianga que fala errado por estar proxima a
adultos que também falam assim. Mas o essencial parece que é a aposta que o adulto faz de que
0 sujeito possa ir além dele e de seu circulo. Falar errado, pode ser falar o certo para diferenciar-
se. Forget (2011, a/b) faz outras considerac@es sobre isso. Diz ele que se, no lugar do apoio na
metafora do Outro (que permite o recorte da voz), o sujeito por vir encontra no adulto o uso de
drogas, por exemplo, ao invés do testemunho de sua falta, de sua propria lida com as
dificuldades do sexo, a crianga pode encenar apelos de S.0.S. que ajudem a salvar esses
representantes do Outro. As palavras fetichizadas que compdem o ambito familiar também
levam a crianca a encenacdes. S&o palavras que fazem apelos genéricos, como “o direito da
crianga”, “quem manda no meu filho sou eu”, sem conseguir avangar com o que cada um tem
implicado de si, realmente, em mais de um contexto. N&o seriam as encenagOes de Alceu
Valenca apelos para salvar o lugar do pai, através do chifrar? Um apelo para que sua histéria
seja retomada, relida desse ponto, haja vista a quantidade de chifres que circularam pela
familia? Que ordem ele poderia encontrar ai entre a justica com a mée, a avd, mas, a0 mesmo
tempo, ter acesso a algo de seu pai, de seus ancestrais masculinos? Isso tem implicacoes
também na apropriagdo que ele faz do codigo da lingua, a partir de sua “lingua presa”, marca
fetichizada, investida pela avd e pelos adultos, com primeiros efeitos na amamentagdo e
alimentacdo. Como soltar essa lingua e a boca do sugar para se concentrar no falar? Em que
medida? Pois concentrar demais, ndo solta. Quem o ensina a falar? Quem faz essas corre¢fes?

Notamos que Alceu era um dos mais ansiosos para chegar a hora do lanche e ser o
primeiro a comer. E pegava bastante comida para si. Tanto que um técnico chegou a comentar:
—“A comida ndo vai escapar!” Essas intervengdes podem ajudar a baixar a excitagdo, pois nao
é dirigida a ele, nem faz por ele. E uma intervenc&o que fala do lanche e que, ainda, ajuda Alceu
a se reconhecer — “Que bom! Esta com fome?” em seguida, identificando a angustia e
localizando a agcdo como especifica. Ele, que fala tanto quando néo é perguntado, quando dessa

vez a pergunta ndo é para ele, é a chance de uma convocagdo para uma troca. O que dizer desses
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efeitos da subjetivacdo nas suas fonetizagBes? E um exercicio de passagem entre fazer-se
chamar e o fazer-se ouvir, com o especifico.

Os treinos em fonoterapia sdo muito sofriveis e ele, segundo sua primeira fonoaudidloga,
mesmo quando acerta, insiste em voltar a errar. Segundo lvan Corréa (2009), errar®’, muitas
vezes, é 0 que permite ao sujeito encontrar a via para seu desejo, pois a repeticdo indica algo
que pode arranhar o codigo formal da lingua, mas é o que garante um lugar de enunciacdo numa
historia. Assim, o sujeito pode, como Alceu, falar, e seu Outro recebe sua mensagem, fala a ele
e reenvia para ele sua fala, reajustando-a ao cddigo, aos contextos, mas este Outro muda, ele é
um Outro familiar a principio, depois um Outro social, sujeito a outras leis que ndo as leis
caprichosas de seu Outro e de sua histéria. O erro na fala pode ser um acidente no percurso do
falante, mas a insisténcia marca um lugar junto a seus Outros e precisa ser ouvida desde ai, para
ser relancada sem desconsiderar essa singularidade. E isso que pode uma fonoterapia
atravessada pela psicanalise, estando advertida do que esse “erro” pode ser para considera-lo

numa nova proposta subjetiva.

O sujeito € assim representado pelo significante que o divide em sua fala em
consideragdo ao significante do Outro que fala. Nesse sentido, ele € “ouvido”
pelo Outro. No entanto, devido a sua distancia entre a iniciativa de seu apelo
gue lhe permite estruturar sua propria cadeia significante e a ressonancia da
cadeia do Outro em seu ouvido, ‘ele ndo é ouvido’ por esse Outro. E essa
distancia entre o “eu sou chamado” ¢ o “eu ndo sou ouvido”, que o incita a
renovar seu apelo, mas doravante em um “eu me fago chamar”. (Forget, 2011
b, p. 77; traducéo nossa).

Familiarizar-se com essa lalingua do Outro é uma tarefa importante para uma equipe do
CAPSI, a fim de que o terceiro tempo do circuito pulsional possa se fazer, ser reconhecido,

retomado por uma equipe e direcionado para os relangcamentos nas diversas funcdes da crianga,

42 Sobre o errar, seguimos Corréa (2009, p.22-23): “Mas h4 duas formas de errar, como ha duas formas de navegar.
Pode-se navegar seguindo uma rota precisa, com uma meta preestabelecida, um destino certo, mas preparados para
enfrentar as contingéncias e 0s acasos, as vicissitudes e as surpresas sempre possiveis nos caminhos do oceano.
Navegar com a disposi¢do de inventar artificios para encontrar solugdes quando surgem 0s imprevistos ou 0s
desvios da rota a singrar. Ou pode-se navegar a deriva, em absoluta errancia, em total itinerancia, a mercé das
vagas e dos ventos, dos sulcos e das cristas das ondas, sem rumo nem bussola, ao sabor de todos os sopapos e
embalos do mar. Como ha duas formas de navegar, ha também duas formas de errar. Pode-se errar em total
itineréncia, em absoluta errancia, ao sabor das pulsdes, em circuitos fatias sem retorno... Ou, pode-se errar com a
possibilidade de iterare e sem itinerare, isto é, com a possibilidade de repetir o percurso, de desfazer o desvio do
erro, de reencontrar os significantes perdido, e portanto, de refazer a trama significante, podendo corrigir a rota e
encontrar ndo o objeto do desejo- pois este ndo existe — mas a tensdo constante que deve sustentar a busca continua
da luz do sol que, esta sim, ndo erra, mas aquece e é boa-pelo menos quando faz frio- mesmo sem saber o que ela
é. E este erra que é preciso para urdir a rede de significante a qual estamos todos assujeitados, mas como sujeitos,
capazes de sempre inventar quando 0s acasos da vida — 0s traumas? — nos ameagarem de perder 0 rumo e 0 prumo
e ofuscar a Iuz do sol.”
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inclusive na fonatdria. A avo de Alceu Valenca observa que sé ela que o conhece e sabe o0 que
ele quer: “Sou eu, diz ela, que convive 24 horas com ele”. E preciso que ele ndo seja ouvido,
seja “mal-ouvido™*® como a avo diz que a mée €, que, ao Outro, possa escapar algo para que o
sujeito “possa se fazer chamar” na lingua e aceite um lugar nela. Dai a importancia de um jogo
de domin6 ou de memoria antes dos treinos fonatorios, para por primeiro algo do perder ou
ganhar com o Outro (quem lhe faca as vezes, no CAPSI), que pode consentir e transmitir iSso a
outras tarefas, aceitando “colaborar”.

Alceu Valenga, Elias Pedro e outras criangas revelam o quanto o costumeiro “chamar
atencdo” se faz presente literalmente nesses déficits de atengdo. Justamente talvez porque algo
ndo se solta desse Outro do segundo tempo, do “ser olhado”, “chamado”, como algo de um
gozo masoquista em Alceu, quando insiste em assistir ao jogo, ao invés de participar dele — é
isso que ele evita: “ser olhado”, “ser chamado”, defensivamente. Este gozo masoquista em
Elias, ele busca sair dele fugindo, mesmo que caindo do outro lado, para sair da vista e da
captura neste Outro, o que pode ter consequéncias danosas para ele. Alceu pede atengéo durante
as atividades nos grupos, no atendimento individual, mesmo que ndo tenha uma demanda
definida, pois insiste num “bora jogar” que se esvazia de sentido ao se tornar compulsivo.
Precisamos insistir com ele em contarmos histérias para termos efeitos sobre essa posicéao. Ele
também busca esse olhar e essa voz para corrigi-lo, para aplaudi-lo, para puni-lo, aferrando-se
ao Outro nessa regressao moral, como diz Freud (1924/2016). Mas, depois de algum tempo de
tratamento e experiéncias de vida, Alceu vai ser vendedor de sapatos e motorista, talvez como
0 avo.

Elias Pedro busca fugir dessa voz e desse olhar, apds consentir em algum tempo para eles.
Essa fuga pode acabar levando-o a uma fratura, um impulso motor desgovernado de passagem-
ao-ato, tanto quanto o ser encontrado espancado e largado na rua, em funcédo talvez de suas
iniciativas de brigar, de se lancar demais, sem freio, conforme ouvimos por ocasido desta
pesquisa.

Isso faz com que esses garotos sejam atendidos no CAPSI, mas ndo faz com que eles se
apropriem do cdédigo extrafamiliar ou, pelo menos, isso ndo se deixa ver, no caso de Elias até a
méde morrer. Ele ndo se rende. A retomada disso podia estar se fazendo e ndo aparecia até entao:

revela-se quando passa a vender picolés: ele se faz chamar por outros!

430 equivoco da expressdo “mal-ouvido”, no portugués, é muito interessante, porque, ao pé da letra, diria de
alguém que ndo foi bem ouvido ou levado em conta em sua fala, mas corriqueiramente diz de alguém que ndo
ouve bem as ordens e as regras de convivio que fazem parte do codigo de uma comunidade: “Que ou aquele que
ndo se submete a conselhos; desobediente” (Mal-ouvido, 2023).
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Esses garotos mostram que tém condicOes de estabelecer trocas sociais, mesmo que
precisem de ajuda maior. Retomando os dois primeiros tempos mais pregnantes para a
constituicdo subjetiva, pelo menos durante uma boa etapa dos tratamentos a que iremos voltar
com detalhes no capitulo 6, Forget (2011 b) ajuda-nos a perceber o fato de que podemos
encontrar ai os dois tempos inaugurais da constituicdo do sujeito, justamente para abrigar uma
recusa do sujeito a ser tomado todo no discurso do Outro. Entdo, ndo é s6 um ser ouvido pelo
Outro, mas de um ser chamado e de “nao ser ouvido” num sentido em que o Outro aguarda algo
do sujeito, espera algo dele, e assim podemos encontrar uma afirmacdo de julgamento de
atribuicdo, na Beijahung* primordial, um sim do sujeito, um “é¢ bom” ou é “ruim” mais
categdricos e a etapa posterOior de recusa, de Verneinung e julgamento de existéncia, com a
producdo do “novo sujeito”, no nivel da boca do sujeito, com sua voz, onde se inscreve a letra
caida na operacdo de denegacdo ou de fazer existir a partir do negar o que é do Outro ou
simplesmente bom/mau, para afirmar a existéncia de, segundo Forget (2011 b), uma nova

maneira de perceber.

——
o e - \ \ Boca
Sujeito por vir e Qiitio
\ Cadeia significante
\ do sujeito
. ) | Ouvido
Cadeia
significante do
Outro

Figura4. 10 Circuito: do “se fazer chamar” ao “se fazer ouvir” pelo Outro
Fonte: Seguindo e traduzindo Forget (2011 b, p. 52).

44 Bejahung é a afirmacdo primordial em Freud, e Verneinung é uma denegacdo, ou seja uma negacdo que considera
uma negacao anterior a que fica submetido o sujeito com o “bom” ou “ruim” iniciais que arranca ao Outro com
seu “sim” de sujeito e que suprassume esta condi¢do anterior, o que quer dizer, como a propria palavra
“suprassume” o indica, que ndo pode ser anulado, mas integrado numa nova condi¢do subjetiva sem deixar de
existir algo da antiga, gerando um novo sentido e possibilitando o préprio pensamento. Para compreender melhor
0 processo, indicamos a edicao bilingue de Freud (1925/1981).
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A Figura acima nos indica que falo algo enquanto sujeito originario, enquanto algo que
ndo sei muito bem o que diz, uma afirmacdo primordial que chega aos ouvidos daqueles que
representam meu Outro, isso pode ressoar la e encontrar estofo numa falta que me concerne ou
ndo. Dependendo de como for, retorna, do Outro para o sujeito, uma mensagem invertida, se
conseguir ser referenciada pelo pai que nomina esta falta ou algo que me referencie no Outro.
Isso volta afetando a minha condi¢ao de falante, como “eu sou ouvido”, transformando o que
enuncio em seguida pelos seus efeitos significantes, num terceiro tempo que denega, ou seja,
suprassumindo as etapas anteriores no “eu me fago ouvir” e nao mais no eu chamo e no eu falo.
E ai que joga a metafora, quando o que eu quero dizer nega o dito primeiro radical e o que tenta
nega-lo no Outro, de onde decorre a denegacéo.

Se a metafora falha é porque, segundo Forget (2011 b), o discurso dos pais ou cuidadores
parece ndo contraditorio, apoiado em objetos positivados de consumo, como droga, sem dar
provas de que se sustentam em interditos para o sujeito ou, no caso de muitas criangas como
Elias Pedro, como demanda de diagnostico que ofereca beneficio assistencial imediatamente,
sem chances para abrir outros horizontes em que o préprio sujeito possa ser valorizado pelo que
faz ou tenta fazer. A metafora pode falhar ainda, segundo o referido autor, a partir de falas
fetichizadas, em slogans contemporaneos ou ainda a partir dos signos de aplicativos de
eletronicos e digitais que oferecem estimulagdo imediata a quem os toca. Diante desses
desafios, precisamos trabalhar diferentemente para alcancar os efeitos dessa metéafora de
“sempre”* para o sujeito por vir. Apresentamos aqui algumas possibilidades de lermos os tipos
de hiperatividades contemporaneos, para 0s quais examinamos saidas possiveis através dos

tratamentos apresentados que retomaremos adiante:

1) O sujeito por vir pode ficar preso pelo imaginario do segundo tempo da pulsdo, no “eu
sou chamado”. A voz ndo ¢ mais temperada pelo trago da enunciacdo do sujeito e se
torna apelo do Outro. No histérico, queixando-se de vozes imaginarias que o perturbam,
magoam sua autoestima, empurrando-o ao fracasso. Ajudar um(a) histérico(a) a cortar
a queixa e buscar se contentar é poder ajudar a cortar uma dose de sua insatisfacdo a

partir desse julgamento imaginario, a silenciar as vozes criticas (Vives, 2020) que, na

450 modo de ser no mundo sempre contou com essa metéafora paterna no horizonte da época que estrutura um
lugar com possibilidade de fala para um sujeito, uma fala que possa significar algo além do que diz seu enunciado
imediato. E isso que tira a imediatez das coisas e as lanca para o simbélico e o equivoco dos significantes. Ver
detalhes sobre isso em Melman (2003) e Lebrun (2008).
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2)

3)

4)

impulsividade, pode leva-lo a tentar muitas coisas a0 mesmo tempo e buscar esse
diagndstico de hiperatividade que s6 faz abrir a trilha criativa do(a) histérico(a) para
encontrar detalhes nessa selva diagndstica. “Tenho pensamento acelerado!?” “Sou mais
0 tipo Atencional!?” “Como podemos melhorar o meu hiperfoco criativo!?”” No(a)
obsessivo(a), sdo vozes enquanto imperativos de comando que ordenam fazer e
desfazer para encontrar o que é a medida certa, 0 que leva aos rituais, uma sequéncia
anulando a outra. Nesse grupo de neuroses, podemos encontrar eventuais momentos de
mais angustia que levam o sujeito a se perguntar se é hiperativo(a), pois suas acoes
atropelam o tempo de compreender, esgotando-se no instante de ver e agir e, por outro
lado, paradoxalmente, procrastinam esse tempo, langando o sujeito num circulo vicioso
que precisa ser escandido e interpretado na analise, a fim de seu funcionamento levar o
sujeito a suportar alguma escolha.

Se 0 sujeito se confronta com a desmontagem da metafora no discurso do Outro, esse
sujeito encontra-se privado da voz e da fala. Sua voz ndo é mais sustentada pela
estrutura significante da fala e ele age, ndo para encenar um apelo, como na estrutura
anterior, mas para fugir da presenca do significante, principalmente do que se dirige a
ele (Fleig, 2009), uma vez que fica sem recursos diante do Outro contemporaneo como
0 do objeto positivado, dos signos digitais, de um discurso sem contradi¢do e de uma
fetichizacdo da fala.

H& um assujeitamento ao discurso do Outro, aos significantes do Outro que comandam,
como puras letras, sem a temperanca da fonetizacdo falica e da voz do Outro. Esse
momento deve ser anterior ao proprio recalque. Se considerarmos uma alternancia
presenca/auséncia, esta pode ser no &mbito da voz que comparece/desaparece, deixando
palavras como marcas que entram pela incidéncia do real, mas sem fonetizacao falica
do imaginario e do simbolico na sequéncia. O sujeito “¢ chamado”, mas ndo sabe para
onde nem como. Sem domicilio (Melman, 2004), erra para encontrar estofo. Podem ser
as passagens-ao-ato, que tentam vocalizar, mas que se impdem como significante
agido, tentando encontrar um lugar, mesmo na expulséo, ejecdo, como podemos
deduzir principalmente de Elias Pedro.

H& uma busca da metafora do Outro, mas se utilizando, para isso, de outro percurso
pulsional, através das encenacfes do acting-out ou do que Forget (2011 b) vai chamar
de sintomas-out em certa semelhanca com o primeiro. Enlacar o que se mostra e dar a
ver com a estrutura relacional disso, como vimos, é trabalhar na via da montagem

pulsional que ndo consegue se fazer. Para isso, € preciso adiar a construcéo de sentido
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pelo sujeito, ndo podemos oferecé-la de imediato. Ele ndo vai suportar interpretacoes
diretamente dirigidas a ele, se ele ainda n&o faz apelo. E enfiar um tempo a frente do
que a transferéncia esta mostrando. Precisamos contar com 0s outros que falam com
ele e por ele nas sessdes, ou aguardar sem muita injuncdo. Uma hora, ele pode fazer
apelo a metéfora, como mostra Tyszler (2014) e retomaremos em detalhe. No entanto,
o0 préprio Tyszler (2014) diz que ndo sabe como fazer com a crianga para que ela possa
saber fazer apelo ao simbdlico e a metafora. Na aproximacéo da pulsdo motora com a
pulsdo invocante, a crianga pode rebater, na agitacdo motora, seu traco de identidade,
no conjunto de significantes do Outro e em relagdo ao apelo deste, uma vez que ela néo
encontra metafora constituida I&, o que ndo quer dizer que a situacdo ndo tenha poténcia

para gerar metafora depois

Nesses casos, a clivagem que se associa ao recurso a outro campo pulsional, sem se
enlacar a pulsdo invocante e ao simbdlico, como o da pulsdo motora, repetidamente em torno
de si, manifesta a alteridade da divisdo subjetiva com a qual o sujeito ndo pode contar para sua
fala. A alteridade comparece exatamente como acao e ndo como aposta numa interlocucdo, em
alguém que o chama. E claro, a clivagem entre a voz e a busca de um recurso a metafora no
Outro ndo pode ter éxito, ja que o percurso das outras pulsdes nao tira proveito da intricacdo da
voz na fala. E apenas na transferéncia, ou melhor, no apelo a transferéncia e no recurso a
confiabilidade do discurso daquele que estad em posicdo de transferéncia que se pode jogar uma
nova intricacdo da voz na fala que envolve o campo escopico. Trata-se de ler e de ouvir o0 que
é oferecido ao olhar, comparecendo no ponto em que 0 sujeito possa contar conosco para se
ouvir falar, se ele ndo fala ou se fala e ndo a considera. Trata-se, para a pulsdo oral, de
reintroduzir o interdito da metafora, via fala, a fim de que, por exemplo, comer ndo seja mais
rebatido no alimento. Para a pulsdo motora, trata-se de reintroduzir, no discurso que concerne
ao sujeito, as coordenadas de seu lugar de sujeito de fala, para desprendé-lo de ser objeto real
do Outro.

Trata-se, na transferéncia com esses sujeitos-por-vir, como se vé na Ultima Figura, num
certo sentido, de lhes possibilitar o relancamento da meté&fora entre o apelo do Outro e suas
hipercinesias como passagens-ao-ato (Bergeés, 1995/2008) ou sobre-excita¢bes (Assoun, 2013)
ndo como sentido dado ao que a crianca faz, conforme Bergés (1995/2008), mas buscando essa
ponte de metafora entre ela e seu Outro, onde ela pode mesmo se constituir. Isso é o que
podemos chamar uma vestimenta significante que lhe confere sentido e lugar, conforme vimos

no esquema do vaso do esquema de Bouasse. Esse lugar que o corpo pode assumir do lado do
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analista para a crianga, conta também com o corpo do Outro e o corpo do analista como eixo

da pulsdo motora, cujos objetos podem ser a motricidade e o equilibrio, descritos em seguida.

4.7 APULSAO MOTORA, O EQUILIBRIO, A MOTRICIDADE

Para Forget (2010 b), a partir de Jean Bergés (1990-91-92/2008), a motricidade é uma
funcdo, fruto de uma pulsdo que tem o carater de constancia, como as outras pulsfes. A
principio, as extremidades dos bracos sdo a sede dos reflexos motores e que véo se atenuar.
Esses reflexos neuromotores do neonato deduzem-se de um levantamento em neuropediatria
feito pelo examinador, que considera ndo sé os bracos, mas muitos elementos, com um foco na

preparacdo da compreensao da crianga hiperativa:

Os reflexos motores do neonato associam-se & motricidade voluntaria imatura,
testemunham uma mobilizag&o do corpo que cede ao fim de alguns dias, e d&o
lugar a uma hipotonia generalizada. Esses esbogos transitérios da motricidade
distinguem-se da mobilizacdo do corpo da crianca para a necessidade,
notadamente alimentar, e pelas crises ténico-emocionais que sideram o0s
outros dados perceptivos e sensoriais. Esses reflexos motores do neonato séo:

— reflexo de agarramento — o reflexo de fechamento dos dedos e da mé&o sobre
um objeto que se coloca na méo do neonato;

— reflexo de Moro — ele é desencadeado por uma brusca extenséo da cabega;
para efetuar, 0 examinador sustenta numa mao as costas e na outra a cabeca
da crianca, pois ela levanta bruscamente a cabeca — enquanto a crianca reage
afastando os bracos de seu corpo, em seguida, abrindo as mé&os, depois
fazendo uma flexdo dos antebracos sobre os bracos: chama-se a isso a
manobra de abragamento, ela se conclui geralmente com um grito;

— o reflexo de marcha automatica. Se alguém sustenta um neonato em posicéo
vertical, seus pés tomam apoio sobre a tabua de exame, seus joelhos vao
esbogar um movimento de marcha.

Esses movimentos reflexos nos sugerem a hip6tese de um enderecamento
destes tempos tdnicos do corpo com respeito ao Outro. A suspensdo dos
reflexos motores, apds alguns dias, vai conduzir a crianga, imatura nas suas
funcGes, ao que a mée suporta de funcionamento e ao que a mée propde, por
seu balbucio com a crianga, 0 apoio de seu saber inconsciente. O que se joga
nos bragos da mée é o impossivel da motricidade da crianga que se limita
pelas letras reais, da forcagem simbélica da méae e que merecem o estatuto
de objeto perdido e de objeto a. (Forget, 2010 b, p. 65-66; traducdo nossa,
grifos nossos).

Esse aspecto de letra real como impossivel da motricidade da crianga esta entre o que a
mée forca de movimento, do que ela fala, nomina (da a¢do: nomin-a¢do) e o0 que a crianga,
enquanto prematura em suas funcoes, deixa cair — para ndo ser capturada totalmente; é muito

sutil, talvez ndo seja sequer um movimento de resposta ainda — como limite a ser retomado
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depois. E uma primeira reacio a forcagem simbolica da m&e como colocagio em funcionamento
da funcdo de mexer uma parte do corpo e também ao sustentar o corpo da crianc¢a, algo que
limita, que resiste a ser tomado na fala e no movimento da mée. A criangca retoma seu
movimento a partir da queda de uma letra, no sentido de dizer que seu préprio movimento néo
é simétrico ou idéntico ao que a mée faz por ela ou com ela.

Por outro lado, o refinamento da percepcao ocular e da sensibilidade motora fina, a partir
dos chamados e das falas com a crianca nessas trocas motoras com ela, pode deixar seus rastros
nas letras grafadas depois, que vao representar a perda e o descolamento da fala do Outro e
mesmo do desenho mais genérico (pois ha refinamentos no campo do desenho também) que a
propria crianga pode fazer para entrar e dominar os fonemas e os cddigos ortograficos —
alfabéticos. Alias, os autistas*® podem se tornar excelentes em desenhos, observacdes graficas,
detalhes, e eximios conhecedores e memorizadores do léxico, mas sem muito interesse no
prazer que iSSO possa causar ao outro e sem muita memoria dessas trocas, marcando suas
producdes. Esta proposicao das articulagdes aclsticas, motoras, visuais, cenestésicas*’, sem o
envolvimento do prazer do terceiro tempo do circuito pulsional que Freud ndo havia inventado
ainda, encontra lastro no trabalho de Berges (1990-91-92/2008) ¢ de Freud em “Sobre a
concepgdo das afasias: um estudo critico” (1891/2014). Neste ultimo, a imagem acustica da
palavra ndo se relaciona, por um lado, apenas a imagem da leitura, mas também com a imagem
motora e a imagem visual da escrita. E, por outro lado, a mesma imagem acustica ndo tem a ver
apenas com um objeto dado, porém, mais precisamente, com as associa¢cdes de objetos visuais
e também acUsticas, tateis, cinestésicas*® e outras. Estas ultimas, as cinestésicas, nos interessam
sobremaneira na hiperatividade. Pois sdo elas que véo ligar o objeto, pela exploragédo que dele
é feita, ao conjunto fechado de representacdo-de-palavra de Freud. Estamos num ponto anterior
a preparacdo do apelo a metafora no Outro que Melman (2004) e Tyszler (2014) exemplificam

e que apresentaremos no capitulo 6. Por ora, atentemos bem para o esquema grafico proposto

46 para melhor situar o dominio das representacdes graficas, dos desenhos e mesmo do vocabulario pelos autistas,
que se tornam eximios possuidores de uma meméria visual, por exemplo, sem se interessar por contextos em que
0s neurotipicos em geral assentam suas habilidades, ver: Grandin e Panek (2015). E, para entender como, no
autismo, a falha é no prazer compartilhado com o outro, porque prazer o autista pode ter, consultar um excelente
trabalho que alia concisdo e exceléncia clinico-tedrica: “O impacto do autismo no mundo contemporineo”
(Kupfer, 2015).

47 Sensacdo vaga e interna do préprio corpo, dos 6rgdos internos, sem considerar a participagdo dos érgdos do
sentido. Conferir: https://es.wikipedia.org/wiki/Cenestesia

48 SensacOes que tém a ver com o0 movimento, leva informacGes para 0s centros nervosos das articulacdes,
musculos e esqueletos. Diz da posicdo dessas partes do corpo. Podemos lembra-la através do radical cine que é o
mesmo que estd em cinema que fala das partes das imagens que em movimento comp8em um filme. Conferir:
https://es.wikipedia.org/wiki/Cinestesia
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por Freud (1891/2014), que ilustra as articulagbes que descrevemos acima, das imagens
acusticas e das demais, bem como o objeto que ndo é positivo, mas um complexo, ligado aqui,

preferencialmente, pelas imagens visuais:

Concepgdo das afasias

Associacoes de objetos

520

rif«!\

Acusticas
Imagem Visuais
da leitura

agem

da escrita )
Imagem

acustica

Palavra

Imagem motora

Figura 4. 11 Esquema psicoldgico da representacao-palavra
Fonte: Freud (1891/2014, p. 95).

Mas retomemos a exploracdo da crianca com o proprio corpo. A principio, como
sublinhamos nas experiéncias em sensorio-motricidade, a crianca precisa arrastar-se no chéo,
explorar bastante a sensibilidade tatil desse corpo, que é sentido no arrastar-se ao chdo, para
fazer uma exploracéo simétrica do estadio do espelho na troca de olhares nos bragos da mae,
ou seja, a exploracdo tatil e a cenestésica vao servir a integracdo sensorial das sensacdes, tanto
guanto a imagem do corpo e, mesmo, as trocas em manhés da mae com a crianga. Uma ajuda a
outra, por intermodalidade, embora as ultimas pesquisas em psicanalise e neurociéncias tenham
colocado o acento no rebaixamento das sensibilidades e nos reparos aos “defeitos de filtro” do
bebé, como ja vimos nos trés primeiros topicos deste capitulo (Laznik, 2021 a ). Vimos também
que as criancas colocadas no chao muito mais cedo, como nas experiéncias filmadas de Laznik
(2021 a ), podem virar de costas e sair do engatinhar, tanto de costas quanto de frente, sem
segurar 0 pescoco para olharem e s6 apds os seis meses é que elas podem apresentar certa
estabilidade para olhar e buscar o outro, trocar olhar com eles, contar com apoios orientados
(Queiroz, 2007). Ela pode ir experimentando as partes de seu corpo, no engatinhar, integrando-
as — 0 baixo-ventre com o alto-ventre e o lado esquerdo, com o lado direito (Bullinger, 2011,
Vasseur & Delion, 2011). Isso no esta totalmente colocado no espelho, como vimos. E assim
que os reflexos de marcha automaética, quando suspensos pelo adulto, vao contar com a

estabilidade sentida e ligada das partes do corpo pelo adulto que sustentou e que suspende, e a
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marcha vai poder estabilizar-se, ganhando eficécia e, depois, independéncia deste adulto que
continua a chama-la, dessa vez, a realizar percursos. Isso ocorre quase simultaneamente
também ao que ocorre com 0s bracos nos bragos daquele que representa o Outro para ela, ou
seja, alguém que vai ganhar estatuto de pdr em marcha o desejo nestes funcionamentos das
funcdes: de andar, de pegar, de falar...

Na Figura a seguir, podemos representar as extremidades dos membros orientados com
vistas a um agarrar-se a mae, por onde a crianca € arrastada a partir de seu nascimento e situa-
los a base de um cone vazio em que o fundo seria 0 corpo da crianca. Este € o orificio do que
pode ser a pulsdo motora. O enderecamento da crianca se faz ao centro de gravidade do corpo
da mée, ao equilibrio e ao centro de gravidade dela situada virtualmente fora do cone
representado. Isso prepara a hipotese que vamos defender do que falha nessas criancgas e que
pode estar nas diversas pulsdes envolvidas no falasser hiperativo. Falha especifica em
enderecar-se. Porque o autista busca ficar isolado do Outro, ou as vezes, bastante indiferente, o
psicotico pode ficar colado, sem diferenciacdo, mas esse escapismo enquanto alteridade
possivel das criancas hiperativas busca uma resposta na estruturacdo do Outro, uma metéafora
que lhe diga o que é seu corpo e para onde seus movimentos podem ir, ou seja, para além da

imediatez daquele que esta diante de si, mas envolvendo suas falas e seus movimentos.

Mios

do recém-nascido

Outro

Pés

. do recém-nascido
Sujeilo por

vir

Figura 4. 12 Representacdo do cone-corpo e membros
Fonte: Seguindo e traduzindo Forget (2011 b, p. 96).

Partindo de seus reflexos de agarrar, a crianga pode fazer a experiéncia do “eu mexo”.
Mas como esta situada “nos bragos” da mae, ela também pode fazer a experiéncia do “eu sou
mexido”, em que a mae vetoriza o segundo tempo da pulsdo, aqui denominada pulsdao motora,

para que a crianga experimente seu proprio equilibrio a partir de seu centro de gravidade. A
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crianga, como vimos, inscreve esse tempo através de representacbes mentais investidas de seu
préprio corpo que alcangou nas trocas com a mée. Entre as maos da crianga, seus membros e o
centro de gravidade da mée que antes ela avistava e que agora passa a carrega-lo e a oferecer-
lhe apoio, ela faz a experiéncia do “eu sou mexida”, quando a mie move seus membros. E ai
que ela pode ligar ao que ela via, com o que ela sentia e sente de apoio e que lhe fazia
movimentos. Isso tudo prepara o que Forget (2011 b) chama de “uma nova percepgao”, forma
de ler o “novo sujeito” de Freud (1915/2014). Ela experimenta progressivamente essa
gravidade, da qual tinha apenas a intui¢cdo quando mudava de posicdo ou quando acabava por
levantar um brago, uma perna, engatinhar ou se langar em direcdo a alguém.

Nesse jogo, apds as experiéncias referidas acima, a crianca toma a iniciativa de dirigir o
olhar e as maos para a mae, buscando “fazer-se carregar por ela”, mas também ““fazer-se mexer
por ela”. Ai temos um novo sujeito que transforma as condi¢des anteriores. A libra de carne
perdida encontra-se entre 0 umbigo, como lugar natural da separacdo da mée — justamente a
partir de onde se tem em mira o enrolamento da pélvis na crianca com dificuldades na sensério-
motricidade como foi exposto no topico 2 deste capitulo — e o centro de gravidade, desta vez da
prépria crianca, como lugar que anima, por outro lado, sua motricidade em direcdo a mée.
Aquilo que Forget (2010 b) chama, num certo momento, de objeto a como gravidade, ele passa
a chamar de equilibrio (Forget, 2011, b), uma vez que este objeto, a crianga ndo experimenta
sO ao se levantar contra a lei da gravidade, mas vai experimentar nas trocas com seu Outro de
referéncia, entre seu lancar-se de bracos e os bracos e colo do outro. Depois, Forget (2011 b)
vai chamar esse objeto ainda de motricidade. A motricidade do sujeito busca, assim, um
fechamento pulsional ligado ao recurso a palavra no Outro, um fechamento cruzado da pulséo
motora com a pulsdo invocante, em que a motricidade como pulsdo esta ligada ao que o Outro
testemunha de submissdo a Lei e a descompletude que o sujeito busca em seu enderecamento,
fazendo-se sujeito nesta busca.

O olhar da mé&e tenta, desde as primeiras experiéncias, acompanhar o movimento

browniano®® da crianga, que transborda suas tentativas de alcanca-la e deté-la. Isso é uma prova,

49«0 movimento browniano é o movimento aleatério de particulas num fluido (liquido ou gas) como consequéncia
dos choques entre todas as moléculas ou atomos presentes no fluido. O termo movimento browniano pode ser
usado para se referir a uma grande diversidade de movimentos com particulas, com moléculas, e com ambos
presentes em estados desde micro até macroscopicos em situacOes de organizacdo cadticas, semicaoticas, ou de
propor¢des matematicas, principalmente em casos de modelagem, todos estes na &rea denominada Fisica de
particula. Esse fenémeno fisico que é intrinseco a matéria e aos choques que ocorrem nos fluidos, também pode
ser observado com macromoléculas, tendo por exemplo 0 momento que a luz incide em locais relativamente secos,
permitindo que se veja macroparticulas "flutuando™ em suspensdo no ar fazendo movimentos aleatorios.
Vulgarmente confunde-se com poeira, entretanto deve-se notar que o ar (o fluido em questdo) que pratica o
movimento browniano e ndo as particulas (ou macromoléculas, neste caso poeira) que estdo naquele”. Esta
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segundo Forget (2010 b), de que as palavras utilizadas pela mée, de sua cadeia significante, néo
conseguiram encontrar devidamente o traco de uma perda a que seu discurso pode submeter-se
para se apresentar mais ou menos em sintonia com a crianca, e que permite a mae afastar-se da
crianca e a crianca desta, assegurando-a, a0 mesmo tempo, de assumir sua propria acdo. As
palavras ndo encontraram uma ancoragem em Outro lugar que faca ceder esse nivel de agitacdo
para o qual, Berges (1995/2008) encontrou a denominacao freudiana de passagens-ao-ato. A
crianca busca, através da movimentacdo dos seus bragos e pernas ou de seu correr, achar seu
eixo gravitacional, a partir do qual pode sustentar-se, ja que o equilibrio tdnico-emocional entre
ela e a mée fica impossivel de suportar. Mesmo quando ela cai, estd em busca desse centro
gravitacional que ela ndo organizou. Sao essas carreiras, mudancas de uma atividade para outra
e mesmo as quedas, que Berges (1995/2008) considera como repetices de passagens-ao-ato,

cujo impulso chega a ultrapassar o enderegcamento possivel.

NGs vemos assim que é pelo traco de divisdo, em que se estrutura a identidade
do Outro, que passa o circuito pulsional, e depois pelo trago de divisdo do
sujeito. A motricidade aparece assim diretamente articulada ao traco de
palavra e de enunciacdo. NOs podemos, entdo, estar atentos ao que as
manifestacGes ligadas a motricidade se reportam, a um tempo de identificacdo
ligado & afirmagdo da palavra, a um tempo de identificacdo do lado da
enunciacdo. (Forget, 2010 b, p. 70; traducéo nossa)

Percebemos, pelo que falamos sobre os reflexos cujo tdnus estes precisardo esmaecer,
para ficarem disponiveis as trocas que estruturardo os movimentos voluntarios da crianca, o
guanto essas primeiras trocas podem deixar de vestigios, mesmo com a realizacdo do terceiro
circuito pulsional. O trabalho interdisciplinar ¢ fundamental para, nesta tese, encontrarmos
outras medidas de esforco além da reparacdo do circuito ou do no, a partir de um sentido
encontrado para a crianga como metafora em sua relagdo com seu Outro, mas em relacdo as

diferentes pulsdes intricadas.

4.8. ACTING-OUT, PASSAGEM-AO-ATO, RETOMADAS

A citacdo de Forget (2010 b) feita mais acima € justamente o tipo de situagdo encontrada

transcricdo  estd  disponivel, com imagem do movimento  brownoaniano em:  https:/pt.
wikipedia.org/wiki/Movimento _browniano. Acesso em: 16 jun. 2023.
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no CAPSi que gerou mais impasses e que nos dirigiu para a eleicdo dos casos clinicos
apresentados e retomados, a cada vez, segundo a oportunidade de esclarecer algum aspecto da
metapsicologia desse funcionamento e dos tratamentos. O limite da teoria freudo-lacaniana ¢é a
passagem-ao-ato, ndo € o acting-out, ja que, segundo Freud (1912/2017), um tratamento nunca
se da sem uma dose de acting-out. Ele chega a dizer que ¢é preciso que o analista dé espaco a
esse playground na andlise para que o analisante possa descobrir algo de seu funcionamento e
do que sua histdria nos da a ver, ja que a recordacao estad impedida, algo de sua realidade
psiquica ficou perdida ou € a prépria perda vivida em ato que o constitui e que insiste e precisa
emergir.

Se o paradigma do acting-out é o caso Dora e suas atuacdes, para Freud (1905/2021), o
paradigma da passagem-ao-ato, segundo Lacan (1962-63/2005), é a jovem homossexual. Mas
ele s6 veio ap6s algumas sequéncias de acting-outs, segundo Forget (2011 a), quando a jovem
procurou dar a ver, primeiro, aos proprios pais e quando brincava com a crianca da familia
vizinha, o que ela ndo poderia dizer falando, explicitando, ndo porque néo tivesse capacidade
de fala e de fonetizar, mas porque nao encontrava lugar de fala nos encaminhamentos da vida
de seus pais. E proprio mesmo da fala encenada mascarar a fala que falha do lado dos pais. O
ultimo recurso a passagem-ao-ato € algo que vem como uma desisténcia ou um abandonar-se
enquanto objeto, lugar que foi precario desde a origem de sua constituicdo para o Outro. Antes,
durante trés anos, ela se mostrava maternal com a crianga da vizinhanga, mas isso permaneceu
invisivel para os pais €, no entanto, foi reconhecido por outra familia das proximidades, que
essa ternura continha algo de “especial”. Em seguida, ap6s as tentativas de se fazer ver no seu
lado mée (Freud, 1920/1969), em sua adolescéncia, 0s pais concebem um novo filho e isso,
segundo Forget (2010 b), foi interpretado pela moga como uma recusa de sua feminilidade. Para
Freud, ela ja seria constitucionalmente homossexual, mas, para Forget (2011 a), foi isso que a
“precipitou” para a homossexualidade, sem passagem pela fala, sem ritual, mas se recusando

na cena da vida, como objeto ejetado.

Na passagem-ao-ato, 0 sujeito se ejeta de uma situacéo que Ihe é insuportéavel,
de uma situacdo em que as condicOes de sua fala, a liberdade com que ele
possa se engajar em sua propria fala, sdo impossiveis. (Forget, 2011 a, p. 35).

A passagem acima refere-se a jovem homossexual que ja havia ensaiado algumas vezes
aproximagdes amorosas com outras figuras femininas, inclusive com uma professora. 1sso ja
havia despertado a ira de seu pai. As questdes de Freud (1920/1969) giram em torno do ponto

se essa ira do pai era contra a inclinacgdo da filha por ser homossexual ou por ela demonstrar o
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quanto ele era negligente com a feminilidade dela. Este é o ponto mais estritamente
psicanalitico. Ela ndo encontrava acolhida na mde como modelo, nem no pai como olhar
carinhoso para ela. Entdo, ejeta-se para encontrar lugar. O momento da passagem-ao-ato é
aquele em que ela joga a publico aquilo que ndo conseguiu resolver em ambito doméstico e
razdo pela qual foi encaminhada a Freud: encontrar um lugar para ela. Infelizmente, segundo
Lacan (1962-63/2005), Freud ndo conseguiu manter a curiosidade pelo caso e precipitou-se,
enviando-a a uma psicanalista mulher. A historia era que a jovem comecou a cortejar uma
mulher de méa fama na cidade e, no momento em que o fazia, cruzou seu olhar com o do pai
enfurecido. Comunicou isso a dama que disse, entdo, que ela se afastasse definitivamente. Foi
1SS0 que a fez jogar-se por cima do trilho do trem. Freud pode ler, depois, que a tentativa de
suicidio continha duas verdades a principio inacessiveis: a autopunicdo, mas também a
realizacdo de um desejo: o de ter um filho do pai e o de cair por culpa deste desejo (Freud,
1920/1969). Cair e ter um filho séo termos que estdo contidos no alem&o niederkommen. A
jovem se ejeta, numa tentativa Ultima, diz Forget (2011 a) de encontrar lugar; numa passagem
do privado ao publico, como objeto e ndo como sujeito.

Né&o encontrar lugar na familia e busca-lo na passagem do privado-familiar ao publico se
faz com remanejamentos importantes da autoridade e da identidade de cada um(a), precedido,
como nos ensinam Freud (1920/1969), Lacan (1962-63/2005) e Forget (2011 a), de acting-outs,
encenacdes que visam autenticar uma marca feita com seus Outros. Se isso ndo é testemunhado
e reconhecido pelo Outro, incluindo limites e san¢des postos na relacdo, ou seja, oferecendo
condicdes, recursos para essa passagem, o sujeito pode desistir de buscar esse lugar, de forma
mais ou menos violenta. Elias Pedro surfa em dnibus, é uma tentativa de fazer-se ver, no publico
e, a0 mesmo tempo, denunciar suas “passagens”>° confiscadas pela irma e pelo pai. Mas é um
acting-out bem no limite da passagem-ao-ato. Lembremos que, quando crianca, ele pulou
efetivamente o muro. As ac¢des das criangas, mesmo sem se colocar em risco, como as saidas
de um brinquedo a outro, tanto de Alceu como de Elias, muitas vezes podem ser lidas como
auténticas passagens-ao-ato, pois elas estdo des(in)vestidas, soltam-se do enlagamento
pulsional invocante com escopico e motor devido ao fato de elas ndo serem escutadas a tempo
pelos Outros e poderem se ancorar na metafora deste Outro. Depois, restara ao adulto dar

sentidos que néo se ligam e que ndo tém nada a ver com o que elas pdem em acao:

Mas estas criangas ndo sdo escutadas, nunca foram escutadas: uma mée que
ndo tira sua crianca dos olhos, como ela pode escutar? Se ndo sdo escutadas,

50 As passagens de Onibus.
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é a motricidade que vem tomar o lugar das palavras, que vem substituir as
palavras que nunca foram escutadas: € isto que se chama passagem-ao-ato. A
passagem-ao-ato ndo quer dizer que passo a acao. Quer dizer que passo da
linguagem, que ndo posso utilizar, a acdo. E completamente diferente, isto n&o
tem nada a ver com um impulso, com uma reacdo. Nessa palavra de passagem,
é preciso que vocés escutem: eu fui para |4 porque ndo podia passar por outro
lado. E porque estou privado da palavra (porque ndo me escutam) que eu passo
ao ato, e essa questdo, vocés a conhecem bem nos adolescentes onde ela é
absolutamente habitual.

A fala que néo é dita por ocasido da a¢do faz com que ela ndo tenha sentido, é
ai 0 né do que estad em causa na crianga hipercinética, e € diante deste n6 que
0 adulto se cré obrigado a dar um sentido. A crianca por sua acao (privada de
toda fala) arrasta o adulto a constatar que ndo ha sentido, o adultoo dae é o
sentido que ele d& que torna a crianca insuportavel. (Bergés, 1995/2008,
p.115-116).

Se os adultos que cuidaram dela, diz Bergés (1995/2008) néo utilizaram sua fala sobre as
partes do corpo que estavam em questdo em suas trocas com a criancga, esse corpo fica excitado,
reclamando algo que nédo sabe nominar, sem uma relagdo importante com o campo das palavras.
Sem exteriorizar algo dessa excita¢do, como prop6s Queiroz na live de abril de 2021. Por isso
que ele recomendava sessdes de relaxacdo®! para essas criangas, para que elas percebessem que
“um corpo, isso se liga com fios” (Berges, 2008). Aqui, pensamos fios de palavra e desejo que
ligam cada um de n6s a uma familia, a uma geracdo, a uma sociedade e a um casal sexuado que
suporta fazer valer a diferenca, sem tentar homogeneiza-la. Mas ha outras coisas que se ligam
com fios.

A mae de Elias Pedro, por exemplo, sempre fez questdo de deixar o pai completamente
longe, mas este provocava isso com condutas agressivas a partir do alcoolismo. A avo de Alceu
também ndo colocava sua fé no pai, mas na crianca apenas. E como se ndo dessem chance a
esse fio de enderecamento atravessar suas falas ou, mesmo, ser considerado no CAPSi. Segundo
Lebrun (2004), isso tem que ser respeitado num primeiro momento: terceiro, sim; pai, ndo! N&o
podemos tentar forcar a vinda do pai. Isso se fez com Elias Pedro, o que afastou a mée com ele
do servico. Esse terceiro é justamente a palavra que admite ser dialetizada nas trocas transitivas
com a crianca, envolvendo ai seu corpo que age e tenta se equilibrar.

Sem essas palavras, num primeiro momento, as crian¢as ndo vao esperar a passagem

51 «“A relaxago terapéutica na crianga, desenvolvida originalmente por Jean Bergés no Hospital Sainte-Anne,
constitui um método original fundado sobre a experiéncia clinica: ela é um trabalho sobre o corpo, uma experiéncia
que a crianca vem fazer, em grupo ou individualmente, cada semana, em sua relacdo com o seu terapeuta. Ela alia
concentracdo mental e descontracdo muscular em presenca do terapeuta que utiliza toque e nominagdo. Longe de
ser uma simples técnica, ela representa uma experiéncia subjetiva para as criancas — e seus familiares — que leva
em conta todo o campo clinico” (Tradugdo nossa da contracapa do livro La relaxation thérapeutique chez [’enfant:
Corp’s, Langage, Sujet (Bergés-Bounes et al., 2008).
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adolescente para que as passagens-ao-ato venham a tona no momento delicado em que tém sua
sexualidade questionada, como supomos no caso de Elias Pedro, mesmo que sua irma diga que
ndo perceba nada de sexualidade nele. Entdo, isso sé confirma que é por ele ndo poder pér em
palavras algo também do sexo, em suas conversas no dia a dia, que mais excitacdo fica sem
recurso no Outro para se ligar a palavras e possibilidades, uma vez que sua irma rejeita essa
possibilidade completamente nele. O que precisamos insistir é que, bem antes da adolescéncia,
essas criancas nao conseguem conduzir sua excitacdo para um fantasma que as vetorize, que as
pulsionalize num terceiro tempo da metafora, na pulsao invocante. Elas agem o tempo todo até
exaurirem os adultos ou se machucarem. Elias Pedro sempre saia correndo apds algum tempo
conosco e de supetdo. Alceu Valenca também ndo conseguia se concentrar em tarefas, nem
mesmo em sua fala livre conosco, apenas quando ouvia os adultos conversarem entre si sobre
ele, o que pode ser um sinal de sua expectativa de um terceiro tempo se fechar numa metafora
de seu corpo, numa nomeagdo mais digna de si e da sua histdria.

Através dessas passagens-ao-ato, as criangas sao comandadas pelo objeto olhar, voz e
motricidade: elas sdo expostas, nuas, vigiadas e impulsionadas, como Lacan (1962-63/2005)
diz no Seminario A angustia que podem ser os olhos de alguém no chéo a olhar-se. Trata-se, de
(in)“vestir” esse corpo que se fragmenta nas a¢des impulsivas e agitadas, como continuaremos
a ver, com significantes de seus Outros familiares ou de quem estiver a disposicdo sobre a
histéria dele. Encontramos algo parecido com o esquema de Bouasse apds o olho situar-se no
cone do simbdlico ou uma amarracdo dos trés registros que possam viabilizar uma passagem
pela vida com outros sem sofrer tanta injuncdo; amarracdo entre o real da excitacdo, o

imaginario da consisténcia e da sincronia e o simbdlico da separacgéo e da diacronia significante.
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5 RSI E HIPERATIVIDADE

AtéoFim

Quando nasci veio um anjo safado

O chato do querubim

E decretou que eu estava predestinado

A ser errado assim

Jé& de saida a minha estrada entortou

Mas vou até o fim

Inda garoto deixei de ir a escola

Cassaram meu boletim

Nao sou ladrao, eu ndo sou bom de bhola
Nem posso ouvir clarim

Um bom futuro é o que jamais me esperou
Mas vou até o fim

Eu bem que tenho ensaiado um progresso
Virei cantor de festim

Mamée contou que eu faco um bruto sucesso
Em Quixeramobim

N&o sei como 0 maracatu comegou

Mas vou até o fim

Por conta de umas questdes paralelas
Quebraram meu bandolim

N&o guerem mais ouvir as minhas mazelas
E a minha voz chinfrim

Criei barriga, a minha mula empacou

Mas vou até o fim

N&o tem cigarro acabou minha renda

Deu praga no meu capim

Minha mulher fugiu com o dono da venda
O que sera de mim?

Eu ja nem lembro pronde mesmo que eu vou
Mas vou até o fim

Como ja disse era um anjo safado

O chato dum querubim

Que decretou que eu estava predestinado
A ser todo ruim

Ja de saida a minha estrada entortou

Mas vou até o fim (Chico Buarque, 1978).

Propomos, nesta tese, seguir as linhas l6gicas do pensamento de Lacan, confrontando-as
com 0s nossos achados nos casos clinicos de criancas hiperativas, escolhidas para nos
“ensinarem” sobre as diregdes de tratamento possiveis em casos dificeis, uma vez que, COMO
foi dito, foram os que mais geraram impasses a equipe de CAPSi. Optamos, ao retomarmos esta
leitura psicanalitica dos casos, acompanhados em psicanalise por nos, seguir uma topologia, ou
seja, uma logica dos elementos colocados em jogo, em relacéo, que ultrapassam uma logica da
medida, como as classificacGes diagnosticas anteriores, vistas no do tipo DSM e atentar também

para o que Marie Christine Laznik, Bernard Touati e Claude Bursztejn (2016) nos alertam
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sobre o “saco de gatos” em que foi colocada a psicopatologia infantojuvenil, em que tudo pode
acabar virando autismo, ao que acrescentariamos, tudo pode acabar virando “hiperatividade”.

Também Quinet (2006) nos mostra que a clinica estrutural — as estruturas clinicas:
neurose, psicose e perversao — ja ndo da mais conta sozinha das complexidades da clinica, o
que ndo quer dizer que essas estruturas sejam dispensaveis, mas que podem ser problematizadas
e complementadas junto a outros achados lacanianos mais “recentes” em seu ensino. Esses
novos achados a que Quinet se refere, estdo na clinica lacaniana, no final do ensino dele a partir
do encontro com James Joyce (Lacan, 1975-76/2007). Nao seria uma estrutura psicética, mas
de um louco... Jean-Pierre Lebrun (2010) refere que devemos antes falar em experiéncias-limite
das estruturas classicas, colocadas a prova pelo social de hoje prenhe de experiéncias e objetos
que possibilitam ao sujeito evitar fazer a operacdo de assuncdo da castracdo, da divida e de se
subjetivarem.

Confirmando essas novas configuracdes clinicas, temos, a partir da clinica com bebés que
poderiam se tornar autistas, em comparagcdo com outros bebés em condic6es semelhantes, que
eles podem mudar o curso de seu desenvolvimento rumo a outras estruturas clinicas a partir de
intervencdes especializadas, passando a ter um funcionamento mais neurotipico, apresentando
eventualmente a presenca de hiperatividades e déficits atencionais importantes, segundo Laznik
(2019). Tanto Laznik, Touati & Bursztejn (2016), Lebrun (2010), quanto Quinet (2006)
recomendam que as pesquisas — sem dispensar a leitura das estruturas clinicas — passem a
considerar, na leitura estrutural, arranjos que contenham as dizmansfes de Real, Simbdlico e
Imaginario, ultrapassando, de certo modo, os sinais que se deduzem do que se apresenta no
comportamento, mas também os elementos concretos dos complexos de cada paciente — pai,
mde, irmdo, até mesmo sob a forma de funcdes: materna, paterna, fraterna, e mesmo o falo,
antes utilizados para remeter os funcionamentos a estruturas estanques no complexo de édipo,
sintoma de Freud, segundo Porge (1998).

E importante considerar, pois, as possibilidades que os trancamentos -- que precisaremos
mais abaixo, a partir da linha de pesquisa aberta por VVorcaro (2004) no campo da investigacao
clinica lacaniana — de cada uma das dizmansdes (real, simbolica e imaginaria) possam ter uma
sobre a outra, oferecendo configuracdes novas, que abarcam dificuldades clinicas néo
alcancadas com a mera clinica estrutural freudo-lacaniana. Visa, antes de mais nada, encontrar
mais operacionalidade clinica, em momentos em que ndo basta dizer que a mae ou o pai
fracassaram, ou que precisariam fazer isso ou aquilo, ou que o analista, em face disso, deveria
dizer tal ou qual coisa a crianca. Isso inclui, portanto, apontar aonde, no imaginario, no real e

no simbolico, algo esta precisando de reparos, sem nos limitarmos aos personagens da historia,
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mas a outros elementos que essas dizmansdes vao possibilitar em confronto com a pratica de
leitura das situacdes clinicas e atentos aos manejos, intervencgdes e invengbes que se fazem
possiveis com 0s sujeitos sob transferéncia. Esses elementos em tranca ajudam, antes de tudo,
a ler e demarcar funcionamentos das criancas de nossa pesquisa e ndo deixarmos, por outro

752 ou 0 “caso Unico”, como costumam se

lado, tdo pouco orientadas as “singularidades
regozijar os psicanalistas da orientacdo lacaniana em comunicacdes e publicacdes que
enfatizam, com alguma razéo, o singular do caso clinico acima de qualquer classificacdo. Paz
(2022), em sua tese de doutorado, nos lembra que uma clinica de cada caso singular implicaria
numa teoria e numa politica para cada caso, assim, a autora, sustenta com rigor que temos que
defender antes, uma clinica da diferenca particular, na articulacdo da transferéncia imaginaria
e simbdlica (p.123), ao que acrescentariamos, de bom grado, um enodamento pelo real também,
0 que implica um enodamento das trés dizmansdes na verdade. O que queremos dizer € que, se
por um lado temos ganhos ao apontar para o irredutivel singular de cada caso, por outro, ndo
podemos esquecer a recomendacédo de Lacan (1974-75/2002) na primeira aula de seu RSI, que
o0 analista sdo pelo menos dois: um que conduz um tratamento e o outro, que € 0 mesmo e que,
num segundo momento ldgico, procura formalizar sobre o0 que encontrou e que, a partir do
trabalho de Lacan no Seminéario citado, reportando-se as dizmansfes de real, simbdlico e
imaginario, ndo busca hierarquizar uma sobre a outra, mas experimentar ver o que seus manejos
possibilitam e podem tratar de teorizar com 0s impasses.

Retomamos assim, nesta tese, ndo apenas a via que pretende ultrapassar os diagndsticos
baseados em comportamentos, mas também a via tradicional que visa acomodar os dados
deduzidos da escuta sob transferéncia em neurose, psicose e perversao, admitindo que a
persisténcia de uma dificuldade clinica, como a ‘“hiperatividade”, ndo cabe em nenhuma
estrutura apenas, tanto quanto a fobia ndo € uma estrutura, mas uma placa giratoria (Lacan,
1956- 1957/1995). Apos termos visto que a “hiperatividade” ndo é sequer um sintoma (Forget,
2009, 2010, 2011 a), mas um transtorno que pode ou ndo se organizar sob 0 modo de um

sintoma e considerando, ainda mais, ndo nos contentarmos em apontar para um “singular”

52 Sobre um acento na singularidade, desproporcional a um esforgo de fazer valer num trabalho clinico o operador
(Czermak, 2007) que mobiliza as dizmansoes real, simbolica e imaginaria, apontamos dentre outros o trabalho de
Forbes (2017), J. Forbes, Jorge (2017). Vocé sofre para ndo sofrer? Desautorizando o sofrimento prét-a-porter.
Barueri, Sdo Paulo: Manole.

3 Segundo os convocantes do 3°. Encontro Americano e XV Encontro Internacional do Campo freudiano
(Noticias, 2007), com a convocatéria: A variedade da prética: do tipo clinico ao caso Unico em psicanalise.
Pensamos que o encontro de um tipo clinico novo ndo pode dispensar a concepcao de configuragdes clinicas e ndo
apenas com énfase no real, para apreciarmos melhor os funcionamentos em jogo, que colocam impasses. Um
otimismo do Unico e do novo ndo deve nos poupar de uma presentacdo conforme a topologia dos nds dos
funcionamentos das criancas hiperativas, bem como, de outras clinicas que gerem impasses, que € 0 Compromisso
de todo trabalho cientifico.
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simplesmente como forma de contornar certos impasses que merecem um esforco a mais para
serem lidos, demarcados e tratados, chegamos a indicacéo teoérico-clinica que Vorcaro (2004)
extrai de Lacan e desenvolve e, com a qual, vem produzindo outra forma de leitura clinica que
considera os impasses, as singularidades, na constituicdo do falasser e do sujeito, a partir dos
elementos e relacGes da dizmansdes, tomadas nas cordas R, S e I, tanto quanto estes e estas
transcendem o0s personagens da histéria de alguém que recebemos num CAPSi. Manejar com
os nos foi algo que Lacan recomendou que fizéssemos em conjunto as nossas falas e
intervengdes sobre um caso. Ele proprio reconheceu que “se atrapalhava” (1974-75/2002), mas
ndo hesitou em incentivar-nos a fazé-lo, a fim de que saissemos da dimensdo boba em que as
descricdes e as narrativas poderiam fazer-nos ficar: em duas dimensfes- e, apostarmos no
manejo clinico.

Apostamos, entdo, nos trancamentos que Vorcaro (2004) ressalta em sua tese de
doutorado, sobre a proposigédo de Lacan em seu Les non-dupes errent — Os ndo-tolos vagueiam,
(1973-74/2016) que visa alcancar as dimensdes em acdo, em operacdo no falasser em
constituicdo, e desenvolvé-las. Assim, diz Lacan, nesta passagem que ha tempos constitui linha
de pesquisa pra Vorcaro (2004) e ja, em nosso Programa, contribuiu para a realizacdo de
trabalho de Barros (2015).

Para fazer um né Borromeu, eu lhes disse, é preciso fazer seis gestos, e seis
gestos gragas ao que... gragas a que eles estejam na mesma ordem. Exceto que
justamente, nada permite reconhecé-los. E exatamente por isso que preciso
fazer seis, a saber, esgotar a ordem das permutaces duas a duas, e saber,
antecipadamente, que ndo é preciso fazer mais, sem 0 que a gente se engana.
(Lacan, 1973-74/2016, p.114).

Essas operacOes sdo transpostas em manipulagdes realizadas com as cordas, como
veremos, que significam as dizmansdes de real, simbolico e imaginario e, com elas, os
(des)encontros, ou seja, 0s acontecimentos e acidentes na estrutura da vida de um pequeno
falasser, desde antes de nascer, com seu Outro ameacando sua vida e/ou seu engajamento em
trocas com os representantes desse Outro. Mas essas manipula¢fes também podem ter a ver
com manejos transferenciais realizados em um caso, antes de qualquer interpretacéo, na forma
como mudamos nossa posi¢do com uma crianga, posi¢do nossa em relagcdo aos seus Outros, 0
que pode dizer de mudancas em relacdo aos significantes que ela nem pronuncia ou mal
pronuncia. Desse modo é que, numa psicanalise, aprendemos com Lacan (1972-73/1975) néo
sO que uma verdade ndo se enuncia inteiramente pelo analisante nem tampouco pelo analista,
mas que aquilo que se passa é, antes de tudo, um manejo da verdade que estd em causa, algo
que pesa, para retomarmos a indicacdo do peso, da gravidade de um organismo/corpo para se
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sustentar e andar... ha também o peso de uma verdade ou de uma vida que se tem de suportar,
em que o0 engano, o0 engodo do que cada um pensa que é ou faz, joga um papel importante.

Assim, temos pelo menos, duas vias de acesso no caso clinico: o que se diz, se reflete e
se discute sobre o dizer dele ou dos envolvidos, mas também o que se dispde topologicamente
e 0 que isso suscita e traz a tona, atentando em algo que 1€ e se escreve do/no caso, uma vez
que 0 nd € uma escrita ndo narrativa, sem dispensa-la, mas uma escrita que visa conter e
apresentar algo que escapa e que passa a poder contar para o tratamento. Coisas que ndo se
conseguem dizer sdo postas em ato e em escrita no/pelo no, é essa a aposta de Lacan, VVorcaro
e a nossa. Além do que, em nossas questdes, encontramos, nesses limites do que podemos
formular e suportar, a manipula¢do> por outros autores que usam a topologia em problemas
semelhantes, ndo apenas no que diz respeito & fenomenologia clinica ou & de estrutura. E o que
trabalharemos apds o0s trancamentos, numa interlocucdo para tentar promover outras
possibilidades de manejo e leitura.

Vorcaro dedica o ultimo capitulo de sua tese para falar de constituicdo subjetiva e clinica,
mostrando que as manifestacfes da crianca sdo atos que escrevem o texto de sua relagdo com o
Outro, aquele que, conforme Lacan desde o primeiro Seminario, estd para além do mero
semelhante. E importante partir de como o enodamento se da e, a0 mesmo tempo, ter em
perspectiva essas “dizmansdes” — em nossa compreensao: as mansdes ou casas do dizer — real,
simbdlico e imaginario, para a compreensdo dessas manifestagdes. VVorcaro (2004) nos indica

como ferramenta indispensavel desta pesquisa sobre o texto da crianga, a transferéncia.

A soberania da transferéncia na clinica, enquanto fungdo de preservacao da
relacdo entre o desejo e 0 ato de um sujeito, cria a exigéncia ética de uma
escrita que subverta o ideal de dominio pleno da crianca a que a cientificidade
ao estabelecer univocidade entre constituicdo subjetiva e maturacdo orgénica,
conferiu transparéncia. Tal exigéncia implica a reabertura das hiancias,
recobertas para ultrapassar a explicacdo do desejo pela evolugdo de um
sistema de necessidades num corpo tendente a acumulacdo adaptativa, como
é sustentado pelas teorias do desenvolvimento psiquico. (Vorcaro, 2004, p.
66).

54 Manipular € um verbo que em portugués traz alguns sentidos, dentre os quais, 0s que se aplicam ao nosso caso:
preparar manuseando, dar forma, feicdo; pdr em funcionamento, utilizar, manejar (especialmente com pericia),
provocar alteracdo. O que ndo se aplica ao que estamos considerando sdo os sentidos de: tornar falso, adulterar.
H& ainda um terceiro sentido que podemos considerar, especialmente quando pensamos nas intervencfes do
analista sobre transferéncia: influenciar alguém para perceber algo que ele coloca em perspectiva. Mas ndo o
sentido de influenciar alguém ou multidao para fins que sdo contrarios aos anunciados ou contrarios aos interesses
pessoais deles, em favor dos nossos. (Cf. Manipular (2009-2023). In: Dicionério online de portugués. Disponivel
em: https://www.dicio.com.br/manipular/. Acesso em: 5 ago.2023).
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Aqui, estamos advertidos, pelo trabalho de outros autores, ja explorados, que nas criangas
hiperexcitadas (Assoun, 2013) e hipercinéticas (Berges, 1998/2008) com passagens-ao-ato, a
dimensdo de ato na crianca ainda pode ndo estar presente, o que incide também no que
poderiamos supor como transferéncia, tal como exp6e Vorcaro anteriormente, antes sendo da
dimensdo de transferéncia selvagem, conforme Lacan (1962-63/2005) diz no Seminario 10: A
Angustia, ou da constatacdo de uma desativacdo da transferéncia, conforme Melman (2003) em
seu O Homem sem Gravidade. Assim, estaremos atentos ao que nem sequer toma
enderecamento e de como podemaos ler esse fendmeno com o trangcamento, ou mesmo escrevé-
lo, de modo a comecar a dar-lhe solugéo diferente.

As dizmansdes sdo reconhecidas também no Seminario 22: R S | (1974-75/2002) como
sendo equivalentes, sem predominancia de uma sobre a outra, 0 que ndo quer dizer que nao
possamos acompanha-las, incidindo numa certa ordem uma sobre a outra. 1sso nos permitira
acompanhar com logica a escrita do texto da crianca no nd. Observamos igualmente onde
podem estar as peculiaridades ou falhas no trangcamento para cada crianca, uma vez concebida
essa ordem légica, interrogando-nos sobre 0 momento subjetivo em que ela se encontra. Assim,
podemos considerar as trancas como tendo uma dimensdo diacrénica, do tempo, quando
seguem retas. Mas s6 podem ser concebidas como tal, se for observado, em contrapartida, um
movimento de rebatimento de uma dimensao sobre a outra, convergindo para o ponto de partida,
0 que faz operar a sincronia, uma retomada ou um “ao mesmo tempo”, conforme Manoel
Ferreira (2022)%, nos chama a atencdo, o que vai dar, por sua vez, o sentido de diacronia antes
mencionado. Uma dimensao ndo existe, ndo se concebe sem a outra.

Pensemos sobre a proposicao de que o nd borromeano € uma escrita. O que significa
uma escrita? Em pesquisa mais rapida, encontramos que escrita pode ser uma representacdo
gréfica de sons e também sinais graficos que acompanham e definem as representacdes gréaficas.

Em psicanalise, podemos dizer que:

Se tanto a lingua do sonho como o dialeto do sintoma evocam uma escrita, é
porque ela encontra-se implicada na andlise das repeticdes, das falhas e das
transposi¢des que constituem a trama da atividade psiquica inconsciente.

[..]
Lacan, durante os anos 70, recorrerd ao escrito para circunscrever esse
impossivel. (Salvain, 1996, p.156;157).

% Manoel Ferreira (psicanalista da Interseccdo Psicanalitica do Brasil — IPB-PE). Comunicacdo pessoal sobre
topologia, a propésito de discussdes sobre a tese. Casa-Forte, Recife, 2022.
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Ou seja, com o no, poderemos ter uma “apresentagdo” (Frignet, 2007) que retoma os
movimentos, sobretudo com essa trangagem volta por volta, conforme Vorcaro propde.
Tentativa de marcar as incidéncias ndo sé do que € atividade psiquica inconsciente, mas de tudo
que o falasser sofreu, principalmente considerando o tempo da infancia que pode conter
impactos fundamentais para o resto da vida. A apresentacdo do n6 contem inflexdes atraves de
seus limites, fronteiras e litorais entre uma dizmansé&o e outra.

O real do n6 é uma coisa, diz Lacan (1974-75/2002), podemos entendé-lo como uma
escrita que “apresenta” (Frignet, 2007) o que o falasser sofreu e o que insiste. Outra coisa ¢ a
dimensdo real no nd, como uma das trés dizmansdes, uma das trés rodelas que em termos de
criangas em constituicdo, impacta as outras duas, seja com o0 peso do organismo inicial, seja
dos traumas reais que lhe sucedem em momentos limiares da constituicdo das funcdes de
antecipacdo, atencdo, motricidade e que nao deixa de sofrer o constrangimento das outras duas

dizmansdes, a simbolica e a imaginaria.

Enquanto escreve o que pode ser imaginado do real, o né borromeano é um
traco que suporta o real da linguagem, que da ao no a consisténcia real de
uma matriz enodada que sustem, juntos, RSI. A escrita do né cunha o furo em
que cada dimensdo se suporta. Cada uma das trés dimensdes é efeito dessa
dupla ligacdo que a liga e a constringe as outras duas. O real do no é esta ex-
sisténcia definivel enquanto relacdo de exterioridade inclusa de cada
dimensao, em que o fora ndo é um néo-dentro. (Vorcaro, 2004, p. 69; grifos
N0SS0S).

Figura 5. 1 As retas infinitas

Fonte: baseado em Vorcaro (2004, p. 76)
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imaginario

Figura 5. 2 As dizmansdes R, S, |
Fonte: baseada em Lacan (2002/1974-1975), licdo 1V, 21 de janeiro de 1975, P. 55.

Figura 5. 3 Os circulos de barbante: as circunferéncias trangadas

Fonte: baseado em Vorcaro (2004), p. 130.

Lacan (1973-74/2010) diz que seu nd bd (em francés, boeu) ou né belo (em francés beau),
conforme a homofonia, pode ser considerado a partir de trés circunferéncias (Figura 15 ), mas,
inicialmente, como trés retas infinitas, como na Figura 13 acima. O exercicio lacaniano inicia
pelo que nossa percepcdo poderia considerar mais 6bvio: o ponto — ele ndo é o encontro de duas
retas, pois, afinal, uma reta sobre a outra resultaria que as duas ficariam deslizando
infinitamente também. O ponto s6 pode ser concebido, aporta Lacan, com uma topologia e ndo

geometria euclidiana, a partir de trés retas (figura 14), pois, ai, elas realmente circunscrevem
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um ponto. As dimensfes vao ser trancadas de tal maneira que, quando uma delas se solta,
soltam-se as outras. Portanto estdo perfeitamente enodadas, dai o efeito de beleza na homofonia
(beau) E ndo tao perfeitas assim como Lacan (1973-74/2016) comenta sobre uma mulher, em
oposicao ao macho, que seria 0 enodamento perfeito. A mulher traria assim algo dessa dimenséo
boba do bé de bobo, de n6 borromeu. Uma certa bobagem em contraponto a perfeicdo, mas a
beleza colocada ai no equivoco. 1sso nos importa, sobretudo quando formos falar das falhas do
trancamento. Seriam falhas em relacdo a algum modelo? Qual? Como essas falhas vém apontar
ou dar conta da clinica? O que seriam essas dizmansdes a partir da experiéncia com as duas
criangas escolhidas?

Seguindo a pista da (diz)mansao, isso tem a ver com o dizer, aquilo que diz. Aproveitamos
para precisar cada uma, utilizando o trabalho de Vorcaro (2004) O que seria a dizmansao real?
Seria algo que diz Ha... como algo que insiste indefinivel e, mesmo que se o trance com outra
dimensdo®, resiste como algo de que nada pode ser dedutivel. Simplesmente existe. Mesmo a
dimensdo simbdlica, antes de enodar-se, se é que pode haver assim, impacta com o real o ser —
dimensdo que pode ser associada ao organismo: 0s movimentos, 0s sons do organismo sdo o
real e as palavras que o bebé recebe impactam o real do organismo e do corpo antes de tomarem
significacdo. E que sempre coloca limite, conforme Jerusalinsky (2004), ao que pode ser

simbolizado, algo que fica irredutivel e insiste no funcionamento e na clinica.

Sempre no mesmo lugar esteja ou ndo ai 0 homem, o real sera pensado por ele
como estando para a eternidade. O real entdo é o que |4 ja estava. 1sso quer
dizer que o simbolo, a linguagem, os discursos que preexistem sdo para a
crianga o real até que ele possa por ele mesmo recriar o simbolo reinventando
0 jogo simbdlico. E por esse processo de simbolizagio que a estrutura do real
com a qual temos relacBes estreitas serd conhecida. [...] Esta forma de real
privilegiada com a qual temos relagdes estreitas sera conhecida [...] Esta forma
de real privilegiado vamos nomea-la: é a mée, a Coisa, Das Ding. (Faladé,
1974, citada por Correia, [s.d.]).

O simbolico é a dimensdo que vai cifrar algo desse real, produzindo deslocamento desse
real inapreensivel do H4, para um Ha discernivel, H4 um (Lacan, 1971-1972/2012). Algo nao
deixa de se escrever. Com estas duas dimensdes, a do real e do simbdlico, o imaginario vai
introduzir a dimensao do sentido que toma corpo, ndo s6 no imaginario especular da unificacéo
da imagem, mas também em relacdo de semelhancas e dessemelhancas, que o liga a tudo que

esta a seu redor e que confere unidade e sentido. Ha semelhanca. Imaginario é o que nao cessa

56 Aqui, nos permitiremos usar uma forma ou outra das seguintes, com a aposta que juntas, possam dar conta do
que estd em jogo na clinica e no funcionamento. Dimens&o- da relevo ao aspecto espacial. Dizmansao a criagdo
lacaniana de casa ou mansdo do dizer. (Diz)mensdo apenas ressalta com o parénteses o significado anterior.
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de ndo se representar. Essas indicacfes das dizmansfes sdo extraidas de Vorcaro (2004),

embora ela n&o as represente assim no no, resolvemos indicé-las na figura abaixo.

QUALQUER
JAMAIS CE
ESCREVER

Figura 5. 4 Dizmans@es no né borromeano

Fonte: Proposigédo nossa a partir de Vorcaro (2004, p.68).

O primeiro estado da tranca, se podemos chamar assim, é mitico. S&o as trés retas
paralelas, como esta na sequéncia (Figura 13). E diz de uma precedéncia no simbdlico — pela
nocdo de Unico animal falante que transmite essa heranca, em que o organismo da crianca é
envolto, investido. Que também € real, como vimos, até ela se apropriar e poder cifrar — e
também é o sentido que ndo podemos discernir, mas é o que ela tem, unidade possivel neste
“agora” fundamental”, portanto imaginario. Essa precedéncia do simbolico, num certo sentido,
ndo como hierarquicamente superior nesta configuracdo, na medida em que o embrido, o feto,
ja pode ser considerado permeavel ao som e outras caracteristicas humanas e, antes até de sua
concepgdo, revelam o simbdlico, o real e o imaginario abordados pelo simbdlico, como
existentes. Assim, o recobrimento uma por uma das trangas vai gerar a figura 15 depois das
retas, 13 e 14. Vejamos 0 que 0 recurso aos casos clinicos pode comecar a encaminhar neste

campo topoldgico conosco.
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simbolco
. _____________________________________________________________________________________________ ]

Figura 5. 5 As trés retas a serem trancadas - ponto zero
Fonte: Segue e adapta Vorcaro (2004, p. 76).

Elias Pedro foi concebido por um casal que ja tinha filhos anteriores: seu pai, Jose, com
sua mae, Belisa, na mesma unido, eram pais de uma irm&@ mais velha Eliana, e Dona Belisa ja
possuia um filho de outra relacdo, Jodo. A mée reclamava do alcoolismo do marido, no entanto
ndo fez referéncia ao seu préprio alcoolismo, que aparece depois. Ela teve Elias com a idade de
40 anos de idade. A gravidez teria sido uma surpresa para ela? Um sofrimento? Quando Elias
nos chega com a idade de 4 anos, seu irmdo de 17 anos ja era aposentado por esquizofrenia.
Esse antecedente nos faz lembrar que ndo s6 Dona Belisa assim como outras maes, no CAPSi,
carregam a possibilidade de poder aposentar seus filhos, diante das primeiras limitacdes e com
base na experiéncia de ver destinos melhores para muitas criancas com beneficios do que ocorre
com as criadas como normais. Esse assunto faz parte do simbdlico brasileiro. O que d4 margem
a sair da invisibilidade e do silenciamento (Fernandes, 2023), o que pode “contar” para um
coletivo.

Segundo Lazaratou e Golse (2018), nos diversos paises, o diagnostico de TDAH e suas
comorbidades sdo mais do que evitados pelos imigrantes e pais de criancas negras, mestigas e
pobres, pois isso 0s desqualificaria para o mercado de trabalho. N&o parece ser o caso das
criancas do CAPSi no Brasil. A memoéria dos servicos CAPSi’s € cheia da experiéncia de
familiares e responsaveis em busca de aposentarem o(a)s filho(a)s. Mas a partir de que idade
da crianca? Ou seja, a partir de quando uma mée ou familiar faz um investimento ou comeca a
tracar um destino como este de crianca votada para 0 BPC (Beneficio de Prestacdo Continuada)

ou aposentadoria? Como esses efeitos comecam a se fazer sentir? No caso de Elias, Eliana, sua
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irma do meio, ndo parece ter sido colocada em lugar semelhante, o de ser votada para o BPC,
mas, curiosamente, esté entre dois irm&os colocados assim. Para escapar a esse destino, o que
ela precisou ter feito como sujeito? Veremos, mais uma vez, o lugar que ela ocupa na dindmica
com Elias, a fim de elucidar mais sobre esses lugares, marcados também nas letras dos nomes
da mée, dela e do irmdo, nosso protagonista, com as letras ELI. Eliana, inclusive, pensa em
trabalhar e tenta, mas logo se volta, apos a morte da mae, para os cuidados e preocupagdes com
0 irmdo, o que a impede de trabalhar. A aposentadoria do irmdo também a segura, no sentido
de a puxar, mas no sentido de a sustentar também. Sera que, em algum momento, a mée pensou
em outro destino para o filho? Que ele fosse capaz de realizar isso ou aquilo? Quando? Foi
suficiente? E isso que pode ter incidéncia no momento do trangamento, quando as nominagoes
vao incidir, no inicio do recobrimento do organismo com palavras, a partir de uma nomeacéo
diferente — com suas semelhancas e dessemelhancas em relacdo a outros componentes da
familia, por exemplo, mas resultando também em nomeag&o. Pensamos que até o final da vida,
até o fim, como nos aponta a masica de Chico Buarque (1978), esse jogo esta presente para 0s
falasseres.

Nominacdo, para nos basearmos no Semindrio 21 de Lacan (1973-74/2010, 2016), na
leitura de Bergés (2008, p. 121) e nos apontamentos de Porge (1998, p.25-44), é uma primeira
simbolizacdo de uma acédo colocada em jogo pela crianga com seu Outro®’. A agao ganha corpo,
toma corpo quando é nominada: ““ assim”, “assim ndo”, mas também: “levante”, “venha”,
“pegue”. Percebemos que em todas as proposi¢des aqui, estdo verbos no imperativo ou de
forma imperativa. Como chegamos a propor em nossa dissertacdo de mestrado, a primeira
modalidade do significante é “imperativo” (Lacan, 1975/ 1972-1973) , que equivoca
homofonicamente com o hiperativo das nossas criancas, podendo moderar seu curso ou ndo, a
depender das novas vetorizac@es significantes, vinda de outro lugar. Bergés (1998/2008) chama
atencdo para aquilo que se inscreve no corpo vindo da fala da mae e que parece completamente

9% ¢C 99 ¢C b 1Y

delirante: “eu ndo consegui engolir”, “me ficou no estdmago”, “me deu dor de barriga”, “estou
com as costas pesadas”, “os bracos me caem” (p. 121). Efeitos da nominacao, nos parece no
corpo.

A nomeagdo, assim chamaremos, € o que resulta do conjunto, um nome para o falasser,
gque nem sempre € 0 nome préprio, mas algo que nomeia seu modo de gozo (Siqueira, 2014),

que passa a ter a ver com certo conjunto de acdes e nomin-agdes que foram realizadas antes da

57 Edilene Queiroz, nossa orientadora de tese, chegou a essa formulacdo durante a live de lancamento (UNICAP,
2021. Disponivel em: https://www.youtube.com/watch?v=XhlqW-Y XtaU) do livro de que participamos com o
capitulo “O que ¢ de viver e o que ¢ de morrer nessas criangas hiperativas?” (Andrade, & Queiroz, 2020).
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crianga - em sua historia- e passa a ser realizada com a crianga, com efeitos sobre o campo da
nomeacao, mas que conta também, na méo inversa, com o pai nomeante (Porge, 1998), o que
faz nome, para por em funcionamento as fungées, quando a mée faz uma hipotese na crianca.
Mesmo assim, uma crianga que esbarra num real que a impede de uma realizacdo qualquer,
venha este de dentro ou de fora, como o real de um aspecto ou trauma organico ou o real de um
acontecimento como a fome, por exemplo, no caso de muitas de nossas criancas do CAPSI,
pode ser chamada de “desastrada”, o que ja a implica na particip-a¢ao dela até certo ponto, ou
de “desastre”, igualando-a com a causa, sem margem para sua acao diferenciada, o que parece
pior do ponto de vista subjetivo. O que lhe modifica desde cedo, desde a “barriga da mae”, suas
condigdes de funcionamento e de relagdo. Seria uma crian¢a que vem como a fome, vista ndo
como uma injustica social, mas encarada como um acontecimento de piora na vida de todos?
Ou vem como alguém passivel de langar “esperanca” sobre a vida de um casal ou familia, como
0 encontro de Jorge Forbes®® com Francoise Dolto vem testemunhar? Mesmo que seja uma
esperanca “desastrada”, como parecem ser o caso de criangas como Elias, que seja através do
BPC.

A aposta clinica renovada nesta pesquisa é de que novas nominacdes entre a crianca, a
equipe do CAPSI e os responsaveis, avalizadas por um Outro possam reencaminhar algumas
destinacOes para as excitacbes do organismo, acarretadas pelos traumas, por uma falha
organica, pela fome persistente ou outros fatores. Claro que, para um bebé de um ano, ndo ha
sentido em falar sobre a fome como uma injustica social. 1sso precisa ser traduzido em
linguagem corporal através de um repertorio formado nas trocas com criancas e também na
singularidade de cada familia e seu(sua) filho(a) acompanhado(a). Nesses casos, em que a
crianga mal fala e que sdo os adultos que falam por ela, é importante garantirmos uma rede de
significantes importantes para a concepc¢do do sujeito pelos pais, na exploracdo das historias,
muitas vezes antes mesmo de o bebé ser posto no mundo. Essas faixas que se estendem em
paralelo nem sequer poderiam se cruzar se nenhuma mengéo fosse feita ao real do corpo do
bebé com as “nomin-agdes” do Outro, convocando o bebé a algo: “Vem”, “Vai”, o que pode se
refletir numa nomeagdo posterior como um falso participio de um verbo (“fazer desastres”),
como parece ser “desastrado”, ao invés de, simplesmente, constatar um “desastre”, em que nada

€ convocado.

%8 Frangoise Dolto teria dito a um casal de operarios que lhe trouxe o bebé anoréxico, exatamente no momento em
que seu pai perde o trabalho: “Vocé esta enganado fulano! Vocé ndo ¢ uma despesa para seus pais, mas uma
esperanca, vocé veio renovar a vida deles e precisa se alimentar!” Esse é nosso relato construido a partir do
testemunho de Jorge Forbes (2012).
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No caso de Alceu Valenca, ele foi concebido em ambiente de muito tumulto. A mée Alice,
saira de casa de Dona Zeza com o namorado Esias, que ndo parecia estar muito contente com o
casamento. Alice e Esias vdo morar numa extensdo da casa dos pais de Esias e ele chega a
maltrata-la e a expulsa de casa quando a descobre gravida. Ele a espanca, submete-a a dormir
“numa cama de vara”, segundo a avo. Teria Alceu crescido num ambiente indspito ja “na
barriga da mae dele”? Isso pode mudar desde o ttero, a relagdo do organismo do feto em seu
equilibrio ténico-postural com a mée. Entdo, muito cedo, uma harmonia de alternancia
tensdo/apaziguamento, como diz VVorcaro (2004), é rompida, exigindo muita manobra, reacdes
dele. 1sso néo aparece tanto no relato de Dona Beliza, mée de Elias. Embora, ela tenha ficado
aflita algumas vezes. Mas logo expulsou o marido, ao contrario de Alice que foi expulsa pelo
namorado. Como cada gravidez afeta o organismo desde muito cedo? Que efeitos diferentes
elas ttm? Elias parece que nos expulsa da vida dele, com suas a¢des e gestos abruptos, o que
nédo ocorre com Alceu, que apresenta gestos de comunicacgdo insistentes, mas que comunicam,
até grudam na gente.

Apesar de a familia de Alceu nao querer beneficio, a principio, sua avo insiste muito em
ensina-lo, as pessoas do CAPSi notam nele algo de sindrdmico, desde nascenca, na facies, na
lingua presa. Assim, é preciso introduzir teoricamente a ideia de que, antes das nominacdes e
nomeacdes, que destacamos nos paragrafos anteriores a propdsito de Elias Pedro, 0os organismos
sofrem traumas e efeitos reais em seus funcionamentos. E o que Vorcaro (2004) nos mostra

com o primeiro gesto ou trangamento lacaniano.

5.1 A FISSURA REAL QUE INCIDE NO SIMBOLICO

'II:J(iI'IiI'I('I
H simbdlico

Figura 5. 6 Real recobre o simbdlico — ponto 1
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Fonte: Segue e adapta Vorcaro (2004, p. 89).

Vorcaro (2004) ressalta que ha, ao contrario da pulsdo que € uma constante, uma
alternancia entre tensao e apaziguamento, que € do organismo. Na necessidade, hd uma tensao
que pode ser aliviada por algo que é oferecido pelo outro, garantindo um apaziguamento.
Assim, podemos retomar, aqui, 0 campo da excitagdo, que pode ser pulsionalizado, entrando
no circuito de um outro que é Outro, mais exatamente, com o terceiro tempo do circuito
pulsional, como vimos. S6 que, neste momento da tensdo-apaziguamento, como alerta VVorcaro
(2004), estamos num ponto de minimo de significante, ja que se trata da presenca da mae em
face do que era ausente, e de auséncia, em face do que foi presenca, a partir do grito da crianca,
mobilizando o Outro atento eprestativo, segundo Freud (1895/2003), e favorecendo o inicio da

alienacdo da crianca. O grito vem em resposta a

[...] uma hiancia acidental na sustentacdo da primeira estrutura simbdlica,
onde falta o que ainda ndo esta representado, pontua o encontro faltoso,
tropeco da Tiqué, fisgando o Ser antes que ele possa figurar o0 que escapa a
sua apreensdo. Instaura-se a privacao [...] ponto mais central da estrutura da
identificacdo do sujeito. [...] algo falta em seu lugar. (Vorcaro, 2004, p.78).

Essa fissura real sobre o simbdlico, vai apontar para algo que ultrapassa a cadeia do + -,
presenca-auséncia e pode alcancar outro nivel de simbolizacdo e alienacdo, pela extensdo

fonética que ocorre.

A alienacdo implica irredutivelmente separagdo entre a necessidade
(transmutada em puls&o) e o além da satisfacdo (que a demanda cria como seu
horizonte). O ponto nodal da jun¢do do campo da demanda é o desejo, que,
apesar de implicar o organismo, interessa-se por outra coisa. A diferenca que
resta daquilo que a demanda subtrai da satisfagdo — no que o significante é
rebelde ao reencontro, € o desejo, residuo herdeiro dessa obliterag&o.
(Vorcaro, 2004, p.89).

Assim é um ser vivo, que funciona na economia da tensdo minima do prazer, marcado
entdo pela eventualidade do trago unario, onde o apaziguamento € contestado pela dimenséo de
perda. Mais do que um desprazer, temos ai a dimensdo de gozo. Uma partida e uma partilha se
inicia. E a busca de identificacdo do gozo, funcdo do traco unario, da origem ao saber como
significante, nos termos mais elementares que um significante enlaga o outro: S»-Si. O radical

do S repete S: representando a falta em gozar, que escande, pelo significante, o saber; mais
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gozar a ser recuperado, dimenséo do gozo que conta com o trabalho do saber — necessita da
articulacdo significante, meio do gozo. O que seria esse primeiro trago?

Alfredo Jerusalinsky (2001) ilustra em seu seminario como esse primeiro trago pode ser
0 rosto da mée. O rosto da mée evoca algo na crianca do que teria rompido a homeostase,
trazendo pouco mais de tensdo ou apaziguamento reassegurador. Depois, associara esse rosto
ao chamado pela criancga, desde o “cadé o bebé lindo da mamae” até o nome proprio da crianga.
Podemos propor o rosto como presenca diferenciada do primeiro Outro. Esse nome proprio —
“Elias”, “Alceu” — acaba, entdo, por evocar as repostas visuais e motoras da crianga. Mas, nesta
primeira dimensdo, esse prendncio de laco que anunciamos aqui pode ser afastado pela crianca
ou ela pode até tomar indiferenca por isso, como é o0 caso nos autismos.

Uma vez que tratamos da perda, realcemos que Alceu Valenca é o nome proprio desta
crianca vitoriosa porque quase se perdeu na gravidez. Um nome proprio resumido pelo Ceceu
que a mae pode ter invocado. Este bebé agitado, que mexia apenas uma perna, tinha a lingua
presa, hoje é um rapaz timido ao primeiro encontro, inibido para umas tantas tarefas. O que
ficou como traco para ele, sua cifra (chiffre)? A chifrada do pai? Na barriga da mée ou quando
ele era pequeno e sua mae resolveu se vingar de seu pai, colocando-lhe chifre com o cunhado?
Alceu diz em sessdo, no passado, que ia arrumar outra namorada, além da que tinha. Na
atualidade, aos 21 anos, diz que quer casar e, segundo a avo, € um homem besta, muito bonzinho
com as meninas que lhe interessam. Esse ponto da “cabega enfeitada” pode contribuir para
projetar, além das dificuldades reais de seu organismo, uma nomeacao de bobo, besta, com as
meninas (seria uma versdo de seu pai chifrado pela mae com o tio?), conforme a avo, e que ele
podera rever a cada participacdo no CAPSi e em sua andlise, retomando o inicio de sua histéria
como vivente.

Elias Pedro tem o traco de alguém que é monstro. Mas ele se pacifica quando experimenta
outros funcionamentos, outros ritmos. Nao precisa “monstrar”*® tanto. Cede a fala, a conversa,
ao jogo. Claro que sente falta de sua mée. Mas isso vai se deslocando. Talvez os rompantes dele
sejam protestos que merecam ser escutados como trago de iniciativa sua, para beneficio de sua
mée-familia através do BPC? Mas pode ser a procura de um lugar junto ao Outro. Ele se virou

como pode. Se tomam até seu cartdo de passagem, ele tenta pegar carona em 6nibus, surfar,

5 Monstracdo é um neologismo a partir de monstro e de mostrar para o caso de Elias, mas num acting-out ou
sintoma-out, nos faz lembrar das teorizacfes de Jean Marie Forget (2005,2010, 2011b) e que se reportam, como
vimos no capitulo anterior a Lacan, na versdo do Centro de Estudos Freudianos, pois a versdo de Miller editada
pela Zahar ndo contempla o “montrer” que traz a sua versao de monstro para o sentido, como podemos ver no
francés. Para isso, consultar o Semindario 10: a angustia (Lacan, 1962-63/2002, p.133. Edicdo do CEF restrita a
membros).
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quando antes ele diz que “vai passear”. Essa ultrapassagem da tranca traduz bem a sua propria
ultrapassagem. Ou seja, marcar o0 traco que se repete nas entrevistas com ele e ajuda-lo a
sustentar uma narrativa, uma curiosidade, uma busca, pode ser importante, uma vez que ele se
tensiona muito, se encoleriza facilmente e grita. Esse momento de que fala VVorcaro (2004), da
tensdo e apaziguamento, marcado pelo grito (Freud,1895/2003) ndo precisa se esgotar com a
passagem para outros momentos do trangamento, ele pode ser suprassumido, no sentido que
defende Frej (2003), algo que persiste de um estado, no novo em que chega e convive com 0
que dele é transformado. 1sso pode atravessar todos os momentos do trancamento. O grito de
Elias € um grito de soltura, abre o campo para distensionamento, até para que possa aceitar ir
noutro ritmo. Se contestarmos apenas seus gritos, reproduziremos a mée. Sobre a célera e sua

importancia neste caso e talvez em outros, destacamos, em Lacan, esse traco:

A colera é certamente uma paixao que se manifesta por meio de um correlato
organico ou fisiol6gico, por meio de tal sentimento mais ou menos
hiperténico, e até mesmo elativo, mas que necessita, talvez como que de uma
reacdo do sujeito a uma decepc¢do, ao fracasso de uma correlacdo esperada
entre uma ordem simbdlica e a resposta do real. Em outros termos, a célera
esta essencialmente ligada ao que expressa essa formula de Péguy, que o disse
numa circunstancia humoristica — é quando as cavilhazinhas ndao entram nos
furinhos. Reflitam sobre isso e vejam se pode servir-lhes. Isso tem todo o tipo
de aplicacgdo possivel, até mesmo e inclusive de se ver ai o indice de um esboco
de organizacgdo simbdlica do mundo nas raras espécies animais em que se pode
efetivamente constatar algo que se assemelhe com a célera. E bastante
surpreendente que a cOlera esteja notavelmente ausente do reino animal no
conjunto de sua extensdo. (Lacan, 1959-60/2008, p.126).

De acordo com os comentarios feitos ao texto em francés do Seminario 7, por Ldcia
Queiroz (2023)%, a cdlera esta entre coro e carne. Alguém recebe o estimulo, mas n&o esta
autorizado a transformar em descarga, em motricidade. Ela transcreve Christian Fierrens (2010)
psicanalista da ALI, em seu livro Lecture des quatre concepts fondamentaux de la
psychanalyse: Le Séminaire Xl de Lacan, em que o autor comenta o capitulo VII da

“Interpretacdo dos sonhos” (Freud, 1900).

O segundo intitulado a regressdo é a construgdo do aparelho psiquico que é
preciso situar para retomar a expressao de Lacan, “entre coro e carne”, entre
0 corpo que recebe as sensacgOes e a carne que produz movimento, entre a
percepcao e a motricidade. A expressdo entre coro e carne na lingua francesa
descreve um sentimento de forte célera sentido vivamente no nivel do coro e
que ndo pode aparecer no nivel da carne e da motricidade. Fica-se tomado

60 Lucia Queiroz. Comunicagao pessoal no CEF, Recife, em 2023, no grupo de estudos sobre o Seminario, Livro
7: A Etica da psicanélise, em relacéo a fala de Lacan sobre a célera.
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entre alguma coisa que nos eriga 0 pelo e a inibicdo de toda expressdo
muscular que parece possivel e que, entretanto, ndo se produz. Coro e carne
sdo as duas extremidades do aparelho psiquico tal como Freud o descreve.
(Fierrens, 2010, p.44).

O que ocorreria com Elias Pedro e outras criangas? Por so encontrar contestacdo do lado
da mae e outros adultos: — “Isso ¢é feio!” — “Olhe, peca desculpas!”, ou constatagdes: — “Ele é
assim!”, a crianga ndo encontra meios de transformar sua excitagdo contida para os outros. Ele
explode! Porque a expectativa é grande, o fracasso também! Os franqueamentos das barreiras
de contato que Freud (1895/2003) descreve no “Projeto”, ndo parecem ter sido produzidos para
modular essa expulsdo da voz do grito. Neste sentido, a ordem simbdlica da mae é “uma ordem
de ferro!” (Lebrun, 2010, p. 81; Lacan, 1973-1974/2010, p.158; traducdo nossa, em que se perde
o equivoco “fer”, de ferro, que ¢ homofono a “faire”, fazer). A colera precisa aparecer e escoar.
Isso também traz a nossa lembrancga, a expressdo crianca enfezada, em que as fezes ou as
emoc0es ficam retidas demais. Oferecer, a esse traco de uma crianga hiperativa, a possibilidade
de outro contexto, € validar sua iniciativa, é servir-se do bebé sem joga-lo fora com a agua suja
da bacia. As nominacdes seriam outras! Essas clleras poderdo néo ficar tdo presentes assim na
vida da crianga, e ela inserir-se melhor. Talvez autorizando sua colera, oferecendo outros
ritmos, ela possa ir demonstrando também seus medos, outros afetos, e possa considerar alguns
interditos e regras sem ser tdo destruida e destrutiva. Esse exercicio de falar em tons mais
brandos também pode ser exercitado com a mde, conforme a psicopedagoga instruiu em
conversa sobre Alceu Valenga, no capitulo anterior.
O que representaria uma falha neste momento do n6? Se Vorcaro (2016) nos ensina que
0 autismo vai representar uma falha no trancamento do imaginario sobre o real, que veremos
como a etapa seguinte do n6, entdo, Elias Pedro e Alceu Valenca estdo para la desta etapa da
incidéncia do real sobre a alternancia simbdlica + -. Os autistas ndo conseguiriam, segundo
Vorcaro (2016), ultrapassar o real de suas estereotipias, com algum sentido de jogo ou alguma
direcdo na relacdo com o outro, sem o recurso ao tratamento. Abrir e fechar a porta ou tapar e
destapar os olhos ficam mais no nivel de (re)produzir sensacdes do que de comporem algum
jogo enderecado. Alceu e Elias conseguem falar, manter dialogos ndo estereotipados e também
falam, enderecando-se ao outro. Mas talvez possamos pensar que algo da excitacdo busca
apaziguamento através de um supereu arcaico (Lacan, 1953-54/1981), que leva a crianca a
acabar por se machucar (Freud, 1924/ 2016) e machucar os outros em busca de apaziguamento
para esse real que rompe bastante o equilibrio das forcas nessas criangas, descompensando-as

e hiperexcitando-as, conforme Assoun (2013); seja por razdes de antes de nascer e que

207



continuam, como Alceu Valenga, seja por razbes de uma made pouco continente e muito
instigativa, como em Elias Pedro, pelo que nos disponibilizamos bastante para a escuta dela
mée no CAPSI. Eles podem, em muitos momentos, buscar punicdo, como ensina Freud
(1924/2016), numa forma de contencdo as suas excitacdes, justamente onde encontramos esses
nomes de gozo: “monstro”, “sujo”, “desastrado” (Elias Pedro), “bobo” “touro”, “cachorro”
(Alceu Valencga)! A etapa seguinte € justamente o trangamento pelo imaginério sobre o real que,
nesta tese, podemos ler, sobretudo, como excitacdo. Antes do real pulsional do terceiro tempo

do circuito pulsional.

5.2 0 IMAGINARIO RECOBRE A HIANCIA REAL NO SIMBOLICO

maginano
| b vy
—

Figura 5. 7 Recobrimento do real pelo simbdlico — ponto 2
Fonte: Segue e adapta VVorcaro (2004, p. 102).

Recobrir o real da “excit-acdo” como vemos na figura acima, € o que um primeiro sentido
imaginario dos nomes de gozo, citados acima para as criancas da pesquisa podem tentar dar.
Podem até ser uma tentativa de limitar esse gozo, mas o efeito ndo é bem esse. Este momento
é revelador da onipoténcia do desejo materno que orienta o real da crianca para ser o falo, o

significante do desejo por exceléncia. Vorcaro (2004) traduz bem esse momento da tranca:

A hiancia real, que faz do grito um significante do apelo no sujeito
inconstituido e da resposta um significante que ndo basta, torna o apelo
claudicante e abre, assim, a realidade a significacdo da coisa, na diversidade
das objetivagdes, a serem verificadas, da mesma coisa: 0 que havia ai, dado
prontamente (estava la e ndo esta mais), ndo esta (um pouco mais e ele estava
por haver podido estar 14), desaparece como significante. A possibilidade que
0 tempo verbal imperfeito permite, ao articular simultaneamente dois
momentos (instante anterior e instante posterior), fixa no ser, uma falta a
buscar significancia. (Vorcaro, 2004, p. 91).
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Nossas criancas do CAPSi mostram uma verdadeira afinidade com esta etapa da
significancia onipotente, uma vez estarem impregnadas por esse imaginario de tal forma que
comprometem algumas vezes a passagem para os efeitos da trancagem seguinte pelo simbdlico.
Um falasser ndo responde apenas por cada marcacdo que segue o trancado, mas pelo que
inflaciona a incidéncia de uma dizmansao anterior. Elias Pedro assume o “monstro” com toda
sua forca, furia e desorganizacdo por vezes, mas cede, apds permanéncia no CAPSI e na escola
em que se envolve com muitas atividades, possibilitando nomin-acdes que afrouxam essa
nomeacao ou que o pacificam. Alceu Valencga ¢ o “touro”, “aquele que chifra”, “o cachorro”.
Como sairem dessa representacéo falica cuja funcdo é concentrar e escoar a excitacao que Ihes
chega de suas histdrias e de seus traumas com essas nominac@es, agidas com um viés punitivo
para essas criancas, mas apaziguador? A musica de Chico Buarque de Holanda que abre este
capitulo nos indica isso: Mas vou até o fim! O que é ambiguo: sinal de radicalidade, mas
teimosia no sentido de buscar se virar, mesmo diante da maior adversidade e do estigma mais
forte.

Pode o CAPSI funcionar para sustentar um corte pelo simbélico, que introduziremos no
topico posterior, que pode salva-los de destinos tdo funestos? De que personagens de suas
histérias podemos nos servir, dando-lhes relevo? O que podemos oferecer-lhes em suas
iniciativas antes e ap0s tornarem-se turbulentas? Desenvolver um saber-fazer em psicanélise é,
segundo Lacan (1972-73/1975) em Encore: “um saber fazer com lalingua... € o que se sabe
fazer com lalingua ultrapassa bastante o que se pode dar conta sob o titulo de lingua” (p.27;
traducdo nossa). O novo gesto da tranga continua esses efeitos, que vém desde o impacto do
real sobre a alterndncia simbdlica da tensdo/apaziguamento pela presenca/auséncia. As
chifradas sentidas em alguns momentos por Alceu podem ser retomadas e revividas no
imaginario inflado de seu touro que ao receberem acolhida na narracéo (psicanélise) e no jogo
(grupo psicopedagdgico) ataca os outros, mas podem rumar para cachorro, aquela espécie semi-
humana, conforme vimos em Lacan (1969-70/2003), que faz e aceita fazer contato.

O monstro vivido imaginariamente por Elias € 0 monstro que sua mée sentiu ao saber que
estava gravida? Ou faz parte da histéria mais longinqua da mae? Monstro, encontro com a morte
revivido mais uma vez por ela, no momento em que consegue o BPC? Pois, quando sua
demanda for atendida, sera suportavel para ela? Por que, com pouco tempo apos a chegada do
beneficio, ela agudiza seu processo depressivo até o adoecimento e infarto? Mas se ai ela pode
morrer em paz? Monstro € aquele que amedronta e que mata, podemos pensar no isolamento

em que ela foi ficando com seus filhos, até sucumbir. Como a equipe de um CAPSi pode se
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portar para ndo encarnar um monstro que venha cobrar da familia algo que ela ndo pode dar e
como pode ndo encarnar uma perseguicao ao que ela consegue, no caso o BPC? Pensamos que
essas davidas podem ser sobredeterminacGes do monstro, tal qual uma imagem no sonho para
Freud (1900/2019), na Interpretacdo dos sonhos, pode levantar muitas questdes e dividas sem
por abaixo nenhuma das outras e s6 reforcam umas as outras pelos significantes e trilhamentos

que se cruzam e alimentam a manifestagéo.

5.3 A DEMARCACAO SIMBOLICA DO IMAGINARIO

O perfil da estrutura simbdlica comparece, na
medida em que a crianca pressente o falo
constituindo uma falta na mée, que o sujeito ndo
consegue recobrir, mas quer, anseia, teme e pode
supor ser. (Vorcaro, 2004, p. 110).

simbdlico
imaginario

Figura 5. 8 Recobrimento simbélico do imaginario — ponto 3

Fonte: Segue e adapta VVorcaro (2004, p.109)

Neste momento do trancamento ilustrado acima, a estrutura de onipoténcia do desejo
materno comeca a vacilar e a crianga pressente que a mae deseja algo para além dela prépria e
da crianca: é o simbolico finalmente amortecendo os efeitos do imaginario anterior, quando
podemos fazer outra leitura do que pode estar sob os “nomes de gozo”. E ai em que a condigio
opaca de falta faz emergir, na crianga, uma serie de ensaios e de iniciativas que podem engajar
algo da motricidade que, como diz Berges (1998/2008), é simbolica. Com seducéo e invocagao
nossa, essas criangas entram na tentativa de dar algumas coisas: com massinhas e depois, por

insisténcia nossa, com as letras emborrachadas, como Elias Pedro. Com Alceu Valenca, ja
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conseguimos relangar seu processo de escrita em curso, convidando-o a escrever conosco sobre
0 papel. Se Elias consegue chegar proximo ao papel é para, no maximo, esbocar um desenho...
até que o surpreendemos escrevendo a letra inicial de seu nome, quando aproveitamos para
indagé-lo: — “E a letra de qué, também?” De repente, ele nos fala: “elefante”, “peixe elétrico”.
Percebemos o quanto este peixe elétrico serve para ele nos dizer de sua posi¢cdo também,
diferente da de um monstro. Ent&o, o simbdlico traz uma certa pacificacdo nesses jogos e marca
nossas relacgdes.

Este momento coincide com uma virada na demanda também. De demanda ao Outro, a
crianca passa a receber ndo mais apenas o dom do amor do outro, com o seio, por exemplo, mas
passa a sofrer a incidéncia de uma demanda educativa de que entregue as fezes ao Outro, no
que comparece uma demanda do Outro. “Eleva o excremento a fun¢io de operador, que entra
na subjetivagdo pela via do resto da demanda do Outro, ai representado no agente materno”
(Vorcaro, 2004, p. 107).

O sujeito é chamado a manifestar-se, a dar o que ele €, ou seja, o irredutivel em relagdo
ao que lhe é imposto pela impressdo simbdlica, uma parte de si valorizada, a0 mesmo tempo
em que implica uma atencédo erogeneizante do Outro — farejamento, aprovacao, limpeza. O ato
de ceder tal objeto primordial manifesta o desejo que estaria em acdo para inibi-lo, de que néo
€ uma coisa natural. Nem o ceder, a motricidade ai estando bastante em evidéncia, nem o inibir
em nome do respeito, da atencéo, séo, num certo sentido, naturais. A relagdo entre inibicdo (que
como vimos € a invasdo do real sobre o simbdlico que aqui estamos demarcando — trangamento
pelo simbolico) e desejo se constitui no ato, insisténcia no real (do proximo trangcamento) de
uma agdo que € manifestacdo significante constitutiva do desvio que é esse desejo. Nessa
primeira simbolizacdo, a crianca é justamente interditada de ser o que deveria ser, o falo
materno, mas ndo por uma presenca concreta de um terceiro, mas pela metafora paterna que
age através da mae, pela existéncia do simbolo, do discurso e da lei. E ai que o exercicio da
motricidade pode, se facilitado pelos familiares e terapeutas, consistir numa primeira saida
metonimica que metaforiza o corpo. O corpo nao sofre apenas agdes. Sera que isso se estabiliza
e estabiliza a crianga? A medicacdo (Bentata, 2010) pode ajudar, estrategicamente, em alguns
casos, a crianca a se abrir ao contato e a chance de se ver avancar nas atividades propostas pelo
CAPSI, mais adaptadas a crianca que as da escola e, assim, poder ir rumo a outras nominagoes
e nomeacoes.

N&o abordamos, nem percebemos exatamente, a relagdo das criangas escolhidas com as
fungdes excrementicias, ja que, a partir delas, pode se dar a primeira simbolizacdo. Couvert

(2020) segue Freud e fala da pulséo tatil. Apenas uma impressdo eventual de que ambas as
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criancas pediam para ir ao banheiro e se demoravam I4, como Alceu Valenca, durante algo
particularmente angustiante que surge durante uma sessdo. Poderia também querer se fazer
notar com esse gesto de retirar-se, justamente sob o pretexto de entregar algo: as fezes. Em
geral, inadvertidos, perguntdvamos por que a demora. Elias Pedro, entrava, fazia alguma
necessidade e geralmente, sem se limpar muito bem, saia correndo do banheiro. Por que seria?
Haveria algo de errado em estar no banheiro? Alguma “monstruosidade”? Com Elias, nés o
chamavamos para ir ao banheiro e verificar se estava limpo (o banheiro). Em relacdo a ele,
chamavamos a mée ou irma ou assistente da limpeza do CAPSi. Ndo entravamos neste lugar da
transferéncia de limpéa-lo, corpo a corpo, acabavamos ficando num lugar terceiro de quem
acompanhava sua limpeza e o convocava a prestar atencéo e assumir essa fungéo. Isso poderia
repercutir sobre o préprio exercicio com as fezes também, pensamos. Havia um pedido de
entrada do terceiro, no caso o analista, para talvez “de fora” alcangar uma intervengdo na cena
erdtica do ser limpado pela mae (segundo tempo do circuito pulsional) rumo ao “fazer-se
limpar” (terceiro tempo do circuito pulsional). Era uma situagdo que prepararia um limpar-se a
si proprio depois, como dar a ver, dispensando a figura da mae ou de algum outro, tanto quanto
o do “monstro”, o do “sujo”, num “fazer-se ver” pelo gesto de limpeza. A pulsdo anal, permite-
nos ver e retomar com maior clareza o que nas trocas com a mae e o seio, ja podia-se notar, a
sensibilidade tatil, desta vez, articulada a musculatura anal, do abrir e fechar, mas além dela, a
musculatura do corpo inteiro, como observado por Freud e destacado por Marie Couvert (2020),
como pulsdo tatil, a vetorizacdo das sensibilidades da superficie, organizadoras do corpo. E
Lacan (1959/1960) da destaca a outra sensibilidade a ser vetorializada, a sensibilidade
profunda: “groso modo as terminagdes nervosas no nivel da pele, dos tenddes, at¢ mesmo dos
musculos ou dos 0ss0s, a sensibilidade profunda.” (p. 61) Consideramos por bem, incluir esses
aspectos tateis no ambito do que Vorcaro aponta como pulsdo anal, embora isso possa ser
retomado com outros pontos de vista e gerar uma discussao.

O importante é verificar se essas sensibilidades que advém de excitagdes internas ou
externas, podem ser retomadas no ambito pulsional com enderegamento rumo a um “fazers-se
tocar”, “fazer-se limpar” e no &mbito do eixo gravitacional de sustentagdo do corpo que também
estd em a¢do com a mae dsde sempre: “fazer-se carregar”, “fazer-se mexer”.

Nessas acOes entre o cuidador e a crianca, com 0 manhés da mae, a mée pode nominar
certas partes do corpo e certos movimentos, com efeitos de inscri¢cdo no corpo da crianca e em
sua psiqué, essas nomin-agGes podem marcar e, serem retomadas pela crianca quando a mée
faz hipdtese de sujeito. “forga”, “assim”, “assim ndo mamae”, “cheiroso”, “pra ficar cheiroso”.

A forca dessas nomin-ac¢Ges podem ser interrompidas por outras nominag-0es, por exemplo, a
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paterna, “deixa ele”, “ele sabe”, “agora ¢ a vez dele”, “quer ficar fraco ¢!?”. Essa ¢ uma outra
camada de analise que ocorre com a pulsionalizacdo das excitacGes e das pessoas em jogo,
principalmente o sujeito a advir e o sujeito, em seguida. Isso precisa ser retomado, ser repetido
para encontarar eficacia e estabilidade. Além dela, outra camada estd em funcionamento: a da
nomeacdo. Desde a mée que pensa que o filho pode ser a salvacdo da familia (Elias Pedro),
mesmo que através do fracasso, para obter um BPC, por exemplo. Essa camada atua sobre as
nomin-agdes e recebe os efeitos que se acumulam desta. “Monstro”, “Fogo” — ndo se pode dizer
gue necessariamente sdo ruins. A conota¢do positiva ou negativa s6 pode ser medida apds certo
tempo, em articulacdo as agdes ¢ efeitos. No caso de Alceu, lembramos a de “bobo”, “toro”, a
sendo a primeira um nome que lhe deram, mas que pode servir para deixarem-no em paz, ndo
investirem e endo exigirem muito dele. A nomeacdo de touro, aparece para ele, quando ele
encena algo que ndo sabe ainda, em termos do que a analise pode lhe oferecer. Essas nomeacdes
podem ser desmanchadas,a bandonadas ou ressignificadas a partir do trabalho do que se coloca
em funcionamento e do que se conversas com a crianca diante de seus Outros.

Retomemos o que colocamos a funcionar com essas criangas para atuarmos sobre a
demanda do Outro. Com Elias Pedro, aos 4, 5 anos, e com Alceu Valenca, aos 8 anos, tentamos
trabalhar com letras emborrachadas, letras lan¢adas sobre o papel, convocando-os a participar,
seja escrevendo também, seja colocando alguma letra. Esses exercicios estavam a principio
interessados muito mais na marca das primeiras simbolizagbes, contando com algum
aprendizado para eles, facilitando-lhes por acréscimo a via da convivéncia escolar. Trata-se de
um convite a registrar algo da historia. Tanto é que, quando retomamos a historia inventada e
contada por eles, mais com Alceu, pois ndo conservavamos as letras emborrachadas de Elias
no local, podiamos contrastar com o que estava escrito. Comentavamos: — Mas olhe, néo é isso
gue esta aqui escrito, ndo! Podemos mudar, mas o que vocé contou foi tal e tal coisa. Isso leva
a uma atencdo articulada a memdria do que se faz, muitas vezes comprometida pelo apelo que
a satisfacdo com estimulacdo perceptiva e motora tem (Barkley, 2015, 2020). Deixar as
massinhas que usamos nos formatos exercidos por eles, os papéis, fitas e colas com a atividade
realizada num lugar acessivel a retomada, é exercitar outro tipo de simboliza¢do: metaforica.
Pois algo se fixa, da estofo a analise, ndo pode ficar apenas em deslizamento (Lacan, 1957/1998;
1957-58/1999). Isso pode dar lugar ao incessante deslocamento metonimico.

Para Alceu Valenca, o futebol tem uma insisténcia que ja define uma ritual em suas
demandas no servigo. Mas, ao passo que pede para jogar, ndo disputa a bola e fica mais na
posicdo de goleiro, assistindo. Vimos que isso pode significar estar de fora para ver a acéo

acontecer ou como se participasse e a fizesse acontecer (um tanto magicamente), sem se engajar
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diretamente ou “pagar com o proprio corpo”®. Ou seja, parece estar tipicamente nesta posicao
de falo, pressente que ha uma lei simbdlica, mas hesita diante dela. Estaria ele contando com a
avo? E quem conta com quem? Contaria com ela ndo sé para aprender a escrever e fazer
progressos, mas anulando a acdo do pai, do avd, de quem ensaiava os chifres que botavam e
que levavam? Que dimensdo de lei é essa? Parece ser nessa dimensdo do trancamento que as
coisas comegam a apresentar dificuldade. Que apresentacdo poderiamos ter para isso? Uma
falha na simbolizacdo com supléncia na avd? Sobre esta, ele nos diz, em bilhete escrito durante
entrevista para a pesquisa, que quer continuar proximo, mesmo depois de casar, fazendo um
puxadinho (ver Anexo D). Pode ser, casa-se, faz o caminho parecido com o avd, mas néo larga
da avd, que ndo o largou. Parece uma reparagdo ao pai, ao avd e ao bisavd com chifres ou como
cachorros, através de uma reparacdo a avo e com a avl, mas com este inconveniente de recair
num tempo pulsional, anterior ao “eu me fago ver”, num “eu sou visto” passivo, que o inibe; ou
num ‘“eu vejo” primeiro, falsamente ativo, pois ndo marcado pelo Outro devidamente.

Elias Pedro ndo tinha exatamente uma brincadeira ou coisa preferida. Ele pedia as
massinhas e as enfiava nos palitos para fazer bonecos que eram monstros, médicos, policiais.
Eventualmente, um boneco pai, outro, o filho. As a¢Ges violentas de um com o outro, e lancando
as modelagens na parede ou no teto, nos assustavam de inicio, mas iam cedendo as perguntas,
as propostas que faziamos de dialogos e histdrias. Podemos dizer que as histdrias que ele
aceitava narrar ou prosseguir conosco, a partir de nossas perguntas ou proposi¢des, nédo
chegavam exatamente a um final feliz, mas, se ele precisava contar com alguém diante de um
boneco que quebrava a perna (como ele préprio o fez em certa etapa da vida), nos lhe
asseguravamos que iamos consertar, que levariamos a um hospital, que & havia um médico que
saberia como fazer. Ha situacbes que podemos quebrar, algo que é libertador, chegamos a
pensar. Para comecar outra histéria! Mas ha outras que requerem cuidado. Entdo, nos
revezamos nessas historias, com especial énfase no conserto e no encaminhamento de volta a
casa e a outras atividades, pois havia algo da ordem da reparacéo a esse falo da mée ameacado
nele, que podiamos ver quebrar algumas vezes, mas que nao podia simplesmente desatar, sem
recurso e, ai, é que tentdvamos ajudar, também, com esses terceiros nas historias que
consertavam. Uma coisa que nos ocorre na escrita da tese € como podiamos p6r em jogo
nominacgdes que alertassem e que pudessem estimular nele um autocuidado e prevengdo maior
a acidentes.

Como Elias é uma crianga que passa muito ao ato, evitamos deixar quebrar a perna e o

61 Expressdo de Julieta Jerusalinsky em “Intoxicagdes eletronicas, inclusio, sexualidade e género: reflexdes sobre
a infancia e a adolescéncia contemporaneas”(2017, p.34).
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relato nessa hora especifica, apostamos que ele precisa de outro funcionamento menos atado a
mae, mas organizando a si proprio. Desse modo, o empréstimo de significantes visa oferecer
material para que ele possa contar outra histdria sem desistir da sua palavra, desatando-o (da
mée), como propds a colega na conversacao (Cabral, 2022), mais do que o tomando como um
desatado (de qualquer coisa, da palavra). Mas, quando o deixamos correr e sair da sala,
chamando a mée até o quintal do CAPSI, ele encontra o portdo fechado e grita, bate.
Combinamos, certa vez, com a mae que ela fosse passear, resolver coisas e voltasse bem mais
tarde para busca-lo. Apos muito esforco dele em golpear o portéo, outro técnico aproximou-se
para chamé-lo para descansar um pouco e lanchar, que sua mae tinha ido comprar coisas para
a casa deles e que voltaria dali ha pouco. Que poderiamos ligar para ela e falarmos que estava
tudo bem e se ela estivesse proxima poderia vir busca-lo. Tudo isso para fazé-lo sentir que ele
poderia contar com outros recursos além de sua mée. Aos poucos, isso foi se tornando possivel
para ele, sem se transformar numa fuga ou quebra insuportaveis, ja que a mée se torna
ameacadora também. Estar longe dela faz esquecer o quao ameacador é estar s6 com ela, se
lembrarmos a que ponto o cavalo para Hans, segundo Lacan (1955-56/1995), representaria mais
a mée e 0 medo da auséncia do pai, do que o pai como ameacador. Muito tempo depois, Elias
vai poder dizer que ndo fugiu da escola, nem de casa ou do albergue, mas que foi passear, como
sua propria mée indicava ao irmdo mais velho, que fosse passear com ele para ele se acalmar.
O que tentamos com as propostas acima é que outras pessoas pudessem cuidar disso que ndo
apenas a mae dele; aos poucos, quebrar a falsa equivaléncia do trancamento imaginario

anterior: crianca: falo.

5.4 A FISSURA REAL DA EQUIVALENCIA SIMBOLICA CRIANCA: FALO

N\,

Figura 5. 9 O real recobre o simbdlico de novo-ponto 4
Fonte: Segue e adapta VVorcaro (2004, p. 114).
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Com novo avancgo do real sobre o simbdlico, temos acima um tempo do trancamento
caracterizado pela angustia de castracdo, com a descoberta da excitagdo no nivel dos genitais,
acompanhada de uma atencdo voltada para essa area e de atividade motora da masturbacéo.
Trata-se sempre de um gozo mal assimilado, entrevisto, podendo tornar-se suposto pelo Outro,
que, atento a essas manifestacdes, vai procurar barra-lo. Com a pulsao genital, a crianca pode
descolar-se da prépria armadilha entre satisfazer uma imagem e o real que pode ser desdenhado,
tido como porcaria, como diz a mée de Hans (Freud, 1909/2021).

Na descoberta da diferenca sexual, com a auséncia de pénis na mulher, que pode ser um
apoio eficaz para apontar essa diferenca, a crianca realiza sua histéria, ndo sem angustia. Algo
a interroga na raiz mesma desse desejo, 0 a como causa. “Enfim, o primeiro passo dado para
que a crianca designe seu ser, é barrar o que ela significa, € encontrar seu significante no
recalcamento do falo [...] em que a crianca terd o alcance de que ela propria ¢ dividida”
(Vorcaro, 2004, p.114). E o tempo do recalque secundario que mobiliza as representacdes das
trocas sexuais com 0s outros, o comércio sexual. SO 0 progresso dessa situacdo indicard a
crianca o que, para além dela, é desejado pela mée. E um real com significado diferente do
primeiro trancamento que esta em agdo. Os trangcamentos todos eles, podem estar no horizonte
de cada sujeito, segundo nossa visdo de adultos e teodricos, mas eles ganham efetividade no
desenrolar de uma seguimento clinico, em que nos debrucamos para encontra-los, medir seu
alcance e intervir facilitando sua eficacia, com os elementos que descobrimos e pomos em jogo.

Esta interrogacdo que coloca em questdo o real pulsional da descoberta dessa parte do
corpo ligada ao prazer genital e no centro de toda politica das trocas amorosas, da placa
giratéria, como diz Lacan (1956-57/1995), faz com que a sexualidade seja vivida como
prazerosa e angustiante, pois coloca algo a prova. Como posso dar conta dessa area de prazer
escondida e descoberta? Privada e publica. 1sso tem a ver com quem? Depois, isso sera vivido
na adolescéncia de forma mais exigente, pois o(a) garoto(a) tera um acréscimo as suas pulsdes
infantis (Freud, 1905/2016) e os olhares do social que o instigardo a tomar posicao, a responder
desde uma escolha (Matheus, 2012). Mesmo que seja no espectro LGBTQIA+ (2022)¢
(Fonseca, 2023).

Em conversas com D. Belisa, ela nos disse que Elias ndo deixava ela pegar na “pitoca”
dele, nem sequer para ensina-lo a lavar na hora do banho. Isso seria um sinal de interdi¢do da

propria crianca a uma situacdo de tanta proximidade? Afinal, todos dormiam no mesmo espago:

62 Temas LGBT. Disponivel em: https://www.gov.br/mdh/pt-br/navegue-por-temas/Ight. Acesso em: 14 nov.
2022.
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irma, irmdo, mae, ele. O sinal da pulsdo genital pode ser percebido como uma ameagca para ele,
se ndo tiver a referéncia de como pode lidar com isso. O pai era visto como uma ameaca a
familia, tinha prenome absolutamente estranho — José — com relacdo ao conjunto Belisa, Elias,
Eliana, mas, por isso mesmo, ndo menos importante. Estd em todo caso ai acentuado o “E” de
José que inicia a série Elias Eliana. Porge (1998) lembra que o lugar do pai é estranho, ele ndo
é normal, ele faz rachar as normas maternas, sem se conformar a nenhuma média, a nenhuma
conformidade social, materna ou adaptativa, “essa € a sua per-versao”, diz Porge (1998, p. 41).
Ivan Correa também nos alerta em seus seminarios que o pai beberrdo, aquele que some e de
guem se reclama, por isso mesmo soma e se faz contar (Corréa, 2010). Mas, neste caso, que a
mde desejava o beneficio e ja ndo dependia dele para nada, parecia que ela se tornava cada vez
mais indiferente a ele.

Quando o servigo procurou contato com o pai de Elias, a mde parou de frequentar o
servico com o filho. E preciso muita delicadeza nessa hora. Lebrun (2004) nos diz, a respeito
de seu trabalho social, que algumas vezes s6 foi possivel acessar uma crianga quando se partiu
disso: Terceiro sim, pai ndo! E as dindmicas tém la sua razdo de ser, pois, quando a mae faleceu
e 0 pai comecou a estar mais proximo do tratamento, o pai passou a ocupar o lugar apontado
pela mae: proximo, porém ausente, sem 0 emprego que tinha antes e também ausente em funcédo
da bebida. Além do mais, chegou uma época em que ndo conseguiu colocar limites no filho.
N&o parecia ser ouvido por ele. Chegara tarde para o que se constituiu? Mas, afinal de contas,
0 pai, ap6s a morte da mée, ndo precisou do BPC também? Entdo monstro, Seu José, BPC,
Elias, sdo nomes-do-pai®® para Elias, cada qual numa versdo e num certo momento.

Quando perguntamos a Eliana se seu irmdo mostrava algum interesse em namorar ou se
podia trazer alguma preocupacdo no ambito do sexo, ela nos respondeu prontamente que nao,
que ele ndo ligava para nada disso — “Como assim?”” — “Ele ndo tem nenhum interesse, iSS0 Nd0
existe pra ele ainda”, disse ela. Seria uma forma de negar algo tdo provavel na vida de um rapaz
de 15 anos? Sé estariam interessados em notar as transgressdes e importunacfes que Elias
criava? Por outro lado, como assinala Freud (1926/2018), ndo sabemos até qual idade, mas
podemos pensar que, durante a adolescéncia também, que a agitagdo do garoto pode
corresponder a atividade masturbat6ria ou complexo masculino a qual a mée foi obrigada a
abandonar. A hiperatividade poderia ser, entdo, uma forma de excitar a mée e as transgressoes
também. Desse modo, 0 que seria 0 gozo transgressor sendo aquele capaz de alcancar essa

sexualidade feminina, para além do falo? No né borromeu, isso estd previsto para todos os

63 Sobre a pluralizacdo dos nomes do pai, as referéncias em ordem sdo: Lacan (1973-74/2010); Lacan (1973-
74/2016); Porge (1998); Lebrun (2010).
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neurdticos, no lado gozo Outro, entre real e imaginario (Lacan, 1974/2002). Acontece que 0
préprio universo da fala, lalangue, em sua equivocidade ja contem algo que transgride o codigo,
que recria uma lingua propria. Assim, precisamos estar atentos ao que das monstracdes dessas
criancas pode ter de significante (Forget, 2011 b) e, assim, pensarmos: o que Elias faz
“passeando” por ai? Seria essa relacdo do que se vive, do que se mostra e do que é possivel
simbolizar — real, imaginario e simbolico, respectivamente — que sdo trazidas no que Laurent

(2016) considera segundo ensino de Lacan, citando Miller (2005):

Nomear €é estabelecer uma relagdo, instaurar essa relacdo entre o sentido e o
real. Nao é se entender com o Outro sobre o sentido, mas acrescentar ao real,
alguma coisa que faz sentido. E o que a definicio de sentido, enunciada por
Lacan em seu seminario livro 22: R. S.I, comporta: “o que caracteriza o
sentido é que se nomeia ai alguma coisa e ndo que a gente se faca
compreender.” A partir do fato de que a gente nomeia, ha coisas das quais se
supBe que ndo sdo sem fundamento no real. Supde-se segundo Lacan que tem
como base o real. (Laurent, 2016, p. 78).

A citacdo acima, além de consolidar o que viemos propondo nesta tese, que as nomin-
acoes produzem efeitos no corpo que ddo margem a nomeagdes que ratificam ou retificam as
nomin-ac¢des anteriores, mostra que o campo da sexualidade, em evidéncia neste momento do
trancamento — que se volta para o despertar real da genitalidade e o que ela reclama no Outro
com ac0es e representacdes —, em Elias Pedro, aparece como algo gque ele manifesta ou busca,
“passeando” por ai. Exatamente aquilo que podia separa-lo da mde em termos sexuais, é
exercido agora na adolescéncia de uma forma em que s6 se considera a transgressao de fuga
(fala da irmd) e ndo a solucdo para o conflito edipico: o passeio que ele fazia com a mée e
depois, sem ela também, numa nitida suprassuncdo do Complexo de Edipo.

J& Alceu Valenca ndo parece ter sua sexualidade destacada pela avo ou pelo avd logo que
chega ao CAPSI, como outras tantas criancas que a revelam t&o precocemente. Aos 12, 13 anos,
antes de sua saida do CAPSI, sua avo ressalta que ele esta ficando adolescente como o avo,
numa clara inversdo de perspectiva, pois o0 avo € quem poderia ficar adolescente como ele. Em
todo caso, ele segue o caminho do avd! E ndo apenas ficar colado a avo. Mas ele é quem comeca
falando de suas namoradinhas. E diz, ao final de uma sessdo de futebol de botdo comigo, que
vai ficar com outra menina. Perguntamos rindo, pois ele sorria: o que ele faria se ela fizesse
isso com ele, ficasse com outro? Ele disse: — “Nao! Sou eu quem vou ficar.” Estaria afirmando
ai sua posicao de homem no modelo do avo e do bisavd? E, ao chegar aos 21 anos para conceder
entrevista para esta pesquisa, ele nos diz: “Eu quero casar!” Uma demonstragdo clara de que

tem um desejo, pois ele vem cortejando sucessivamente algumas mogas e as acompanhando e
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indo buscé-las na faculdade, uma de cada vez, numa atitude de fidelidade. Estaria ele reparando
algo dessas figuras masculinas que arranjavam outras namoradas e davam pouca assisténcia,
até chegarem a maltratar a mée e a avd? Reparando algo junto a mée que trabalha para Ihe dar
as coisas, em relacdo a seu pai que esta desempregado e nédo Ihe da nada? Dando uma versao
mais aceitavel de si mesmo, “fiel”, “responsavel com o desejo” perante a pesquisa? Em todo
caso, algo pode estar sendo revisado, como se d& durante e ap6s a adolescéncia e que é
preparado neste trancamento (Freud, 1905/2016; Matheus, 2012).

Sua avo diz que ele é besta na sua relacdo com as garotas de que ele esta a fim, fica atras
delas. Espera-as na faculdade até elas sairem, leva-as aonde desejam, faz tudo que elas pedem
e precisam; isso ndo vai fazer com que elas o valorizem, diz a avé. Ora, a avo referia que o avd
dele ndo dava a ela suficiente atencdo e que isso fazia falta a Alceu também, porque o av6, ao
invés de estar presente em casa, Saia para namorar e chegou até a ter outra familia, com quem
dividia a ateng&o deles, entdo com que autoridade chama o neto de “besta”? Pode ser que esses
retratos de Alceu crianca, dado no paragrafo anterior — de alguém que ficava com outra garota
enguanto namorava — e este de agora, que quer casar e ser fiel quando Ihe digo, a proposito do
negocio de bronzeamento artificial da mée, que ele devia ficar nervoso com tanta moca bonita
em casa, ao que ele acena com a cabega dizendo que ndo e afirmando, em seguida: “eu quero
casar” — digam de uma tentativa dele de se equilibrar e construir sua propria versdo para a
relagdo sexual que ndo existe. Diante do real sexual que se impde a ele e das condicdes atuais
de vida, o avd aposentado, o pai desempregado, ele pode ter revisado suas condi¢bes de
exercicio da vida amorosa, para além do sexual, que nunca deixa de conté-lo. Afinal, o amor,
diz Freud (1915/2014), é uma tentativa de manter por perto 0 objeto de que temos atracdo
sexual.

Interessante que os dois casos de garotos hiperativos que escolhemos, apresentam uma
forma neurotica de lidar com a sexualidade. Ela nédo fica a céu aberto, exposta: como foi o caso
de vérios garotos psicéticos que atendemos, que se masturbavam ou dirigiam a fala do que
queriam para varias mulheres, sem nenhum senso de pudor ou de oportunidade. Nesta etapa da
tranca, temos um real que poderé ainda ser trangado com o imaginario e o simbolico em seguida.
Ou, a partir do que propde Harly (2010) mais a frente, um imaginario que precisa da interacéo
precisa do simbdlico e do real. Elias Pedro ndo é visto como ser sexuado pela irmé adulta. Mas
ele interditava sua mée de toca-lo. Ele se mostra mais afavel com as mulheres do CAPSi do que
com os homens. A hiperatividade e a conduta transgressiva com relagéo ao espaco social podem
ter envolvido tanta energia que ele ndo pbéde ser notado como alguém que exercita sua

sexualidade. Isso pode revelar, antes, um problema dos adultos que o veem até agora. Veem e
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nao escutam, ndo testemunham, n&o sancionam.

Alceu Valenca apresenta, em sua fala conosco no momento da pesquisa, uma conduta
bem aceita para a sexualidade, principalmente se comparado as versdes masculinas de sua
familia. Mas, num momento de intimidade de fala conosco, aos 12 ou 13 anos, disse que iria
ficar com outra. Esse momento de 21 anos pode mostrar uma certa censura em sua fala? Ele
ndo ia se expor numa pesquisa ou na frente de outras pessoas, embora casar possa ser também
um desejo seu legitimamente, do qual ele vem se apropriando. J& Elias pode ndo estar sendo
notado devidamente, o que indica a necessidade de intervir para que essa sexualidade ndo seja
vivida de forma negligenciada e nas explosdes transgressivas, 0 que poderia até ajuda-lo a se
pacificar um pouco mais. Alceu ja nos mostra, dentro das hipoteses que realizamos acima, que
a sexualidade é subjetivada por ele, ele tece consideracdes e pode se equivocar com ela,

passando de um sentido (mais libertino) a outro (mais restritivo).

5.5 0 RECOBRIMENTO IMAGINARIO DA INTERDICAO REAL

i rrikadslics

Figura 5. 10 O imaginario recobre o real novamente- ponto 5
Fonte: Segue e adapta VVorcaro (2004, p. 118).

A partir do momento acima, representado pelo recobrimento do real pelo imaginario,
entre a mde e a crianca vai intervir algo que estava fora do sujeito como algo mitificado, um
legislador que faz obstaculo entre a mae e a crianga. O pai toma carater imaginario terrificante,
priva a crianga de ser o que falta a mée — privacdo real de um objeto: o falo simbolico. Essa
interdicdo enquanto ato estoura a posic¢ao de assujeitamento, colocando em questdo o objeto da
mé&e. Mas a Lei incide velada, sem poder ainda ser localizada pela crianca.

O pai de Alceu Valenca, sendo aquele que € chifrado, aparece como alguém na rua que é
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“doido”, de quem Alceu tem vergonha! Diante de uma mae trabalhadeira que paga seu plano
de saude, entre outras coisas, do avd que é dono da casa e da avo que lhe ensina as coisas, 0 que
representaria esse pai? Onde ficaria a figura desse pai imaginario terrivel? Apareceria na figura
do tubardo, numa sessdo em que ele vem de um oceanario? Seria 0 que repercute seus medos
indefinidos? A caréncia de um pai real que ponha lei na mée reflete-se nessas figuras de medo?

No encontro para a pesquisa, o pai de Alceu comparece em reunido familiar e lembra de
situacdo vivida conosco no passado. Em que ficou apenas ressaltando as caracteristicas de
dificuldades do filho. Dizia ele que no futebol a equipe dele levava gol e ele vibrava mesmo
assim, até se a equipe levasse gol contra. — “Sera?” — perguntamos. O pai reafirmou rindo a
constatacdo. Apds breve comentario tedrico-clinico de atividade recente com Marie Christine
Laznik (2021), retomaremos essa questdo de Alceu e seu pai, vindo a dar novas chances de
relangcamento da palavra entre o pai e o filho, entretecendo outros destinos possiveis.

Laznik (2021), em seus trabalhos, defende uma pedagogia ao modo de Anna Freud
(Fendrik, 1991), o que nos instiga a pensar. Ela resolve chamar o pai da realidade e procurar,
com ele e com a mae, construir o estatuto de pai real para ele; que ele tenha lugar, vez e voz
diante da mae e da crianca. Laznik (2021) convoca a méde a morder a lingua na hora em que for
pronunciar uma proibicdo e dar lugar ao pai para pronunciar, o que tera efeito de interdic&o.
Mesmo para as maes que perguntam por que ndo podem pronunciar a referida proibicdo, se isso
é uma funcdo e ndo uma pessoa masculina, Laznik diz que é preciso, para que a funcdo surja,
ceder o comando, mostrar que é barrada a crianca, em nome da lei, mostrar-se submetida
guando tem mais vontade de dizer o que é correto, deixar que outro o faca ou, em sua auséncia,
fazé-lo, mas em nome desse outro. Elas combinam algo que é razodvel. Os efeitos de
apaziguamento da angustia, seja sob a forma da hiperexcitacéo, seja sob a forma do medo e,
principalmente, das transgressdes, acontecem.

No caso de Alceu, a certa altura chamamos o pai dele para uma sessdo com a mae e com
a avo para retira-lo desse lugar de limbo e rebaixado em que ficou, com voz prépria. Tanto
quanto o avd, mesmo este sendo literalmente o dono da casa, ele é rebaixado pela mée e pela
filha, por causa da sexualidade exercida fora. A saida de casa da mae de Alceu, sem a bencao
do avd, fez com que ela se sentisse duplamente rejeitada (pelo pai e, depois, pelo namorado) e
somente acolhida pela avo. Essas intervenc¢des convidando mais o pai e 0 avo teriam abalado
um pouco a autoridade e o lugar da avo? Sim.

Mas em nome de colocar um pouco a participagdo dos dois personagens masculinos. Nao
é retirar o mérito da avo cuidadosa e da mde trabalhadeira, mas restituir algo do pai, do avé que

pode dar dignidade a identificacdo com eles. Ajuda-los nisso. Hoje Alceu tem 22 anos.
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Lembramos com ele diante do pai essa ideia do atrapalho do filho no futebol e na direcéo,
afinal, o proprio pai ndo sabe dirigir. Ent&o, essa dire¢do de tratamento de reaproximar um do
outro foi uma oportunidade de recolocar o filho no caminho das realizacdes possiveis, tanto
quanto o proprio pai. E a aposta de que o estranho, entre eles, dé espaco a uma colaboragéo. Ja
que o pai ndo estava trabalhando ha algum tempo, porque ele ndo pode se encarregar de algumas
coisas do filho, de contato com este enquanto a mae trabalha? E o filho, serd que ndo poderia
se tornar companhia mais proxima do pai? As coisas ndo foram assim tdo simples, mas pode
ser uma forma viavel, ap6s longo periodo com a a avo e a mée primeiro; ou seja, Alceu nao
ficou somente entregue aos cuidados e caprichos da avo. Isso foi lembrado pelo pai como algo
significativo.

No caso de Elias Pedro, o pai terrivel também se encontra ausente e expulso da condicdo
de participar com a lei para o filho. Ele foi chamado ao CAPSi pela equipe, e isso foi sentido
pela mae como uma traicdo. Este caso se torna exemplar para mostrar que trazer o pai, forgar a
vida da crianca por vias que nao sejam consentidas pela mée, podem levar ao pior. Constatamos
que trazer o pai ao servico leva a um fechamento maior da mée e faz a crianca escapar,
fraturando a perna. Fratura exposta. Para que essas coisas ndao sejam expostas — para lembrar
um pouco da importancia de vestir o objeto —, é preciso, como propdem a assistente social e 0
arte-educador, ndo assustar demais a familia, pois isso pode dar a entender que ndo havera
beneficio para ela e que, em seu lugar, ainda acrescentariamos uma carga a mais, um pai bébado.

N&o se trata de mexer nisso, que foi a forma que se conseguiu passar essa crianca por
sujeito ou que a permitiram viver as condi¢des que serviram para um equilibrio de forcas ai.
Terceiro sim, pai ndo! A prova € que, ao se aproximar ap6s a morte de Dona Belisa, 0 pai ndo
consegue dar-lhe ordens e entrega-se ao que sempre foi falado dele: ao alcool. Ou seja, num
caso como esse em que o beneficio assistencial € maior do que o que um pai pode oferecer no
calculo da mée ou da familia, precisamos primeiro, antes de forcar qualquer solucdo, fazer com
gue a mae possa consentir a participacdo de terceiros na vida da crianca. O primeiro terceiro
pode ser o CAPSI.

N&o é demais falar que Freud (1905/2019) tratou amplamente da questdo do beneficio
primério e secundario da doenca, entre outros lugares, em seu “Fragmento de uma analise de
um caso de histeria”, conhecido como caso Dora. Freud expde a situagdo de um homem
prospero que tem o azar de sofrer um acidente em suas pernas, 0 que tira completamente sua
situacdo de trabalho. Esse homem passa a precisar pedir esmolas para sobreviver. Os anos
passam e ele adquire habitos de vida ociosa, beber, fumar, entre outras coisas. Freud nos faz

imaginar que, se alguém Ihe oferecesse um milagre de devolver as pernas e toda mobilidade a
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esse homem, ele ndo teria mais motivos para desejar ficar bom. Os ganhos acabariam tomando
um espaco na vida dele tdo grande que ele passaria a ter motivos mais fortes para ndo melhorar.
Os sintomas sdo comparados a hospedes indesejados que tém tudo para que desejemos que vao
embora e, contra os quais, 0 melhor remédio ainda é o tempo, diz-nos Freud. Mas pode haver
motivos exteriores que encontram esses hdspedes e acabam convencendo-os a se demorarem,
encontrando vantagens para eles na vida animica. Essa situagéo poderia ser muito bem aplicada
a uma crianca como Elias Pedro, cujo transtorno ndo sé constitui seu funcionamento, mas com
guem uma familia inteira conta para se sustentar.

No entanto os acontecimentos da vida de todos nds podem encobrir, diz Freud, as causas
reais do adoecer, principalmente se tratando de doenca psiquica. Ele insiste que as razdes para
ela escapam a qualquer concepcao desses beneficios, sdo razdes interiores nas palavras dele. O
caso de Elias Pedro pode se traduzir, em termos lacanianos, na crian¢a como sintoma do casal
parental, conforme Lacan (1969/2003) e, mais ainda, como sintoma da familia, lembrando as
palavras da assistente social: “Essa crianga (BPC) sustenta a familia inteira”. Por outro lado,
uma analise com menos apelo a contetddos da historia, se nos reduzirmos a sua raiz mais literal®,
aos nomes dos envolvidos, da-nos margem a exercicios dos funcionamentos em jogo — ELIas,
ELlana, BELIsa e talvez josE, que fica dificil, tanto quanto o homem deficiente das pernas,
saber se 0s ganhos para sobrevivéncia biopsicossocial sdo determinados ou sdo determinantes
na sustentacdo literal dessa histdria. As condicGes sociais sdo herdadas e transmitidas por muitas
geracGes, mas podem ser mudadas, pois hd mobilidade. As condicdes literais também se
transmitem e também podem mudar.

Quando o préprio CAPSi se coloca na posicdo da assistente social de ndo abalar essa
norma materna, norma familiar, pode ter mais chances de ser procurado pela propria crianca,
pois que respeita sua histdria. “Vim aqui falar de meu pai que bebe, de meu irmado que nao me
deixa um minuto!” O proprio pai parece, pelos relatos, funcionar como alguém que precisa
extrair beneficio do filho e ndo como alguém que possa educa-lo ao encontréa-lo. Parece que,
em Elias, sua histéria ja impde também algumas posicdes a quem se ocupa dele, a partir da

posicdo dos demais®®, pois ndo se recebe um pai apenas, podemos constituir um também (Porge,

64 Esse relevo dado, na clinica lacaniana, as letras dos nomes dos envolvidos numa histéria, em relagdo aos
personagens, os contetidos e afetos relatados deve-se a um trabalho realizado com Angela Jesuino (2023) da
Associacdo Lacaniana Internacional — ALI ha mais de 10 anos no Centro de Estudos Freudianos do Recife,
principalmente no Gltimo encontro realizado em abril deste ano de 2023, em que pudemos apresentar esses casos
clinicos analisados nesta tese.

65 Uma leitura importante do que a crianga pode provocar de efeitos nos membros de uma equipe, o que nos leva
a pensar também no que ela causa em outros sujeitos que se aproximem de seu funcionamento, obtém-se com a
leitura que ndo iremos seguir aqui: Laznik-Penot (1989, p.47-66).
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1998; Souza®, [n.d.]). O que ndo precisa deixar de ser tentado é uma aproximagao dos genitores
em nosso trabalho com as criangas. Porque essas figuras ndo representam necessariamente a
funcéo paterna (Dor, 1991; Porge, 1998), ou o pai real ou o pai simbdélico, como vimos até aqui
nos trancamentos, mas podem ser lugares privilegiados em que essas funcdes podem despontar,
tanto é que essas fungbes levam o nome dessas personagens: fungdo paterna, pai real, pai
simbdlico, para ficarmos restritos apenas as que tem o nome pai. O que ndo podemos, como
nos orienta a leitura de Lebrun (2009, 2010), é achar que, por terem sido locais privilegiados
tradicionalmente até hoje na orientacdo da nossa leitura, esses personagens sejam 0s Unicos a
encarnar o0 que pode ter efeito na estrutura de fungdo paterna, pai real ou pai simbolico,
principalmente com a pluralizagdo dos nomes-do-pai proposta por Lacan (1973-74/2010).
Entdo, sdo vias que precisam continuar a ser investidas e investigadas na clinica. Como
descobrimos, por ocasido de nossa visita ao CAPSI, através do contato da assistente social
entrevistada que, em reunido intersetorial sobre os cuidados com Elias, nos relatou terem
combinado que o pai vai busca-lo nos fins de semana do Albergue para casa e que a irma vai
leva-lo e busca-lo na escola. Mas, ao final das contas, 0s personagens ndo cumpriram muito
bem o que foi acertado, ao contrario, romperam com o que foi combinado e, em pouco tempo,
Elias passou a sair do Albergue e da escola, retornando a sua casa a qualquer hora e sozinho.
Elias nos leva a interrogar como operar avangos num caso como este, que envolve toda familia
e em que parece que Elias faz funcdo, poderemos ver e pensar, topologicamente, de sintoma
ndo para ele apenas. Mas, antes, passemos ao sexto momento da tranca e a conclusdo do no bé:
bobo — belo, ou seja, um n6 que permite a metafora e o equivoco, bem como o sujeito deles se

apropriar.

5.6 O LACO DA METAFORA — O SIMBOLICO INCIDE NO IMAGINARIO

8 Segundo Alduisio Moreira de Souza, em sua “transdu¢do” ao Seminario 21(1973-74), Lacan chega a conclusdo
de que alguém pode, em sua analise, constituir seu préprio nome-do-pai, permitindo uma amarracao original dos
registros e Unica. 1sso dialoga com proposicdes que traremos ao final deste capitulo, com as nominaces real, pela
angustia, simbolica, pelo sintoma, ou imaginaria, pela inibicao.
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Figura 5. 11 Incidéncia final do simbdlico sobre o imaginario —ponto 6
Fonte: Segue e adapta VVorcaro (2004, p. 129).

IMAGINARIO

SIMBOLICO

Figura 5. 12 Enodamento evidenciando os pontos de cruzamentos que permitem o no
Fonte: Segue e adapta VVorcaro (2004, p. 130).

A exaustdo combinatdria da articulagdo das formas da impossibilidade de ser
o falo materno esgota a permutagdo da relagdo imaginaria da crianga com o
real. Produz-se a metafora paterna, o sexto movimento da tranca, em que o
simbdlico recobre o imaginario. O falo imaginario é dissipado, posto fora de
jogo e substituido por uma unidade de medida que regula as relagdes entre
desejo e lei, conferindo-lhes uma logica. Ao poder supor um saber ao pai,
aquele que é capaz de dar a mae o que ela deseja, a crianca o situa no lugar
em que ao menos um sabe o que ela quer. A crianga encontra 0 termo
simbdlico que faz barragem a posicéo de equivaléncia falica e cria algo mais:
o titulo virtual que sustentara a sua identificacdo ao elemento mediador do
campo simbolico que estrutura a orientacdo da relacao a alteridade. O sexto
movimento, portanto, faz reincidir no simbélico o que, no terceiro movimento,
teve carater imaginério. (Vorcaro, 2004, p.128-129).
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Essa apresentacdo numerada da tranga acima em que o real que recobre o simbdlico no
ponto 1 vai cobrir novamente também no ponto 4, apés essa dizmansdo também sofrer os
movimentos de ainda outra dizmansdo, contribui com um processo de constitui¢do que envolve
outros movimentos: o do imaginario que passa por cima do real em 2 e em 5, e do simbdlico,
que recobre o imaginario em 3 e em 6. Esses movimentos esgotam as possibilidades e,
paradoxalmente, representam o inacabamento de um né pois as pontas ndo se encontram
formando rodelas independentes e ligadas. Este nd contempla “perfeitamente” uma constitui¢ao
subjetiva, s6 que ndo, pois o de que tratamos é sempre de sujeitos em falta, falasseres
constituidos exatamente pelos tropecos nas dizmansfes, em funcdo dos acontecimentos e
acidentes que se tenta representar ou expressar®’. E verdade que Angela Vorcaro mesma admite,
ndo apenas em suas publicacbes (2004, 2016), como também em outros momentos de seu
trabalho conosco (2014), que a confecgcdo do nd ndo deveria inspirar um ideal de estruturacédo
ou de tratamento com vistas a esse acabamento, em que tudo segue a influéncia ideal dos
diversos personagens e fungdes ou finalmente, cordas.

O pai simbolico, em nenhuma parte, é representado, segundo Porge (1998), a ndo ser
miticamente, quando se liga a ideia do pai morto de “Totem e Tabu” que, quando vivo, era
detentor de “todas as mulheres”. Essa concepgdo do pai morto em Lacan (1972-73/1975) da
margem a pensar que ele atualiza, em cada ser que se estrutura, as barreiras que impedem um
excesso, que indicam a proibicdo estruturante, por mais paradoxal que sejam essas barreiras.
Nesta tese, percebemo-las no paradoxo de que as criancgas e adolescentes que transgridem a lei
(Forget, 2011 a), muitas vezes tomam tal atitude em busca de amparo e socorro simbdlico que
se fazem valer através daquilo com que se conta de modo imaginario e real, a partir dos quais
isso que é simbdlico e mitico pode se atualizar concretamente. Foi assim que vimos 0s nomes
de gozo: “monstro”, “desastrado” (Elias Pedro) através da mae, tentarem fazer algo, ou apelar
por algo. Em Alceu, vimos como o “sindromico” e o “bobo” vieram solicitar esse socorro, o
“touro” veio abrir algum caminho e o “cachorro” demarcar®® algum territério. Os nomes de

gozo seriam nomes-do-pai imaginarios; e 0 que seriam 0s pais imaginarios do quarto

67 Representar como uma metafora da constituicdo subjetiva, um outro modo de dizer, se contrap8e até certo ponto
a concepcdo de que o nd expressa o que o funcionamento e a constituicdo subjetiva é, ou de outra forma é a escrita
literal desse funcionamento. Para acompanhar a complexidade desse debate, indicamos os trabalhos de: M.
Darmon (2008), especialmente os capitulos: “El nudo inaugura un nuevo discurso”(pp. 27-35) (ausente da edigdo
brasileira pelas Artes Médicas) e “Nudos” (Cap. XI, pp. 277-316); e de P. Rona (2021).

€ No Capitulo 2 desta tese, tentamos fazer uma siimula do caso clinico com seus elementos expostos de forma to
organizada e detalhada quanto possivel. Mas alguns elementos como o nome “desastrado” e a demarcacdo do
territdrio presente em Alceu Valenca s nos foram possiveis de lembrar, se dar conta ou inventar no transcorrer da
conceituacdo deste estudo, o que mostra como, em psicanalise, o “original” s6 aparece depois, quem sabe até
depois da tese, como campo aberto por ela e no encontro com novas articulagdes, campos de saberes e pesquisas.
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trancamento? O “monstro psiquiatra mau” no caso de Elias, o “tubardo” no oceanario que Alceu
viu e 0 impressionou, s6 para contarmos com alguns elementos antes desta amarracéo final ou
enodamento final possivel no sexto trancamento. Assim, chegamos a insisténcia com que Lacan
proferiu, no Seminario RSI, que continuassemos a buscar nosso proprio “jeito”” a dar com esses
nds, em nosso caso, com essas criangas que ‘“nao tém jeito”* ou, conforme canta Chico Buarque
de Holanda (1978) na musica de seu “anjo safado™: “Até o Fim”: criancas cuja “estrada
entortou”, que poderiam dizer que “um bom futuro € o que jamais me esperou”, que nao sabem
“como 0 maracatu comecgou”, nem quando “a mula empacou”, nem sabem “pronde mesmo eu
vou”, mas que sabem talvez que vao “até o fim”, ao nos fazerem trabalhar sem fim também.
Examinaremos depois, alguns jeitos que outros autores encontraram para pensar esses nos,
tomados aqui também em seu equivoco, 0s nds de Lacan e todos n6s — os diversos autores e
trabalhos examinados — que nos aventuramos pela estrada do RSI logicamente estruturada,
nesta tese, em divida com Vorcaro (2004) pela sistematicidade que ofereceu e que nos convoca
a continuar, sem se contentar com as ‘“singularidades” ou “casos Unicos”, mas buscando
manejos que deem conta das complexidades clinicas que desafiam esta composicdo do
trancamento, sem deixar de dela se servir.

Retomando o trangamento, entre esta fase 6 e a anterior 5, conforme acompanhamos no
trabalho de Vorcaro (2004), vamos ter o que Lacan (1956-57/1995) considera as fomentacdes
miticas do pequeno Hans, para poder sair da relacdo imaginaria em que ele ora procura ser
aquele que agrada a mae, ora aquele que corre perigo para se livrar dela. Mas, em todo o
percurso dessa criancga, 0 Hans, as diversas permutacfes miticas, até o desaparafusador de seu
traseiro, tentam construir uma ficcdo que aplaque, contorne sua angustia que advém de suas
excitacBes. Como encontrar uma historia, uma promessa, um horizonte que lhe possibilite fazer
as pazes quando sai de casa, quando vé os cavalos fazerem barulhdes com as patas, etc.? A
partir da natureza significante do que estd em jogo para ele, aposta Lacan (1956-57/1995).
“Wegen dem pferd”/Por causa do cavalo; ou, como Melman (2019) propds: Pfreud! Professor
Freud. O professor seria aquele que estaria sustentando a metafora paterna para o pequeno Hans,
desde o inicio das anotacfes do pai para agradar e agucar a curiosidade dele Freud, analista da
mae de Hans. No unico encontro com Freud, este lhe sopra seu mito edipico: “antes de vocé

nascer, eu sabia que iria vir um garotinho que ia amar tanto sua mée que acabaria por odiar seu

69 Andrade, L. F, Queiroz, E. F., & Camarotti, M. C. Essas criancas hiperativas do CAPSI que no tém jeito e que
dao outro jeito! Trabalhado apresentado no VII Congresso Transdisciplinar sobre a Crianga e o Adolescente do
Instituto Langage, realizado de 3 a 6 de agosto de 2022, ja publicado (Andrade, Queiroz, & Camarotti, 2022).
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pai. Mas vocé, Hans, ndo precisava ter medo do seu papai” (Melman, 2019). Freud aponta e
garante com isso um caminho até para as constru¢fes miticas do pequeno Hans atravessarem e
explorarem as possibilidades da diversidade sexual e os destinos de seus investimentos
libidinais. Lembremos as meninas do parque que poderiam ser suas namoradas, um amigo
também poderia ser e as meninas até poderiam ser suas filhas, sempre com certa angustia, até
alcangar alguma pacificacéo no final do relato com o encanador, que possui um simbolismo por
colocar as coisas no lugar, mas sem estarem necessariamente presas uma a outra. Hans se
pacifica de seu faz-pipi estar realmente fixo! Algo pode circular como excitagdo, ligando-se.
Talvez, algo que Lacan (1972-73/1975) ira abordar muito depois em seu ensino, no Seminario
20, quando fala sobre ndo haver relacdo sexual, ndo haver rapport, proporc¢éo, possibilitando-
nos incluir a falta em nossos célculos e lidar com ela em nossas construcdes e nos. Freud e o
pai de Hans podem ajuda-lo na sua lida com a sexuacdo, ap0s esgotar tantas possibilidades de
posicdes simbdlicas, letras reais, concepcdes imaginarias, apds certo percurso e seu
esgotamento, com um certo saber-fazer ai. Freud era finalmente 0 nome de um antepassdo de
Hans, ndo mencionado até ai. :Estva em suas letras.

Alceu Valenca atua sua mitologia e seus animais: touro e cachorro. Mas, depois, vai
colocando falas nos personagens que desenha, que imagina, constroi historias com personagens
reais de sua familia e com personagens ficticios. Estimulamos, desse modo, sua fala (como se
V& no que escrevemos nos Anexos E e F nos baldes de desenhos feitos por ele. Ao encontré-lo
muitos anos depois para esta pesquisa, ele nos diz que quer casar, mas vai fazer um “puxadinho’
para morar perto de sua familia; entdo, pensamos principalmente na avé que esta sempre ‘24
horas com ele”. Tanto a avd Zeza quanto a avo de Hans parecem ter uma func¢do de pai real
extremamente relevante, numa convocagdo — cada uma a seu modo (a avO de Alceu
infinitamente mais proxima e participativa) — a funcdo de pai simbdlico. A extensdo da casa e
ndo da familia, nos moldes que Alceu deseja alcar, € muito comum em varios momentos da
historia da familia, e, em varias regides do mundo, os filhos se organizam fisicamente e
continuam numa extensdo da casa de seus pais ou mesmo coabitam por razdes econémicas e
afetivas na casa ou terreno dos pais. Aries (1986) fala de um convivio, a partir do século X VI,
de criaturas de muitas geragdes diferentes. Entdo € um ponto que pode dizer dessa relacdo
edipica, universal, suas dificuldades e solucdes, seja numa perspectiva matriarcal ou patriarcal.
No caso dele, parece-nos muito ligado a avé mesmo, ponto de sustentacdo, com o ter¢co na mao,
com sua fé enquanto nos esperava no CAPSI, embora o avb e a mée participem, sobretudo
economicamente, como provedor(a).

Outra coisa que chama atencdo em Alceu é o ponto da inser¢do no mercado de trabalho.
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Né&o ficamos convencidos de que ele estaria despreparado para o cargo porque demorava a ver
0 numero das caixas de sapatos correspondentes no depdsito. Por que essa versdo foi a que
pegou? Ele ndo era rapido? E por que passou um ano como estagiario? Talvez algo de
sindrdmico tenha pegado para os lojistas, algo de sua aparéncia? Ou precisamos admitir que
algo de neoliberal — a tendéncia de manter estagiarios, dado o tempo programado, torna-se mais
barato do que a contratacdo de um empregado —atinge com mais forca sujeitos com uma histéria
de estigma, apesar de suas demonstracdes de capacidade, sobretudo se contarem com ambiente
tolerante e adaptado. Sua avoé falou em beneficio na entrevista para a pesquisa, mas com uma
certa aposta de que ele ndo precisasse, que ele pudesse ser Util. E precisamos fazer valer essa
aposta na clinica, de alguma forma. Fazé-lo ver que é tolo e ndo-tolo do inconsciente, conforme
Lacan (1972-73/2010) quando retomamos, em palavras, suas atuacGes (0 que mostra) e
passagens-ao-ato (0 que larga de si). Ser tolo, neste Seminario de Lacan, é se deixar levar um
pouco pelo inconsciente para acertar: ou seja, talvez ele ser besta com as meninas lhe sirva, até
certo ponto, ao contrario do que diz a avo, para conquista-las. Por ndo ser tolo, erra, ndo leva
ao (des) encontro amoroso, que é cheio de (des)enganos. No caso do trabalho, ele conclui o
estagio, com todo o interesse dos empregadores. Talvez precisassemos de uma chance para
dizer-lhe que ndo se apegue ao estigma, pois os interesses do mercado vao além do que ele pode
fazer. Isso precisaria ser dito também a sua avo e familiares.

O caso de Elias Pedro pode falar de alguém que faca funcéo de pai real? O fato é que os
familiares reclamaram o beneficio desde cedo. Depois, parecem se desresponsabilizar um tanto
dele, lancando-o as dificuldades de ter que lidar com esse lugar de monstro, sujo, desastrado,
sem jeito, sem “passagem”, sem “beneficio”, ja que sua irma Eliana e seu pai José usam seu
dinheiro e suas passagens. Sera que Elias ainda tem um lugar? Se ele tenta provar o contrario e
ir bem na escola, por exemplo... a casa cai! Nao se pode ser bom ou bobo. Isso equivoca para
cada falasser. E importante ser tolo e se deixar levar um pouco nesta histéria de que ndo é bom,
que € doente, pois, se ele melhora, as coisas pioram. Neste Semindrio 21, Lacan lida exatamente
com essa ambiguidade: ser tolo, se deixar levar, tatear ..., mas ndo demais, pois 0s ndo-tolos,
sabichdes , 0s que pensam que ndo se enganam, os-que-nao-se-deixam-levar, erram™. E preciso
se deixar levar um pouco pelo inconsciente, se ndo nos fixamos numa errancia. Mas é preciso
errar com algum método, ndo a deriva ou a propria sorte, é preciso contar com um Outro, para
errar bem e chegar a luz do sol que esquenta e € boa, como nos diz lvan Corréa (2007) sobre a

errancia. Ter um lugar ao sol, alias, € uma boa expressdo, uma boa metafora para dizer de nossos

70 Traducdo para o les non-dupes errent, proposta por Mario Fleig e Francisco Settineri (para o0 Seminario 21), em:
Lebrun, J.P. O mal-estar na subjetivacéo (2010, p. 89).
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sujeitos, nem que, para isso, se valham do diagnostico de TDAH em algum momento.

Afinal, que nome é este que cada um dos sujeitos pode fabricar para si e que Ihes ofereca
passagem? Haveria um unico Nome? N&o. Lacan (1972-73/2010] pluraliza essa no¢ao do nome,
do que faz funcdo na vida de alguém e ndo de uma vez por todas. Os equivocos sdo muitas
possibilidades, como ele deixa ver nos titulos de seus ultimos seminarios.

Nesse sentido, ndo podemos nos desfazer da possibilidade de contar com o pai de Elias
ou com o pai de Alceu da realidade. Ndo podemos ser bobos de achar que seus genitores ou
pais ndo podem ter nada a ver com a funcéo. O pai de Elias, que o incomoda em casa, pode
servir para ele vir ao CAPSi declarar que ndo € “trouxo”, que nem seu pai nem seu irmao estao
Ihe servindo de ajuda ou que precisam também de moderacdo. O irmdo ndo precisaria segui-lo
até mesmo no banheiro, e o pai ndo pode ficar se embebedando. O pai de Alceu pode,
efetivamente, no momento da entrevista, apostar mais nele, e Alceu também pode contar mais
com ele, uma vez que, estando desempregado, continua com mais tempo para o filho. Como o
CAPSI pode mediar essas possibilidades?

No caso de Elias, o CAPSi o acolhe sempre que vem, tentam visitas, mas sem insisténcia,
pois pode ser ameacador e ele sair pela porta de tras. Atendem a familia no que ela solicita, mas
sem qualquer tipo de pressdo sobre a questdo do beneficio. Seus familiares conseguem uma
presenca, uma adesdo ao CAPSI que parecem ndo estabelecer em outros setores da rede,
conforme as entrevistas do arte-educador e da assistente-social: nem da justica, nem do
Conselho Tutelar, nem da escola, nem do Albergue. Parece que, apds nossa saida, sem a
presenca de psicanalistas no servico, no momento, eles conseguiram e vém nos ensinar o que

Erik Porge (2013) fala sobre saber-fazer:

Longe de ser herdado da experiéncia, o saber-fazer vai contra a experiéncia,
ele é a principio, um saber-ndo-fazer e um ndo saber-fazer ligado a
experiéncia. E um momento em suspenso do saber e do fazer, momento de sua
escansdo. E um saber des-fazer (é o que se chama a analise). Des-fazer a
submissdo ao sentido. E o que de mais intimo da pratica toca ao mais real do
inconsciente enquanto impossivel de dizer nos dizeres que falam dele. (Porge,
2013, p.23; tradugdo nossa).

Longe de dar crédito ao que a mae dizia, a equipe sustenta, na verdade, hoje mais que
nunca, uma distancia delicada e importante em relacdo a esses ditos da familia e do préprio
Elias, como uma leitura possivel para conduzir o caso. Por exemplo, a equipe conta com a irma
mais velha, Eliana, para conduzir algumas coisas de Elias. Mas precisa estar atenta ao
movimento dessa irma de querer ir ganhar sua propria vida. A assistente social nos diz que Joao,

o0 irméo mais velho, aposentado por esquizofrenia, consegue com a penséo de 1.000 reais alugar
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um quarto de 500 e viver com os outros 500. Ela se alegra com isso. Neste momento, pensamos
que alegria ndo é para Elias, contar com alguém que esté fora desse ambiente e vice-versa, sao
caminhos do irmé&o para ele e dele para o irmdo que estdo abertos a invengéao.

Ouvimos da assistente social com relacdo a Eliana (irma de Elias) quando esta falou que
saiu do emprego apds algumas semanas, “que era assim mesmo, que continuasse tentando que
uma hora daria certo”. A profissional ndo toca no assunto do beneficio de que Eliana se apodera.
E seria para o irmao, pois isso sé faria alimentar mais essa prisao mutua. Trata-se de ver outra
coisa, uma luz do sol, uma luz no fim do tunel. A assistente social a incentiva a persistir na
busca do emprego, e que Elias ficara bem sendo cuidado por outros também, e que isso serd um
aprendizado para ele. Essa é a delicadeza de manejo que o caso exige, para além do saber-fazer
do Conselho Tutelar ou do Albergue que o CAPSiI tenta fazer ou, nas palavras de Porge (2013),
desfazer.

Para Alceu Valenca também, parece que o CAPSi conseguiu ser um lugar de
enderecamento e de equivoco das nomeagdes que lhe aplicam: “sindromico”, “bobo”, “besta”,
“touro”, “cachorro” conforme Lacan ([1975-76/2007) no Semindrio 23 indica ser Unica arma
contra o sintoma. Mesmo que o sintoma seja um sintoma-out, conforme Forget (2011 a), algo
de que o sujeito ndo se apropria em sua intimidade, como diviséo subjetiva, mas o coloca na
cena publica, como acOes e transgressdes. Forget (2011 a) faz a indicacdo de ndo confrontar
com interpretacdo essas a¢oes da crianca, mas oferecer-lhe condi¢bes, com espera, curiosidade
e empréstimo de significantes, para que ela possa falar e se apropriar de sua palavra e expressao.
Isso pode nos mostrar que muitas hiperatividades se situam antes da conformacédo metaférica
do né deste ponto 6 da tranca, fazendo reparagdes as falhas, nos trancamentos 4 de um pai real
que nao tem efeito assegurador para a mae que fez a lei até agora. Outros acontecimentos podem
despertar para um efeito cortante sobre esta equacdo crianca = falo do tempo anterior. Os
tempos 5, de um pai que aparece como terrivel ou outra figura que cause medo, podem ser o
anuincio de que se vai passar para outra configuracdo simbolica. E algo que faz ruir as normas
maternas, COmo vimos acima, mesmo que nao esteja presente dentro de casa. Como diz Porge
(2013), é um saber-fazer que muitas vezes encontra sua via em um saber-nao-fazer ou (des)fazer
justo na falha do no.

A reparacdo de pontos fracos na estrutura e na lida com os outros € 0 que cabe como
funcdo ao sinthome (Lacan, 1975-76/2007) que, a partir da l6gica seguida até aqui no tratamento
dado aos elementos clinicos, Vorcaro (2004) prop8e que seja uma reparacdo aos pontos de
trancamento do né borromeu. Invengdes que reparem algum dos momentos ou contingéncias

no percurso do trancamento que fazem o enodamento escapar a condicdo borromeana de
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estrutura, qual seja, aquela que so6 se sustém no enodamento pelo trancamento, ou seja, por uma
tessitura, e que ndo permite enlace prévio de dois para acrescentar mais um alheio a tudo que
se sistematizou. E uma invencdo que admite um vazio central (Forget, 2010 a).

Ressaltamos, com o percurso realizado até aqui, na confeccdo do nd e da historia,
amparando-se mutuamente, que ndo podemos somente achar que a falha seja devida a um
momento especifico do trancamento, mas os trancamentos ja vao se dando de um para outro
com dificuldades. Por exemplo, as excitagdes traumaticas sofridas pela mae que perturbam a
homeostase, tensdo e o apaziguamento de Alceu Valenca, enquanto feto durante a gravidez,
precisam ser consideradas ja no primeiro trancamento do real sobre o simbélico, com impacto
sobre 0s outros momentos de trancamento. O imaginario j& terd uma dimensdo muito exigente
nos nomes-de-gozo. Como figurar isso? Nosso objetivo é com o tratamento, entdo, podermos
pensar gque sessdes de sensorio-motricidade, por exemplo, podem ter impacto no que vai chegar
aos outros trangamentos depois. Podemos pensar numa funcéo de acompanhamento terapéutico
para ele nos trabalhos que fosse tentar desenvolver, apds o estagio. Durante as sessfes de
analise, em seu jogo de futebol, muitas vezes o incentivamos a esperar, a tocar a bola, o que
tenta, de algum modo, reduzir suas excitacdes e precisa ser considerado como recurso do
tratamento que ndo se da pela interpretacdo significante apenas.

Isso ja teve efeitos, por exemplo, no 3° Trangcamento, que vai ser a primeira simbolizacao,
e vimos ter a ver com a demanda do Outro e a pulséo anal, no sentido de ir contra a natureza
das fezes que seriam soltas e, paradoxalmente, contra a censura que manda prender. O ato de
defecar, de dar as fezes ao Outro € algo construido com muito exercicio relacional. 1sso nos diz,
entdo, que a tensdo/apaziguamento de antes vai se embrear e embrenhar com exercicios da
funcéo da atencdo e da motricidade, nas trocas transitivistas com o outro e marcadas pelo
significante, deixando cair as letras que fazem retorno no corpo, como vimos no capitulo
anterior. Quais os apoios oferecidos para a crianca falar, para ela mamar, como nos chama a
atencdo a avo de Alceu? Como foram o seu engatinhar e o seu andar? Elias Pedro, em muitos
momentos parece saber s6 correr e ndo andar. Como o Outro pode apoiar ai essas criangas e
seus Outros e fazerem-nos experimentar e poder escolher outro equilibrio e movimento, como
estudamos na pulsdo motora?

Este trabalho com estimulacéo e regulagéo tonica da postura e da motricidade pode fazer
grande diferenca quando realizado mais cedo, antes dos 4 anos (Elias Pedro) e dos 8 anos (Alceu
Valenga), idades com as quais cada um dos escolhidos chegou ao CAPSi. O que ndo nos impede
de propd-las no tratamento de formas diferentes nos diversos casos clinicos. Intervengdes que

buscam atingir a substancia gozante (Soler, 2019), aquilo ndo exatamente significante. O acesso

232



a essas terapias e a incorporacdo de muitas ideias inspiradas nelas no acompanhamento
transferencial do psicanalista podem resultar em outras nomin-a¢Ges desde cedo, o que também
estrutura a possibilidade de outras nomeacdes. Essas outras técnicas podem entrar no repertério
do psicanalista e, principalmente, do CAPSI de equipe transdisciplinar. Vamos dar mais uma
olhada e mexer um pouco mais com o0s nés, através de outros autores, comegando com esse

aspecto do gozo, como nos indica a Figura 5.13 no item a seguir.

5.7 OUTROS ENODAMENTOQOS, OUTRAS PERSPECTIVAS

No n6 borromeano apresentado por Lacan (1974-75/2002), ndo veremos s6 comparecer
o0 sintoma, mas também a inibi¢do e a angustia. A ponto de Lacan denominar, como nominacdes
do seu nd, essas trés invasbes de gozo, que podemos retomar, com algumas defini¢des, ao modo
freudiano também e com os casos clinicos. O que vimos em Alceu, diante do jogo de futebol
de que ele tanto gosta e tanto pede, sendo uma angustia, um despertar para jogar, acompanhado
de um morder das maos e de olhar como terceiro 0 jogo, enquanto o acompanha parado ou
correndo lateralmente? A inibicéao é algo que detém Alceu com uma invasdo de seu imaginario
— dos “nomes de gozo™: “bobo”, “cachorro” e da imagem do outro que prevalece sobre a sua
prépria no jogo e em outras situaces — sobre o simbdlico. Isso retira-o das possibilidades de
jogar, mas de jogar com o simbdlico também. Vimos como a pulsdo anal tem a ver ndo s6 com
0 anus e as fezes, mas com abrir e fechar, o prender, o soltar, o exercicio das sensibilidades e
da muscultaura em geral, com a demanda do Outro, Cabe a nos, apés o jogo, seja de mesa, seja
com outras pessoas, incita-lo a dividir a tarefa do jogo em varias possibilidades de drible, de
jogar para mim como aliado dele, um modo de fazer comparecer a falta no Outro que o acolhe,
para depois coloca-lo a disputar uma partida comigo, em prol de um Qutro que € o0 jogo (com

suas regras). Trocamos essas possibilidades numa mesma sesséo, algumas vezes.
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Figura |, Projegio dos avanges dos campos de goza sobre os registros RSE

¢ o intrusdo de 1imbigho. simtoma ¢ angasta

Figura 5. 13 Projecdo dos avangos dos campos de gozo sobre os registros RSI e a intruséo
Fonte: Baseada em Lacan (1974-75/2002, p.25). Disponivel em:
https://www.researchgate.net/figure/Figura-6-Projecao-dos-avancos-dos-campos-de-gozo
sobre-os-registros-RSl-e-a-intrusao-de_fig6 320509740

Podemos supor aqui, em nossa investigacdo topoldgico-clinica, que se trata,
possivelmente, de algo daquele primeiro trangamento do imaginario sobre a hiancia real do
simbdlico que levaréa ao segundo trangcamento e que se mostra aqui em seu aspecto insistente.
Dai, termos de tentar conquistar uma localizacdo nova desse sentido que insiste, permitindo-
nos, com nosso corpo e o dele em jogo, demarcar com jogadas e palavras desmembradas do
momento espontaneo e real do jogo, toda essa violéncia imaginaria de seus primeiros traumas,
das pancadas, como vimos. Comegamos por investir na construcdo de cada pecinha do jogo e
tabuleiro, comentando, referindo ao jogo montado futuro. Isso pode permitir-lhe sair da
paralisia, dando lugar pouco a pouco as suas iniciativas, adaptando-as, num terceiro
trancamento antes de lanca-lo apenas e completamente nas situacdes de futebol com outros em
que ele se aloje na barra como goleiro e “se morda”. O se morder, vimos com Berges (2008), ¢
para fazer face a um corpo que se desfaz. Vamos, junto com ele, fazer algumas jogadas,
solicitando alguns colaboradores para chegar a um ritmo perto do dele e, depois, aumentarmos
a dificuldade num jogo néo t&o espontaneo para 0s outros que aceitam colaborar.

E aqui que podemos agregar a contribuicio de Jerusalinsky (2004) quando fala e propde,
borromeanamente, que na infancia h4 uma reduplicacdo do real pelo brincar/fantasiar da
crianga. Se considerarmos a borda que ele acrescenta ao circulo do real, o imaginariamente real

¢ a caracteristica propria ao brincar infantil: “agora eu era herdi, eu era bedel, eu enfrentava os
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batalhdes”, como diz Chico Buarque (1977) em sua cangao0 “Jodao e Maria”. Por outro lado,
partindo do circulo do imaginario em relagéo ao real, temos o realmente ou o taxativamente

imaginario, que nos permite identificar, quando se congela assim:

CW,

JAr = brincar e realidage (ambos
O.T = Objeto Transicional | () g
(= nificanie da falla do Owtro

utro encamado , 0 gque explicara a proximidade entre ©
20 @ © Real na infancia

caom Imagnarizaglo do Real)
@ tomado como S{A), ou seja

Figura 5. 14 Desenvolvimento: lugar e tempo do organismo versus lugar e tempo do sujeito.
Fonte: Adaptada de A. Jerusalinsky et al. (2004, p.47).

[...] a submissdo e a dependéncia prolongada, a permanéncia da oscilagdo
entre o brincar e a realidade, visto que esta é muito pesada para fazer-lhe
frente, ¢ a indefini¢do do “periodo concreto” da relagdo ao significante.
(Jerusalinsky, 2004, p. 48).

Essa atracdo pelo concreto, observamos em momentos tanto de Alceu Valenca quanto de
Elias Pedro. No caso de Alceu, ele se colava muito em nos durante as atividades, em outros
técnicos também, repetindo compulsivamente durante outras atividades: “bora joga bola” ou
“futebol!” Por que sera? Trata-se de uma realidade muito pesada para fazer-lhe frente, a das
pancadas? Pedindo para jogar futebol, que também é um jogo de muita pancada e violéncia?
Ele estaria mostrando o quanto ndo consegue sair deste aspecto de sua constituicao real? Além
das estratégias com 0s jogos, pouco a pouco, com nossos desenhos conjuntos e convite a ele
para falar, vamos recuperando essa confianga dele no fantasiar e no falar e deslocando-o da
colagem imaginaria ao Outro encarnado de que ele precisa.

Com Elias, inventamos muitas possibilidades de passar o tempo, mesmo que a méae

estivesse longe e, assim, ele perceber que € possivel viver com a mae sem fugir/passear, através
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de um terceiro que diz: — “Vamos telefonar para ela pra saber quanto tempo falta. D4 tempo da
gente brincar de amarelinha. Serd que da tempo de brincar de amarelinha? J& jogou? A gente
pode combinar um prémio” No futebol com Elias, raramente ele aceitava jogarmos eu, ele e o
arte-educador, quando ele se aproximava do adversario que dominava a bola, gritivamos:
“Pega a bola!” E ele se abaixava tentando guardé-la nas maos. O “pegar” era interpretado ao pé
da letra, num taxativamente imaginario que congela sentidos, num circulo ndo marcado por
Jerusalinsky acima, mas que se presume ser aquela circunferéncia acima de JAr, sem chegar ao
R, 0 que poderia ser o imaginariamente real, que se liga ao outro lado acima, o do A(e) —
simbolicamente real, enquanto realmente simbolico. Como essas fronteiras ainda estdo sendo
estabelecidas, temos chances de que a expressdao “pega a bola” possa ser entendida no outro
registro: como simbolicamente real. O que ndo quer dizer que se chegue a isso por treinamentos
linguistico-comportamentais apenas. Veremos, no sexto capitulo, mais sobre a metafora e como
a acessamos ndo apenas por uma interpretacdo, o que a inclui, mas como o corpo se envolve
mais nisso.

E o0 que sdo os acting-outs de Alceu, do touro e do cachorro, em termos do nd? E o lancar-
se de Elias Pedro numa passagem-ao-ato? Lembramos que Lacan enuncia (1972-73/1975);
1973-74/2010; 1973-74/2016) que seus exercicios topoldgicos correspondem a manobras ou
acontecimentos clinicos e que, de certa forma, lidar com essas transformacdes topoldgicas pode
repercutir na clinica e, também, na composi¢cdo do que estd em jogo. Forget (2005) confirma
isso e assinala que a crianga mostra, sintomaticamente, o que ela ndo pode enunciar, isto é, sua
clivagem, pois Ihe falta enderecamento possivel. O Outro pode se mostrar faltante como no
quarto trangcamento, mas sem mostrar o que pode dar conta de tal falta, com o quinto e o sexto
movimentos da tranca. Neste caso, Forget (2005) prop0e, a partir de Lacan (1974-75/2002) que
0 proprio sintoma da crianca muitas vezes ndo pode se estruturar e € encenado, sintoma-out,
fora (Forget, 2011, a/b). Forget (2005) coloca essas manifestaces mais da ordem do que é
recusado, do que daquilo que é recalcado, pois o recalque ainda estd por se confirmar. A
instituicdo e o psicanalista podem funcionar como uma testemunha confiavel do que a crianca
pde em cena, adiando comentarios e compreensdes para depois do que conseguir primeiro
acolher de significante ou de iniciativa da crianga. SO assim, as dimens@es escopica, invocante,
motora e a falica da palavra poderao se articular, e a crianca podera escutar o que mostra. 1sso
vai fazer com que o sintoma se estruture a partir de coordenadas simbolicas proprias do sujeito,
desgarrando-o das dimensdes parasitarias de um Outro real e imaginario, ainda ameacantes do
quarto e quinto trangamentos.

Forget (2005, 2010) toma esse Seminario mais tardio de Lacan (1974-75/2002) para dizer
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que, além de dizer a verdade através de uma meia-verdade, Lacan propde que a verdade pode
ser atingida pela arte. Forget (2005) retoma, entdo, as manifestacbes sintomaticas da
crianca/adolescente atraves da representacdo topologica das dimensbes simbdlica em um
circulo e sintomatica no outro. Estes dois circulos de barbantes véo se superpor, deixando, em

seu centro, ndo um buraco, como advém do trangcamento, mas um falso buraco.

Simbolic Imaginario

monstragiio

sintomdlica

Figura 5. 15 N6 da monstragdo sintomética

Fonte: Seguindo e traduzindo figura de Forget (2005. p. 175).

Por entre a curvatura de um dos barbantes sobre o outro, formando o falso buraco — nédo
borromeano, talvez, pois o buraco borromeano ¢ “a”, fruto do trancamento das trés retas: t, s, i
(Cf. Figuras 5.1 e 5.2 deste capitulo) —, Forget (2005) indica a passagem da reta do imaginario.
Este imaginario do sentido, a que o psicanalista deve evitar dar consisténcia, pois isso seria
dificultar ao adolescente apropriar-se ainda do que mostra, empurrando-0 até para uma
passagem-ao-ato. Ao contrario, o psicanalista deve acompanhar com disponibilidade os tateios
de expressdo do jovem, deixando para depois a apreensdo de algum sentido. Assim, 0
psicanalista e a equipe de CAPSi colocam um freio neste imaginario desenlagado, pela
introdugdo dessa temporalidade, dando espaco a que a transferéncia selvagem da monstragdo
se estruture em termos de uma transferéncia ativada — ao contrario do que colocamos no inicio
do capitulo, desativacédo transferencial (Melman, 2003) —, lancando mao pelo sujeito de um
saber-fazer que vai enodar-se ao imaginario, propiciando as pulsdes o enlagamento de um novo

sujeito que pode dispor também de seu sintoma por este saber-fazer. Se, antes, 0 sujeito era
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J4

suturado por palavras fetichizadas — ele ¢ “doente” (pela escola, pela propria equipe de CAPSi
e pela avd Zeza para Alceu Valenga); “tem um bicho dentro dele” (pela mae, por alguns
médicos, inclusive do CAPSI, no caso de Elias Pedro, a partir das encenacfes que Alceu fazia
de touro, cachorro; pela mae Belisa e pela irma Eliana para Elias Pedro); ¢ “agoniado” (muitas
pessoas diferentes para os dois garotos); “ndo sabe o que faz” (principalmente pela avd, avo e
pai de Alceu e pela irma e mae de Elias), termos usados em diferentes momentos para nossas
duas criangas —, por um Outro desprovido de vazio, agora, na dimensao de enodamento, da-se
conta do vazio do Outro e assume sua parte no que mostra e langava as vistas e na acdo apenas,
com nosso auxilio, para criar um outro imaginario e outros nomes.

Para citar alguns momentos, 0s mais recentes, j& na pesquisa, quando perguntamos a
Eliana ao telefone o que ela achava de o irmao Elias vender picolés, ela a principio nos diz que
vao dizer que eles, os parentes, ndo estdo tomando conta ou estdo explorando, mas quando
provocamos dizendo: — “So isso?” —, ela nos diz que pode ser uma forma de ele preencher a
mente dele. Se isso fosse dito diante dele, poderia até ratificar o que ele faz entre o sintoma e a
acao sintomatica com este outro tipo de sentido; com Alceu e o pai bioldgico, se insistissemos
tanto para um quanto para o outro em nosso — “Serd?” Acima das nomeagdes que Alceu langa,
de que seu pai ¢ doido por que bebe e, para seu pai, de que Alceu “ndo sabe o que faz” porque
vibra até mesmo com os gols contra a equipe dele mesmo, poderiamos continuar a abrir espaco
para outro imaginario entre o sintoma e a acdo sintomatica que se da a ver, enlagando o
imaginario por um saber-fazer, conforme Figura 5.16 abaixo, ou saber-ndo-fazer ou desfazer,

que ja indicamos anteriormente ao mencionar Porge (2013).

monstraciio sintomatica

Simbadlico Imaginanc Saber-fazer

Figura 5. 16 Enlacamento da nomeacdo imaginaria da monstragdo sintomética

Fonte: Seguindo e traduzindo figura de Forget (2005, p. 176).
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Neste sentido, o analista deve falar com seu analisante, sem ser o analista adivinhador
(Bergés, 1989/2008; 2000/2008) que é suposto ser pela crianca e pelo adolescente, que agem
como se fossem transparentes em muitos momentos, sem ter a chance e o direito a uma reserva
ou intimidade, tamanha é a invasividade e presenca terrificante destes Outros para eles. Isso o
analista encarna por seu “siléncio ensurdecedor” que, por sua mudez, reatualiza no adolescente
a fantasia de que falar é danoso. Aos poucos, o analista pode, como tentamos fazer com Alceu
e com Pedro, incitad-los com uma palavra ou outra a falarem suas histdrias, também na frente
dos representantes de seus Outros (avo, avo, pai, mae, irma, irméo), oferecendo espaco a esses
sujeitos com nossos vazios desejantes, curiosos e fazendo apostas no que os seus Outros reais
ou no que os proprios analisantes dizem ou deixam “subentendido”. Assim como o fez a
psicopedagoga, ao acolher Alceu em sua iniciativa de ser ou vestir-se como cachorro, sem
arranca-lo dessa vestimenta™, ao falar com ele, servindo-se dela (da vestimenta), deixando-o
aconchegar-se, agir de quatro patas, para, tdo somente depois, pedir-lhe para seguir o grupo
para outra atividade ou para o lanche. Somente assim, o analista consegue disponibilizar ao
analisante articular o que ele mostra com o que ele pode pela dimenséo falica da palavra, falar
disso que é mostrado para alguns, mas simplesmente articula-lo pelo saber-fazer saber-desfazer
(Porge, 2013). O proprio Alceu desfaz o “cachorro” na hora do lanche. Isso € possivel, todavia,
quando ndo temos as passagens-ao-ato que Jean Berges (2008) refere e que convocam, muitas
vezes, a uma contencdo nossa da crianga, o que ndo deveria bastar.

Para dar conta dessas passagens-ao-ato, seguimos com o trabalho de Alain Harly (2010),
outro psicanalista aluno de Bergés (1995/2008). Alain Harly (2010) constroi, a partir de sua
pratica e do trabalho de Bergés, os enodamentos para essas situacfes de passagens-ao-ato. Ele
chama aten¢do para o comentario de Lacan (1974/2002) de que o imaginario corporal se fecha
em circulo, mas que as outras retas (de que falamos no inicio deste capitulo) para o simbolico
e para o real permanecem infinitas em suas apresentacGes, ndo se contornando para
conseguirem a amarracgao borromeana, pois continuam infinitas, embora cruzadas em um ponto.

Conforme se pode ver na Figura a seguir:

1 O sentido aqui usado de vestimenta significante e investimento significante que fazemos ao objeto real em que
0 outro se vé exposto, principalmente no caso dessas criangas quando estdo em grupo e outras situac@es face a um
Outro e seu real ameacador.

239



P

Ve
N

Figura 5. 17 No caroco de um imaginério realizado

Fonte: Adaptada de Harly (2010, p. 38).

Essas criancas que Harly descreve, estdo no caroco de um imaginario realizado, conforme
Jerusalinsky (2004), na passagem antes descrita a propdsito da Figura 5.14, sem distanciamento
entre o simbolico e a coisa, sem momento de detencdo para investigar e, embora tomem posse
da palavra, seus significantes também deslizam muito (Jerusalinsky, 2006) e, muitas vezes, eles
ndo conseguem estatuto de verdade no que eles préprios dizem, pois o recalque ndo comparece
e ndo se confirma Desse modo, Elias Pedro ja chega ao CAPSi correndo, ndo suporta muito
contato conosco e com nosso significante, e s6 com o tempo vai apaziguando e organizando o
ponto de onde fala e concatenando palavras e assuntos.

— “O monstro vai matar ele” (diz, usando boneco feito com palitos e massinhas). Digo: —
“Como ele mata?” — “Assim, 6” — responde e vai espancando o boneco, enquanto eu vou
dizendo: — “Al, ai, ai, deixe minha perna pelo menos”. — “N&o, vocé vai morrer todinho. O filho
dela vai chegar.” Mas, como assim, se estdvamos falando dele, do boneco. Estaria ele falando
do filho, ele, Elias, de sua mae, o dono do boneco agora? Ou de outra crian¢a? Ou errou 0 sexo?
Estaria ele tdo envolvido com a brincadeira que supde o interlocutor acompanhéa-lo em tudo
quase telepaticamente? Esses casos merecem uma interveng¢ao, como nos instruiu Jerusalisnky
(2006) para checar, entre analisante e analista, o grau de dificuldade do recalque, segundo o
autor e, a0 mesmo tempo, reativar a barra que separa eu-outro, palavra-coisa, em ato, a partir
de um relancamento em que o analista ou técnico do CAPSi se faz presente, tornado aquele que

fala e responsavel pelo que enuncia. Se isso vai se deixando passar como “pura associagao-
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livre” toda vez, esses sujeitos nunca vao checar seu lugar de enunciacdo, podem seguir sem
chance de dar alguma atencdo ao que enunciam e articulam, afastando-se cada vez mais da troca
e da consideracdo pelo outro, como se a polissemia e 0 deslizamento do que falam nunca
pudessem se ligar ao que vivem no imaginario do corpo, na excitacao real do corpo e no campo
do sentido e do que unifica. Daria, entdo, margem a angustia aceleradora da fala numa direcéo,
aceleradora da excitacao real em outra, com o imaginario sem conseguir fazer corpo com essas

outras duas. Lacan diz em “A Terceira” que

[...] aangustia é justamente alguma coisa que se situa alhures em nosso corpo,
é 0 sentimento que surge dessa suspeita que nos vem de nos reduzirmos ao
nosso corpo. Como, mesmo assim, é muito curioso que essa debilidade do
falasser tenha conseguido chegar até ai, percebeu-se que a angustia ndo é o
medo de qualquer coisa da qual o corpo pudesse se motivar. E um medo do
medo. (Lacan, 1974/2002, p.65; grifos nossos).

Essa angustia acima de que fala Lacan, revela-se patente na agitacdo de muitas criangas
e nas falas desatadas ou atadas demais, conforme Cabral (2022), em comunicacéo no cartel para
o0s casos clinicos da tese, que resultam numa aceleracdo que acaba por angustia-las também,
algumas vezes sem ponto que as satisfaca. Elas precisam dos jogos que passam pelo seu corpo,
encontram o corpo dos outros que dela se ocupam, rumo a homin-acdes gque inscrevam esse
corpo na linguagem, como vimos e retomaremos sobre o tratamento. Mas cabem aqui as
recomendacdes de Jerusalinsky (2006) principalmente no que diz respeito a criangas cuja
estrutura ainda ndo se decidiu ou de delirio desorganizado, ao contréario de adultos que ja se
organizaram talvez de modo mais consistente em sua psicose, se Nos reportarmos ao trecho
acima de Elias Pedro, bem como a garotinha Maria a que se reporta o autor, quando aponta:
“primeiro, a dificuldade de saber o que ela queria dizer e, segundo, qual era o estatuto de verdade
disso que ela enunciava” (Jerusalinsky, 2006). Nao deixa de ser uma forma de secretariar a crianga.

Retomando a passagem com Elias acima descrita, temiamos que um empréstimo significante
acabasse por ser acatado por ele, tirando-o da possibilidade de uma associacgdo dele, delirante ou
n&o. Entéo, arriscamos apelando também para uma indicacéo dele: — “E a mée de quem que o filho
vai chegar? Ela ta por aqui na sala?” — “Nao ela ta em casa” — foi a resposta. — “E ela é a mae de
quem, essa mulher?” — insistimos. “Dele”. — “Desse que morreu, desse boneco?”” — perguntamos.
“E!” — com essa resposta, ele mostra que houve um equivoco possivel ai, dela para dele e de filho
que ia chegar para a mae sobre a qual perguntamos. Isso aponta para superposi¢oes que ele ndo
consegue deixar claro, mas que estdo subjacentes. Ele interrompe gritando: —Eu quero minha

mae!” Como ¢é dificil assumir essa castracdo pelo significante, como disse Conceicao Beltrdo Fleig
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(2009): o significante, posiciona-lo e posicionar-se ante ele ameaca demais o que ele segura,
pensamos, para que “a falta da mae ndo apareca”, pois ¢ a mae que nio aparece, mas estd
subentendida (‘o filho dela vai chegar’), para que seja encoberta esta falta da mae, um aspecto do
terceiro trangcamento: falo = crianca, a fim, talvez, de que a propria méae ndo desapareca: —Eu quero
minha mae”. Mas dizemos entdo, aproveitando que s3o as maes que estdo em jogo: “a mae dela”,
“a mae do boneco” e a “mae dele”, a fim de retomar algo da verdade que ele enunciava
polissemicamente e deslizantemente, de modo a apontar para uma organizacdo possivel sem
contrarid-lo demais, o que seria do &mbito de uma frustracdo apenas. Dizemos entdo: —“Certo!
Vamos chamar sua mde, mas antes vamos arrumar aqui o0 boneco para a mamae dele ndo ver ele
assim”, ao que responde: — “Ndo quero! — e se pde a chorar. N6s vamos cantando alguma
musiquinha e arrumando as massinhas, chamando-o aos poucos, pois ele esta agarrado ao trinco da
porta. Em nossa musica, fazemos alusdo a mae do boneco que precisava vir de casa buscar o filho,
que ndo sabia chegar |4 sozinho ainda, mas que ia aprender. Ao mesmo tempo, cantavamos também
que a Dra. Coordenadora ia ficar brava se a gente ndo deixasse a sala arrumada para outras pessoas,
mas iria mostrar a ela que nds dois iamos poder continuar brincando porque “a sala esta arrumada,
sim senhora”. Ai ficam marcadas a presenga da Lei através de uma ‘senhora’ acima de nos ¢ a
necessidade de ele esperar e colaborar.

Alceu ja consegue vir mais organizado para as sessdes, desorganizando-se diante das
tarefas, precisando muita disponibilidade nossa para ir emprestando sua atencdo, seu
movimento, seu corpo as atividades, geralmente a partir de algum gesto dele tomado como
iniciativa em nossa aposta. Mas também com nossa insisténcia para que ele escrevesse ou
prestasse atencdo ao que escreviamos, aspecto que iremos retomar com detalhes no Capitulo
sobre o tratamento.

Se o corpo de Alceu, que chega com 8 anos, e 0 de Elias, que chega com 4 anos,
apresentam-se “todo vivo”, como diz Harly (2010), sem considerar o aspecto da morte, como
enfatiza Bergées (2008), a subjetivacdo da morte, como sempre sublinhou Lacan (1953/1998),
1sso € um corpo que ndo confere limites a esse “todo vivo”, sem muitas delimitagoes,
articulacGes, sem espera, ndo pode conter, aguentar uma energia em prol da realizacdo de acéo
especifica, como enfatizava Freud (1895/2003) no “Projeto” e que exploramos no capitulo
anterior. A energia da excitacdo se derrama nas falas investidas desordenadamente, tanto quanto
nas acdes motoras. Precisamos, como psicanalistas de uma equipe CAPSI, exercitar o corpo e
a motricidade e inventar maneiras para isso, uma vez que essas criangas nédo tiveram acesso a
tratamentos de estimulagdo precoce, como Harly (2010) diz que o fez com um paciente seu

atraveés do jogo do rabisco. Essa técnica, proposta por Winnicott (1984), é expressa por ele a
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uma crianca quando faz, de olhos fechados e a esmo, um risco no papel, pedindo, aquela crianca
que esté diante dele, que ela o transforme em alguma coisa. Isso pode, entdo, fazer com que a
crianca fale e acesse emocdes até entdo a ela impedidas. Winnicott (1984) também pode arriscar
no desenho da crianca e passar a abordar algum tema implicito ou explicitado por ela.

Essa é, segundo Harly (2010), uma via para retomar as duas retas infinitas, a do real e a
do simbolico, colocando depois, em tracos e palavras, 0 que ultrapassa emocionalmente esta
crianca. N&o deixa de evocar certa nomin-acao do real com o tracejado partilhado e o que se
fala deles. Essas observacdes nos fazem pensar no que pode ter falhado para Alceu, no segundo
momento da tranca: o recobrimento imaginario da alternancia simbdlica tensao/apaziguamento,
desde antes do nascimento, com as agressdes sofridas na gravidez, deixando, como diz Harly
(2010), “entre parénteses”, esse embaixo/em cima da tranga do simbdlico e do imaginario, que
Harly (2010) representa (Cf. Figura 13), pela reta infinita ou “entre parénteses” do real e do
simbdlico, transversais, como “ a espera” da chance de retomar o trago unario que se deu. E o
que pudemos destacar do ensino de Vorcaro (2004), deste segundo momento da tranga, quando
o real incide na dupla simbdlica tensdo/apaziguamento (+ -) com uma retomada no imaginario
e depois, pelo simbolico, no terceiro trangamento. “O ser vivo, que funcionava na economia da
tensdo minima do prazer, é marcado na eventualidade casual pelo desvio do traco unério, onde
todo apaziguamento se contesta pelo gozo apreendido em sua dimensao de perda” (\Vorcaro,
2004, p.90).

Esta dimens&o do traco sera retomada no trangamento seguinte, sera imaginarizada, o que
condiz com o “todo corpo” de que fala Harly (2010) e que ndo consegue responder a demandas
especificas, seja de fazer com uma motricidade mais fina para desenho (Elias Pedro) ou escrita
(Elias e Alceu), seja trocar de turno de voz num dialogo que aposta em construir uma historia,
como fazemos com Elias Pedro, que grita muito para se aliviar de tensdes com sua méae. O
imaginario precisa se exercitar mais nessa composicao, para oferecer um pouco mais de
consisténcia. A crianca de Harly (2010) age como se ndo conhecesse limites também, ap6s jogar
com seu terapeuta em que seu tragado e seu traco estdo bem em jogo; diz ela: —“Daqui ha dois
mil anos, vocé€ ndo estara vivo”, ao que 0 analista responde: —“Claro”. Depois, acrescenta a
crianga: — “Eu também néo e os filhos de meus filhos também nao” (Harly, 2010, tradugao
nossa, p. 40-41). A crianga, ai, se da conta da dimensdo finita, mortal. Harly, como vimos,
propde que as retas do simbolico e do real estdo em linha reta e abertas, precisando da
intervencdo do corpo com a palavra para fazerem o nd. O Outro da crianca pode ser
metaforicamente estruturado, mas a crianga precisa, no recurso a ele, encontrar a sua propria

metafora enquanto sujeito. E isso o que articulamos no capitulo anterior com a nog&o freudiana
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de novo sujeito.

Outra crianga, que acompanhamos em consultério particular, vinha com a queixa de
TDAH, mas revelou a necessidade de se travestir, de “ser menina”, com o passar do tempo. Na
verdade, “essa se impunha a ele”, ele ndo imitava mulheres apenas: ele se subtraia a cena com
os adultos para dar voz a essas mulheres como em “transe”. Numa sessdo, este menino, aos
gritos, nos impunha uma série de comandos para que fizéssemos o que ordenasse durante a
sessdo, na qual ele era uma médica: — “Pegue tal objeto!”; “Faga tal coisa”; “Respire”; “Coma”;
“Saia”, tudo a0 mesmo tempo! Ao que lhe dissemos: — “Vocé pensa que ser mulher pode tudo,
¢!?” — o que lhe trouxe alguma pacificacdo dai em diante. Ou seja, além de exercitar 0s
movimentos, em alguns casos, precisamos colocar o impossivel: da morte, do sexo, em
perspectiva e ato para a crianga. Isso pode ter chance de articular o que estd “entre parénteses”
“em espera”, segundo Harly (2010), com o imaginério fechado sobre si mesmo.

Com Alceu, ¢ consentindo com seu “cachorro” primeiro, para intervengdes e
colaboracBes advirem, enlacando 0s registros com o imaginario; com esta criangca que se
travestia, € com uma questdo oportuna sobre os limites do que ele atua agitadamente, fazendo
enlacar a castracdo para qualquer posicédo de gozo e identidade que ele assuma. Finalmente com
Elias, é ajudando-o a suportar o significante e seus limites, como o colocando a esperar,
ajeitarmos seu boneco, sua histéria e a sala, para que possamos trabalhar minimamente o que
esta para ele “em espera” de ser articulado, enlagado.

E, ainda, é preciso investir nas terapias com essas criangas, no que o terceiro trancamento
vem trabalhar: a demanda do Outro — da motricidade, no recobrimento do imaginario ou do
“taxativamente imaginario” pelo simbolico, desde o cocO, que ¢ pedido e que tem sua
conveniéncia e propriedade, até as frases e letras obtidas e dadas pela crianca, a que nos
dedicaremos no final do préximo capitulo, sobre o tratamento. Contamos ainda com o que
assinala Jerusalinsky (2004) como o que esta bem em jogo na segunda borda (ver Figura 5.14),

que traz toda a ambiguidade real-realidade:

O olhar, o toque, a voz e sua modulacéo, especificamente dirigida ao bebé,
sdo sinalizadores insubstituiveis do lugar do sujeito em uma época da vida na
qual as particulas linguisticas nada dizem a pequena crianca. (Jerusalinsky,
2004, p.42).

Retomando os exercicios topoldgico-clinicos a partir da Figura 5.13 deste capitulo,

adaptada do Seminario RSI, precisamos considerar também: inibi¢cdo, como imis¢do’ do

2 Imiscdo é: mistura; intromissdo; ingeréncia, da qual enfatizamos principalmente o segundo sentido, consultar:
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imaginario no simbdlico; sintoma, como imis¢do do simbdlico no real; e angustia como imis¢do
do real no imaginario. Estas podem ser consideradas também, nominacdes, ou seja, cada uma,
uma acdo com efeito nominativo, demarcador e inscritor de modalidades no falasser.

A inibicdo primeiramente, retomando Freud (1926/2018) em seu Inibicdo, sintoma e
angustia,” significa “uma simples redug¢do da fungdo” (p.45.) Freud acrescenta que “muitas
inibi¢gdes sdo evidentemente renuncias a fung¢do” (p.45), pois sua pratica produziria angustia.
Segundo Lacan (1974-75/2002), a inibicdo é o sintoma posto no museu, quando perde sua
dimensdo mais conflitiva e chamativa, mas também é uma nominacdo como forma de o proprio
simbdlico entrar no nd, para dar conta dessa invasdo do real no imaginario (Capanema, 2015).
Essa invasdo, pensamos, pode cursar com a agitacdo que ndo deixa a crianca hiperativa se
concentrar ou conceder atencdo ao outro, que teria chances de acolher com o corpo e com
palavras essa agitacdo. A inibicdo, segundo Conceicdo Fleig (2009), é uma inibicdo desejante.
Isso produz efeitos de prejuizos no corpo, mas € uma forma de n&o ceder & morte ou ficar no
“todo corpo” de Harly (2010).

O sintoma, para Freud (1926/2018), é, como ja vimos, uma formacéo de compromisso e
uma expressao do conflito entre uma mocao pulsional que insiste, mas tem sua representacao
recalcada porque entra em conflito com o ideal de eu do sujeito. Essa ideia ndo deixa de insistir
em surgir na consciéncia, de forma disfarcada, e o eu se torna um grande perito em acomoda-
la & vida, a fim de que esta possa Ihe trazer beneficios ou, pelo menos, ndo incomodar tanto.
Trata-se, diz Freud (1926/2018), ainda, de uma modifica¢do incomum da fun¢do ou de um novo
desempenho. A perturbacdo, que é gerada pelo sintoma ao eu, é constantemente absorvida, e 0
sintoma pode funcionar como uma nomin-a¢ao a uma imisgao do simbélico no real. E um modo
imaginario também de convocar o imaginario a compor o nd. A outra dimensdo ndo
mencionada.

A crianca pode se agitar, justamente para ndo se angustiar tanto. Isso é a sensacdo de
irrupcdo do Real do corpo sobre a imagem narcisica, um transbordamento do real sobre o
imaginario ou uma forma de nominar real. Quando falta a falta (Lacan, 1962-63/2005), aparece

(In:  Dicionarios  Porto  Editora.  Disponivel em:  https://www.infopedia.pt/dicionarios/lingua-
portuguesa/imis%C3%A7%C3%A30. Acesso em: 25 out. 2022).

3 Aqui, propositalmente, alteramos o titulo do texto (Inibi¢do, sintoma e medo) traduzido direto do alemédo de
Freud que utilizamos, pois a palavra angustia é o centro da teorizacéo de Lacan (1962-63/2005) a qual aderimos e
representa um afeto que transcende o0 medo, sempre relativo a um objeto, seja ele algo concreto da realidade ou da
imaginacdo. A angustia, ao contrario, tem no cerne de sua conceituagdo um objeto, incomensuravel (Vorcaro,
2023), pois ele é a falta de objeto através da qual cada falasser precisa lidar e inventar formas com as quais possa
se constituir e lidar. Em todo caso, a tradugdo é valiosa por outros aspectos, como a manutencao do termo recalque,
ao invés de repressao e por ser realizada por eruditos e académicos da lingua alema, guardando o estilo literario e
informal de Freud, sem perder o rigor tedrico e com apoio de psicanalistas de forte expressdo (Cf. Freud,
1926/2018).
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um medo, um estranhamento em relagdo ao proprio corpo (Capanema, 2015). Acreditamos que
uma nomin-acdo como essa desperta, tira da paralisia e pode levar a uma modificacdo radical
0OU ao que Vimos mais acima como passagem-ao-ato, num gozo sem limites, na identificacéo ao
préprio objeto exposto. Diante dela, dar sentidos ao que a crianca agitada faz, € so contribuir
para agita-la ainda mais, diz Forget (2011, a/b). O que fazemos é criar condi¢des pelo viés do
exercicio do funcionamento das funcdes acima, inclusive admitindo, principalmente, 0s ensaios
da fala da crianga, com seu proprio corpo. A angustia é o que transtorna o corpo que se defende
com inibicdo, mas ndo chega sequer a se organizar como sintoma. Como vimos nos capitulos
anteriores, é falso associar os sinais e funcionamentos dos TDAH com sintomas, pelo menos
no sentido freudiano. Retomemos a discusséo do sintoma em Lacan.

Finalmente, a nominacao pelo sintoma é muito especial para o psicanalista, pois é o que
atravanca o discurso do mestre (Lacan, 1974/2002]) que torna adequado e adormece o sujeito
no sentido. Interpretar o sintoma, diz Lacan em “A Terceira” (1974) ¢ apenas engordar, com
mais sentido, o campo do simbdlico que invade o real. Lacan observa que é engordar o peixe
enchendo-lhe a boca, ou seja, tira a possibilidade de fala do sujeito. Dai, a importancia de
apelarmos para o0 equivoco, como vimos, e para 0 sem-sentido da letra que insiste idéntica em
certos momentos da cura. Isso vai na direcdo da reducdo do conteldo e seu sentido.
Exemplificaremos com os casos de algumas criangas do CAPSI, que ndo foram as escolhidas
para a tese, ndo trouxeram 0s impasses e as mobilizacGes que Elias Pedro e Alceu Valenga
trouxeram para a equipe, mas que nao sdo menos graves. Uma delas alucinava, vocalizando as
vozes que lhe eram impostas, por isso que o CAPSi “entendia” que nao tinha muito o que fazer
por ela, estava fora da realidade; e a outra, neurdtica, provocativa, desafiava qualquer instrucdo
ou pedido nosso, também era tida como caso “leve” para persistir no CAPSi. Mas, em ambas,
tivemos uma mesma experiéncia a principio, quando nosso ato teve um efeito de interrogar o
amago da acdo que tiveram, ou seja a implicacdo delas, sem explicacdes. A experiéncia delas
em momentos diferentes era a de abrir pacotes com brinquedos novos, lapis de cera, acessorios,
sucessivamente, um ap0s o outro, ostensivamente, olhando-nos e continuando até ndo haver
mais pacotes para abrir. Com tudo exposto e violado, nos levantamos apds certa pausa,
suportando o impacto com relativa tranquilidade, sem a habitual reagcéo dos profissionais do
CAPSi (versdao do discurso do mestre) de solicitar a crianga arrumar o que tinha sido
desembrulhado. Assim, nos dirigimos a porta e a abrimos para cada uma, em sua respectiva
sessdo, a fim de sairem da sala, dizendo-lhes que o tempo havia terminado. A crianca psicotica
ficou batendo a porta que permaneceu fechada, desejosa de entrar e reparar o que havia sido

feito. SO abrimos quando estava tudo arrumado para sairmos. A neurdtica chegou a chamar o
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pai para vir com ela até a sala. Em ambas, tocamos num ponto de real da letra que ndo enuncia
nada, remete apenas a si mesma, ao que insiste em cada um de n6s, como Si; sem interpretagao.
Isso pode apontar para um fim que ndo o do mestre. Mas promove uma chance de reorganizagéo
pulsional. O curioso ¢é que as duas criancas adotaram formas rigidas de arrumarem as salas nas
proximas sessdes. E um longo trabalho até as coisas ganharem novo equilibrio. Mas o ato havia
mobilizado as duas.

A teoria lacaniana (1974-75/2002) vai falar ainda em sinthome, como algo que se liga ao
simbolico e que poderia ser um tipo de reparagdo especifica ao nd. Entdo, o que sobressai no
ensino lacaniano é a davida de que o no a trés possa dar conta da estrutura, sempre insistindo
alguma falha e desarrumacéao nos registros, como pudemos ver no langamento de cada tranca
até sua consumacédo no modelo borromeano. Ha uma possibilidade de que isso nao se sustente,
e que 0 noO precise ser reparado talvez com as nominacdes acima: imaginaria — inibicéo;
simbdlica — sintoma; e real —angustia. Seguimos essa pista aqui, na esteira do que Capanema
(2015) propde: que uma nominagdo pelo sinthome, tal como Joyce fez, aponta para uma
genialidade, para algo de uma invencéo, na relacdo com o simbdlico, que, no caso desse autor,
obrigou-o a desfazer e recriar toda a lingua, o que € um tanto diferente das tentativas de viver
de nossos pacientes Alceu Valenca e Elias Pedro. A autora prefere também apostar nas
nominacgdes imaginaria, simbdlica e real, ao invés da via sinthomatica, para seus usuarios de
instituicOes, que lhe tragam a chance de um passo a mais na vida, importante, mas um passo.

No entanto, em nossa experiéncia e leitura, pensamos na diferenca entre nomin-acoes —
as primeiras aces simbolicas ou com efeitos simbdlicos para a crianga, que incitam tanto
guanto incentivam suas atencdes nas trocas e suas agbes motoras — e nomeagdo — como algo
que resulta e que incide como nomeante neste funcionamento. Algo que o sujeito pode
encontrar e tomar como seu, fazé-lo seu, nome. Desse modo, quando escolhemos 0s nomes
Elias Pedro e Alceu Valenga, isso tem a ver e condensa 0 que essas criangas recebem, em termos
de origem, projecdes e atitudes, com o que elas fazem e com o que elas subvertem ou nos dao
condigdes de pensar que podem fazer e saber. Ou seja, tem a ver com o0 seu saber-fazer e com
0 saber-fazer que a pesquisa encontra como possibilidades. Os seus nomes ressoam algo de seus
nomes verdadeiros, mas apontam, sobretudo, para o que suas nomeacgdes — conforme extraimos
do ultimo ensino de Lacan (1973-74/2010; 1974-75/2002) e Porge (1998) — atuam como
nomeantes em suas histérias e funcionamentos, passando pelo CAPSi. Aquilo que pode dar-
Ihes outro destino, ao menos durante um tempo, incidindo sobre as a¢6es e nomin-agdes que
prosseguem.

Desse modo, Elias, nome biblico, contém em si algo de Deus (Eli —abreviagéo de Elyiahu
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“meu Deus ¢ Yahvé” (Elias, 2022), profeta que lutou e proibiu os cultos a Baal a fim de salvar
0 judaismo. Quando se pergunta no novo testamento quem é o responsavel pela nova alianga
com o povo de Deus, também citam Elias ou Jodo Batista. Ndo suspeitdvamos da ligacdo que
Elias poderia ter com o apéstolo Pedro, quando resolvemos uni-los em um nome. Isso diz que
lalingua faz percursos que muitas vezes s6 podemos alcangar os efeitos num s6-depois.

Pedro, aquele que pode ter renegado Jesus, mas ganhou, mesmo assim, as chaves do céu,
mereceu a confianca, a aposta como apostolo. Pedro de pedra que ameaca, mas nao precisa
interromper uma passagem, podendo servir para a subida, para olhar por cima. Pedra de
fundamento da igreja e da fé. O que este cidaddo gerado em familia de que porta a heranca de
carregar e sustentar tantos, pode nos ensinar? Devemos ir de encontro as suas condicdes,
arranca-lo deste destino de ter que manter um BPC para sua familia? N&o e sim. Ai esta o lado
equivoco do significante. Ele proprio encontra modo de escapar dessa dependéncia quando fala
em algum momento que, além de passear (contrariando sua pedra fixa), busca enxergar novas
formas de conseguir espaco e de se valer — a venda de picolés! Isso s6 pode nos levar a
incentivar o CAPSi a ndo mexer neste sintoma familiar, conforme identifica muito bem a
assistente social, mas ndo deixar de recebé-lo e de interroga-lo e incentiva-lo em suas
iniciativas, tanto quanto a sua irmd, que também busca emprego, para que, aos poucos, ele deixe
de ser sintoma para esses outros. Outras nomeacoes, as de vendedor de picolés, aprendiz, vao
ter efeitos sobre as nomin-a¢6es: ndo se trata de fugir, mas de passear, para lazer e para trabalho.
N&o se trata de transgredir — ao surfar em dnibus e outras acdes —, mas de se virar como pode,
uma pedra que rola. Vejamos que dignidade!

Alceu Valenga é nome de grande artista pernambucano numa tentativa nossa de responder
ao nome duplo de um artista francés que a familia ndo conhece as obras, em que mais uma vez,
lalingua faz sentir seus efeitos para além do que somos informados pela consciéncia quando da
escolha de um nome. Nomeagc&o ao ato de viver ap0s tantas pancadas ainda no Gtero. A Valentia
contém o “V”, uma bifurcagcdo imaginaria, apontando caminhos a seguir e, a0 mesmo tempo,
os chifres que tém a relevancia que vimos em sua heranga simbdlica. Essa Valéncia ou Valenca,
gue € nomeante apesar das discérdias e por conta delas, encontra a chance de ir adiante, de
contar com nomin-agdes dificeis atraves daqueles que fazem parte de sua vida. De sua avo,
Dona Zeza, que escuta que ela ndo sabe educar e que da manha, tanto da parte do av6, como do
pai, ele conta para aprender e, com sua fé, persiste, tenta, consegue estagio, tira carteira de
motorista. Dona Zeza confia e o segura. Ele também a segura, por ela e pelos demais
personagens que precisam de algum freio. Um freio, uma Inibicdo que nos da a chance de

intervir com sua familia e com ele, em busca de novos lugares para os homens, mulheres e ele.
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Da mée trabalhadeira, ele recebe seguranca para continuar e Alcar talvez um voo diferente do
exercicio de masculinidade que vivem na geragdo do pai e do pai da mée (av0) e do da avo (o
bisav®). Mas, com o pai e com o0 av0, aprende a ndo ser tdo bobo e ndo se entregar tanto as
mulheres, devotando-se como se fossem sua salvacdo, mesmo que a avo lhe diga: — “E muito
bobo com as meninas que gosta, acompanhando-as pra tudo”. Apostamos: ele comega a saber
que nem tudo sdo flores. Lembranca também do esquema do vaso com as flores. A angustia
estd 14 para lembra-lo. Com um “puxadinho” aqui e outro acol4, ele vai, com o auxilio do
CAPSI, dando-se conta das dificuldades, armadilhas da vida que, como “Alce”’* poderia cair.
Mas uma letra pode fazer a diferenca, “u”, como na escrita do nome francés, em que
acrescentaram uma letra. Na poténcia de suas realizacOes e desejo, esperamos adverti-lo de
novas possibilidades e de seguir valendo, buscando o Seu lugar (Barros, 2023)

Apds essa visao especificamente topoldgica da constituicdo dos sujeitos e das passagens
pelos diversos funcionamentos em cada uma, apontando, inclusive, aspectos de seus
tratamentos, esperamos retomar detalhadamente os rumos desses mesmo tratamentos, em
comparagdo com outros considerados exemplares apresentados na literatura analitica sobre a
hiperatividade. Vamos dar especial relevo ao que apostamos com as duas criangas no exercicio
com a leitura e escrita do que falavam conosco e que efeitos pudemos observar desses exercicios
na analise, retomando assim também o que Lacan (1972-73/1975) chamou de fun¢éo do escrito,
do que é ler em psicandlise para essas criancas hiperativas em relacdo a seus transtornos e a
suas historias, que repercussdes nos tratamentos foram constatadas a longo prazo, e como
pudemos renovar a teoria e clinica a partir delas, apontando para algumas direces... Até o Fim,

parafraseando Chico Buarque (1978).

6 A DIRECAO DO TRATAMENTO DA HIPERATIVIDADE EM UM CAPSI COM A
PSICANALISE

Temos o direito, ou melhor, a obrigacao, de efetuar nossa
pesquisa sem considerar qualquer efeito benéfico
imediato. No fim — ndo sabemos dizer onde nem quando-
cada pequena parcela de conhecimento se transformara em

™ Alce. In: Brasil Escola. Disponivel em: https:/brasilescola.uol.com.br/animais/alce.ntm. Acesso em: 15 mar.
2023.
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poder, e também em poder terapéutico. Ainda que a
psicanalise se mostrasse tdo ineficaz em qualquer outra
forma de doenca nervosa ou psiquica, como se mostra
ineficaz nos delirios, estaria plenamente justificada como
insubstituivel instrumento de investigacdo cientifica. E
verdade que, nesse caso, ndo estariamos em condicdo de
exercé-la. O material humano, com o qual procuramos
aprender, que vive, tem sua vontade propria e precisa ter
motivos para cooperar em nosso trabalho, sendo se
afastaria de nés. Portanto, permitam-me finalizar meus
comentarios de hoje informando-lhes que existem
extensos grupos de distdrbios nervosos nos quais a
transformacdo do nosso melhor entendimento em poder
terapéutico realmente se efetivou, e que nessas doengas, as
quais é dificil o acesso por outros meios, obtemos, sob
condicdes favoraveis, éxitos que ndo sdo superados por
nenhum outro meio, na area da medicina interna. (Freud,
1916-17/1969, p.303).

6.1 PARTIR DE FREUD PARA A PSICANALISE DA CRIANCA “HIPERATIVA”

Neste capitulo, abordamos as linhas tedricas que podem dar conta, tanto com a psicanalise
quanto com os aportes da sensorio-motricidade e da pratica que revisitamos com esta pesquisa
de tese, de uma direcdo de tratamento que possa contemplar as hiperatividades principais que
mobilizam um CAPSI. Tratando-se de criancas, podemos partir de alguns pontos de citacdo ja

bem cléssica de Freud que preparam nosso campo de intervencao:

Verificou-se que a crianga € muito propicia para tratamento analitico; os
resultados sdo seguros e duradouros. A técnica de tratamento usada em adultos
deve, naturalmente, ser muito modificada para sua aplicagdo em criangas.
Uma crianca é um objeto psicologicamente diferente de um adulto. De vez
que ndo possui superego, 0 método da associacdo livre ndo tem muita razdo
de ser, a transferéncia (porquanto os pais reais ainda estdo em evidéncia)
desempenha um papel diferente. As resisténcias internas contra as quais
lutamos, no caso dos adultos, sdo na sua maior parte substituidas, nas criangas,
pelas dificuldades externas. Se 0s pais sdo aqueles que propriamente se
constituem em veiculos da resisténcia, o objetivo da analise — e a analise como
tal — muitas vezes corre perigo. Dai se deduz que muitas vezes é necessaria
determinada dose de influéncia analitica junto aos pais. Por outro lado, as
inevitaveis variantes das analises de criancas, diferentes da analise de adultos,
sdo diminuidas pela circunstancia de que alguns dos nossos pacientes
conservaram tantas caracteristicas infantis, que o analista (também aqui
adaptando-se ao caso) ndo pode evitar o emprego, em tais pacientes, de
determinadas técnicas da analise infantil. (Freud, 1932-33/1969, p.146)

A citacdo de Freud encontra-se muito atual, considerando o que presenciamos na clinica

e 0 estudo de Jean Marie Forget (2011 b) Les enjeux des pulsions, em que as manifestacOes da
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clinica contemporanea, incluindo ai ndo sé as criancas e adolescentes, mas 0s proprios adultos’,
organizam-se segundo modalidades fluidas, pouco estruturadas, na verdade, descarregadas
sobre o clinico, exigindo deste, 0 mais rapido possivel, uma solucdo. A hiperatividade, como
vimos, é todo um capitulo de Forget dedicado nesse livro a este problema. Mas séo
provavelmente, segundo Forget (2011 a), manifestacdes que ndo sdo neuroses classicas, mas
transtornos ou manifestac@es sintomaticas, sem constituir ainda propriamente sintoma, 0 que

pode ocorrer justamente a partir da analise:

O transtorno é diferente do sintoma, pois traduz mais uma agitagdo interior
gue invade a crianca ou o adolescente, sem que Ihe seja possivel identificar
claramente 0 que causa nem 0 compromisso que representa eventualmente
(vimos que o sintoma em si € um compromisso). A agitacdo desordenada e a
turbuléncia estdo em primeiro plano e dificultam a identificacdo do que causa
o sofrimento, que poderia ser uma perda, provocando a tristeza, ou uma
auséncia de perspectiva que suscita a angustia, por exemplo. Trata-se aqui de
organizar um tempo l6gico para permitir que o transtorno decante, como se
faz com um liquido composto por varios produtos misturados, para que se
ponham pouco-apouco as questdes que agitam a crianca ou o adolescente e de
se resguardar de uma concluséo apressada que ndo leva em conta a labilidade
da situacdo. (Forget, 2011 a, p.61).

Soler (2019) chega a evidenciar em seu estudo, a partir de Lacan, que a perda de gozo,
com a entrada do significante pelo recalque, é que faz o corpo da psicanalise pela subtracéo,
que constitui castracdo, -¢. Por outro lado, como vimos, o organismo da crianga, em suas
primeiras excitacdes, vai possibilitar, através do terceiro tempo do circuito pulsional com seu
Outro, que as puls6es motoras possam intrincar-se as pulsdes invocantes na realizacdo das acoes

motoras até o pensar, que pode ser, segundo Freud” (1895/2003), um pensar pratico ou um

7> Durante a escrita desta tese, deparamo-nos com o Gltimo trabalho de Forget, Jean Marie. Des difficultés pour se
faire entendre. Paris: Erés, 2022 (Collection Psychanalyse et clinique). Uma impressdo importante que esse livro
nos deixou é de que muito do que Forget vem trabalhando e estabelecendo sobre a alcunha de clinica da crianga e
do adolescente, que nos serviu de embasamento até aqui, vem se mostrando, fundamentalmente, semelhante ao
gue se passa nas manifestacfes sintomaticas ou transtornos dos adultos na atualidade, principalmente diante da
epidemia da Covid-19 e, posteriormente, inspirando-nos intervencdes que facilitem um adulto tanto quanto uma
crianga ou adolescente a recuperarem o rigor de um discurso consequente, para além dos discursos caprichosos do
Outro familiar ou do capitalismo instrumentalista, ambos renegadores da alteridade.

76 A traducio do “Projeto” por nés utilizada, feita diretamente do aleméo, é um achado importante em portugués,
inclusive pelo aparato de notas que explicam e discutem muitas passagens, algumas de dificil compreensdo e
traducdo com muita competéncia, mas com um pressuposto de base em todas elas, incompativel, muitas vezes,
com uma abordagem lacaniana de Freud, a de que o aparelho psiquico freudiano é fundamentalmente utilitarista.
No caso do pensar, por exemplo, Freud o descreve de muitas maneiras diferentes, respeitando a complexidade da
diversidade de funcionamentos humanos e sem o interesse de esgotar a investigacdo. No entanto o tradutor insiste
em julgar que, no fim, h4 um interesse utilitario do aparelho. Para este autor e tradutor, o pensar segue as trilhas
ditadas pelas regras biol6gicas, ou regras denotativas assentadas em prazer, dor e sofrimento. Osmyr Faria Gabi
Junior (2003) destaca do texto freudiano: “a existéncia de tais regras bioldgicas prova-se justamente pelo
sentimento de desprazer no caso das falhas 16gicas” (p. 259). Ou seja, sera que a logica formal e/ou utilitaria estaria
na base de tudo, inclusive nas intervengdes? Lacan (1959-60/2008), em seu Seminario da Etica, define o neurético
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pensar recognitivo, a depender de como ele fez suas “vivéncias de satisfagdo” e experiéncias
com seu Outro e pode refazé-las na anélise. Essas vivéncias e experiéncias constituem matrizes
enunciativas’’, que podem ser consideradas, para a mobilidade clinica se sustentar ai nos jogos
entre 0 que se passa No campo do que ressoa no corpo e com o Outro (campo significante) e o
que cai dele como letra (Soler, 2019), que faz retornos no real, no simbélico e no imaginario.
Vivéncias e experiéncias que, para serem identificadas e manejadas, usamos os recursos de RSI,
do capitulo anterior.

Para uma retomada mais breve aqui, lembramos do transitivismo em que a mée faz a
hipotese de um vivido na crianga em momentos em que realmente a crianga experiencia
alteracdes como necessidade ou dor (Freud, 1895/2003), o que pode constituir seu corpo
simbolico a partir do saber na crianca (Bergés & Balbo, 2002). Para isso, a mée precisa apostar
gue a crianca pode relancar a hipotese feita nela com sua fala numa dialética que vai permitir
ao transistivismo declinar’ para relagfes equilibradas entre pensamento e acdo, em que 0
pensamento faz as acdes motoras declinarem para obedecer ao principio de realidade, que ndo
segue mais a busca alucinatdria ou tracos de percepcao, mas as representacdes de palavras.

Primeiro, a mae age em seu lugar ou faz a funcdo funcionar. A acdo da crianca é o
impossivel de simbolizar, apés as nomin-acdes, que ndo cabe nas palavras que a mée lhe
empresta. O pensamento também vai se fazer a partir desse impossivel, como diz Berges (2008),
a partir da margem que a mae lhe entrega ou relanga para ela. No caso de nosso interesse, a

a partir da fabula do escorpido e da rd, retomada por Pontalis (1959) a que temos acesso gragas a traducdo de
Amélia Lyra, posta em circulagdo para membros e participantes do CEF como: Exposicdo de Jean-Bertrand
Lefévre-Pontalis feita no dia 2/12/59 na Ligdo Il da versdo do Seminario da Etica da Associacdo Lacaniana
Internacional, ndo disponibilizada pela versdo estabelecida por Jacques Alain-Miller. Apds prometer que ndo
picara a ra que lhe dara carona até o outro lado do rio, durante a travessia, 0 escorpido pica a ra, colocando fim a
vida ndo so desta, mas de si proprio, contra toda finalidade utilitaria de protecéo a vida. Lacan mostra, mais uma
vez, que 0 que estd em causa é o desejo e 0 gozo do sujeito na relagdo com o Outro. Como explicar a propria
complexidade, como diz Freud, de muitas investigacGes serem feitas buscando justamente as falhas do que se
pensa e faz em sua vida e no universo do saber? Como explicar, por outro lado, o saber ultraespecializado de que
falamos em alguns autistas de alto desempenho que ndo levam em consideracao o sentido ou prazer que possa ser
compartilhado com outros em suas construgdes?

77 Segundo Alfredo Jerusalinsky (2008), contamos com algumas matrizes enunciativas e psicopatologias: a das
neuroses, a das psicoses, a das perversdes e a dos autismos. N&o contariamos, no estudo dele, com uma matriz das
hiperatividades, que, pensamos, como as fobias, que Lacan (1956-57/1995), como vimos, tratou como “plataforma
giratoria”, podem funcionar perpassando mais de uma matriz, que ndo deixam de nos servir pra nos apoiarmos em
nossa leitura transferencial com o analisante e com o servigo para pensarmos as intervengdes. Para mais detalhes
e articulagdo, consultar: Alfredo Jerusalinsky (2008) Saber falar: como se adquire a lingua?

8 Enfatizamos dois sentidos para a palavra ‘declinar’ do Dicionario online que, acreditamos, expressa bem a
variag¢do conceitual em jogo nesta passagem de Bergés e Balbo (2002): “declinar pode ser afastar-se do objetivo
principal ou ordenador, encaminhando-se para o fim”. Mas pode ser também na gramatica: “Fazer com que uma
palavra tome ou receba determinada forma, de acordo com o caso: declinar o verbo no presente do indicativo.
Agregar a um certo radical, tendo em conta uma palavra que se pode alterar, um afixo de caso, seguindo a sua
fungdo numa oracdo: declinar os substantivos.” (DECLOINAR (2023). Disponivel em:
https://www.dicio.com.br/declinar/. Acesso em: 27 jun. 2023).
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declinacdo vai para um modo de expressao pulsional transgressivo, em que a hiperatividade
pode ser um relancamento impossivel em face de uma auséncia de desejo na mae que considere
um interdito iterativo™, ao qual a crianca responde com instabilidade na atencdo e na acéo
motora, com prejuizos para a integracdo social (Berges & Balbo, 2002, p.34).

Forget (2011 b) esclarece que a néo intricagdo ou a desintricagdo pulsional motora com a
pulsdo invocante é que leva a exacerbacdes da pulsdo motora, em agitacdo. Num circuito
explicado anteriormente com a mae, em que, primordialmente, “eu ouco” o meio humano e,
depois, faco apelo a ele — “cu chamo” a partir da escuta do outro que me acompanha, que presta
aten¢do em mim, percebo o “eu sou chamado”, que € o que vai dar lugar ao terceiro tempo, ou
novo sujeito, seguindo Freud (1915/2014) no “eu me fago chamar” metaforizado neste outro
para mim, se este outro toma as feicdes do Outro da linguagem que reserva lugar para mim, que
me deixa cavar e inscrever-me a partir do significante falico. E assim que Lacan diz em Encore
(Lacan, 1972-73/1975): “o falo ¢é a objecao de consciéncia feita por um dos dois seres sexuados
no servico a fazer ao outro” (p.13).

Quer dizer, como ja vimos, o Outro pode até ter um funcionamento que seja metafdrico,
gue consinta a metafora, mas na vez em que eu, sujeito, surjo na vida dele, no meu lugar
familiar, no momento de vida especifico — isso se vé bem na historia de Elias Pedro, o lugar
que ele tem para a mae diferente do lugar de cada um dos irméos —, eu posso néo articular a
minha propria metafora desejante, ou articuld-la mal. Além disso, neste “eu me fago chamar”
posso encontrar ancora no Outro, mas, para “me fazer ouvir” pelo Outro e seus sucessivos
representantes do cédigo da lingua — outros parentes, professores, outros agentes sociais —, eu
posso iniciar a passagem pelo circuito, uma experiéncia metaférica consideravel, sempre
atualizada de “me fazer chamar”. Porém essa experiéncia metafdrica pode ficar mais ou menos
ameacada de novo pela dificuldade de articulacéo da palavra falada, sobre o que Laznik (2021)

alerta que a clinica interdisciplinar tenta dar conta desses atrasos que pdem em questdo um

9 Segundo pesquisa etimolégica e a partir do semindrio de Lacan, Les non-dups errent, Barros (2015) propde que
o0 verbo errar que aparece como uma das leituras do titulo do seminario, procede de uma convergéncia de error
com o verbo iterare (que nos interessa comentar aqui) — que deriva de iter — viagem. lterare, a principio, nada tem
a ver com viagem, pois quer dizer repetir, iteracdo. Mas, coloquialmente, ndo obstante, servimo-nos de iterare no
sentido do que ele ndo quer dizer: itinerario que é um desdobramento do verbo errar, no sentido de errante, como
cavaleiro itinerante. A partir dai, segundo a autora, Lacan opde a estrutura a vida enquanto viagem. Uma das
formas é concebida pensando naqueles que sdo non-dupes do inconsciente, ou seja que sdo sabichdes, acreditam
que ndo podem errar, aferrando-se a uma repeticdo iterare, iteracdo. Ao contrario, o erro, um lance, uma onda,
pode permitir descobrir algo. (Souza, [s.d.]). Para o trecho acima, baseado em Bergés & Balbo (2002) e Bergés,
(1995/2008), veremos a importancia de a crianca ndo ficar enganchada na errancia, nas passagens-ao-ato que
simplesmente insistem no ndo assujeitar-se as leis da linguagem, insistindo na impulsividade e na motricidade
quase como automatismos. Quem sabe com o CAPSi e a andlise, a crianca tem a chance de um lance, um erro, um
passo, uma letra, que lidos diferentemente, mas com método, possa fazer diferenca em seu funcionamento. Sobre
esse errar com método, ver, também, lvan Corréa (2007).
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sujeito que fechou o terceiro tempo do circuito pulsional. Caberia a uma equipe de CAPSI, junto
a aposta feita no sujeito, zelar pelas aquisi¢des da crianga nos demais campos da melhor forma,
num verdadeiro trabalho de preparagédo para a participacdo social dela, a inclusdo nas escolas,
nos espacos de trabalho sem com isso empunhar um discurso capacitista.

Para se fazer ouvir na articulacdo da palavra falada e ter a possibilidade de realizar
retificacdes ai, € preciso que, além de ser chamado pelo Outro e se “fazer chamar por ele” neste
esvaziamento do terceiro tempo do circuito pulsional e da efetivacdo do recalque, as nomin-
acOes do outro — palavras do outro que nominam a agdo da crianga em Seu corpo, a0 mesmo
tempo em que podem servir de registro para sua memoria da experiéncia — deixem-se
ultrapassar e relancar pela acdo dessa crianca: acdo de mexer, acdo de falar, acdo de pensar
(como adiamento da descarga motora), em que ela possa escutar-se falando, perceber-se
mexendo, notar-se pensando. Isto € como um acréscimo ao terceiro tempo. Tem a ver com 0
que Freud (1911/2003) precisou com a nocéo de discernimento em Los dos principios del

funcionamento mental, que é algo que se apoia no recalque, mas vai além dele:

Em lugar do recalque que excluia de toda a carga psiquica uma parte das
representacdes emergentes, como suscetiveis de engendrar desprazer, surgiu
0 DISCERNIMENTO, instancia imparcial proposta para decidir se uma
representacdo determinada é verdadeira ou falsa, isto €, se se acha ou néo de
acordo com a realidade, e que decide por sua comparacdo com as pegadas
mnémicas da realidade. (p.1639; traducdo e grifos nossos).

Pode ser que uma crianca consiga fechar o terceiro tempo do circuito pulsional, mais ou
menos bem, “fazendo-se chamar pelo outro” visivelmente em suas falas e agdes, mas o
discernimento dos fonemas néo tenha ficado bem estabelecido em sua fala, o que da origem as
disfasias e dislalias; ou que a motricidade fina ndo tenha conseguido operar devidamente para
encaixes, agdes cotidianas, desenhos, escrita. Conseguir espaco na escola e na comunidade, mas
esbarrando nessas dificuldades, pode ser motivo para uma nova excitagdo pulsional
descontrolada, o que Forget (2011 b) afirma mesmo como uma desintricacdo pulsional, ja que
a fronteira que faz o normal e o patolégico nédo é totalmente bem tracada, conforme estudamos
em Freud (1924/2016) com destaque dado por Frej (2003):

N&o vejo nenhuma razéo para negar [versagen] o nome de “recalcamento” ao
afastamento do Eu do Complexo de Edipo, embora recalcamentos posteriores,
em sua maioria, acontecerdo com a participacdo do SuperEu [Uber-Ich], que
aqui esta apenas sendo formado. Mas, 0 processo descrito € mais do que um
recalcamento, ele equivale, se executado de maneira ideal, a uma destruicao e
uma suspensdo do Complexo [Zerrstorug und Aufhebung]. Podemos supor
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que aqui chegamos a uma linha fronteiri¢ca, nunca inteiramente nitida entre o
normal e o patolégico. Se o Eu realmente ndo conseguiu muito mais do que
um recalcamento do complexo, entdo ele subsistira inconsciente no Isso [Es]
e manifestara posteriormente seu efeito patogénico. (p.263).%°

A lida com a triangulacéo edipica sera sempre, para o sujeito, uma constante em sua vida,
quando estamos diante de experiéncias que desafiem nossa atengéo, nossa capacidade motriz,
nossas realizacdes. A lida com impulso, o interdito e o que se realiza da acdo do sujeito € mais
do que um recalcamento. Por isso que a traducao mais recente direta do alemao ainda peca, pois
ndo se pode suspender algo que foi destruido, como fazemos ver no segundo colchete através
da tese de Frej (2003). E preciso algo diferente, algo que metamorfoseie os espagos psiquicos,
ou seja, algo que “suprassume” o que havia anteriormente, isto ¢, que admita o que havia antes
enguanto presente no novo estado, ao lado do que se transformou a partir de la. 1sso quer dizer,
em termos praticos para nés, que o aparelho psiquico, diante de novos estressores, volta a essa
encruzilhada estrutural edipica — de impulso, interdito (o que inclui entre ditos) e realizacGes —
e poderd, a partir dai, a cada vez, fazer recurso a uma agitacao psicomotora, e isso deflagrar até
regressdes no processo de aprendizagem. N&o é raro ouvirmos dos pais que a crianca parece
que esqueceu o0 que tinha aprendido.

No entanto, se considerarmos um momento anterior, que € o da metamorfose de
organismo em corpo, o enlacamento da pulsdo invocante com a pulsdo motriz pode ter sido
muito precario desde o inicio, em que o proprio “se fazer chamar” ¢ comprometido. Foi por
esse motivo e para dimensionar seu alcance que apostamos na escolha de uma crianca que
comeca a ser atendida aos 4 anos de idade, Elias Pedro, e de outra cujo atendimento iniciamos
aos 8 anos, Alceu Valenca, para verificarmos que efeitos sdo possiveis quando estamos mais
préximos do organismo no inicio do desenvolvimento ou, pelo menos, mais proximos aos
primeiros exercicios do “se fazer chamar” pelo Outroe quando isso estd mais estavel.

O trangamento proposto por Vorcaro (2004) e que utilizamos no capitulo anterior desta
tese visou uma aproximacdo maior a estas nuances de dificuldades na compreensdo da
hiperatividade da crianca que agora, podemos relacionar com suas aquisicdes e com outros
elementos do transtorno. VVorcaro (2004) fala de trangcamento, ao passo que o trabalho de Forget
(2011b) fala de enlagamento. N&o temos a expectativa de ultrapassar essas dimensdes
topoldgicas com nossa tese e apontar uma nova, uma vez que essa pesquisa visa as estratégias

de tratamento, embora essa dimensao topoldgica possa aceder por acréscimo. Quando falou, no

8 O acréscimo em aleméo (em italico) ao segundo colchete é nosso, a partir da Tese de doutorado de
Frej (2003).
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terceiro trangcamento, sobre demarcacao simbdlica do imaginario foi que a autora introduziu a
pulsédo anal como primeira a ter a ver com a motricidade, naquilo que o Outro demanda da
crianca e relaciona-se com as primeiras iniciativas motoras da crianca ante a condi¢gdo opaca
anterior de falta em que o Outro ainda podia figurar para ela. Ou seja, a autora ndo fala, a
principio, em pulsdo motora. Mas isso estd em Bergés (1995/2008) e é retomado por Forget
(2011 b). E serve, ainda, para pensarmos que a pulsdo motora que, como vimos, tem como
objetos a motricidade e o equilibrio do corpo, no que este tem a ver com postura, esta presente
desde o primeiro instante mitico tensdo-apaziguamento, nas primeiras excitacoes
experimentadas pelo organismo apoiado no outro/Outro.

O terceiro trangamento ja pode ser orientado pelo que vira do sexto, ou seja, pelo Edipo,
Cuja presenca a criangca pressente nas trocas verbais e corporais com o Outro e que serad
confirmado posteriormente pela figura de um pai real no quarto trancamento, pelo pai
imagindrio, no quinto e que, no sexto trangamento, finalmente faz reincidir o simbdlico, “pela
exaustdo combinatoria da articulagdo das formas da impossibilidade de ser o falo materno”
(Vorcaro, 2004, p. 129). Isso quer dizer, no que se viu, sobretudo, da experiéncia das
fomentacGes miticas do pequeno Hans, que o cavalo conseguiu ser o equivalente a uma
metéfora, ndo neurdtica ou delirante, mas fobica (uma expressdo de um pai imaginario), pois
Hans estava numa plataforma giratoria. Se o pai ndo encontrasse forca através da intervencédo
de Freud para confirmar sua acdo de pai real do quarto trangcamento, o destino de Hans poderia
ndo ter sido o de um grande maestro de épera e inventor da profissdo (Laznik, Schoner, &
Rocha, 2019). Ao grande perigo, pode-se seguir um grande destino (Freud, 1920/2018), se
conseguirmos sustentar a versao paterna ou 0 Nome que as criancgas estdo se fazendo; grande,
sempre respeitando o contexto que cada um vive. Podemos crer que Elias e Alceu vivem
grandes realizacdes hoje, tendo em vista o contexto deles, a partir das adversidades que
enfrentaram, das grandes agitacdes de suas vidas.

E que destino tém as metaforas de nossas crian¢as? Vimos que Elias Pedro tem recursos
na interacdo conosco e com a escola para aprender, mas a relacdo, sobretudo com a mée, € de
aposta inconsciente no fracasso dele, para que a familia tenha sustento. Entéo, ele corta conosco
e com a escola ou qualquer plano mais definido e parte para suas fugas, chutes, lancamentos ou
“passeios”. Algo do pai parece ter entrado e ficado para ele, ja que, desde o inicio, sua mae faz
a hipodtese de que ele se sente mal, agitado, que precisa passear, separar-se dela, também para
ela sossegar. Ela ameaca se livrar dele se ele ndo cumprir com o destino que ela aponta, o do
beneficio, da doenca de hiperatividade, do transtorno desafiador e opositor. O episédio da queda

pode, inconscientemente, representar esse desejo inconsciente materno, que surge nas vivéncias
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da crianca sob a forma do “querem eles me perder?” de que Lacan (1964/1998) fala no
Seminario 11 e Berges e Balbo (2002) asseguram na clinica. Entdo, alguma chance simbdlica
que ele tem de falar, de desenhar, escrever inibe-se em se desenvolver, ja que ameaca 0 projeto
de familia dele, de dependerem do BPC.

Alis, cabe numa psicanélise em CAPSi, podermos sustentar de vez em quando a pergunta
sobre o que € BPC para cada um (a) e, por outro lado, eventualmente oferecer os significantes
apresentados nas letras, isto é, “beneficio de prestacdo continuada.” Quem sabe assim, algo
possa se descontinuar como efeito em cada familia e crianca.®!

Quanto a Alceu Valenca, o avo esté presente como provedor e a mae também. No entanto,
0 pai e 0 av0 sdo “gaieiros”, ou seja, ameacam pdr fim a estabilidade da familia em outras
relacBes e alcoolizando-se. O pai, inclusive, aparece, apos alguns anos, como desempregado.
Mas a avo teme o av0, 0 que ndo acontece com a mae de Elias Pedro, que enxota o pai de seu
filho. Para Elias é um Edipo de desvalorizacio paterna desde o comego. Na histéria de Alceu,
é 0 pai a principio que enxota a mde. E o avd acolhe, mesmo que através da avd. Mas, a
principio, Alceu tem mais dificuldades em organizar as excitacdes do que Elias, pelos relatos
da avo e da equipe do CAPSI. A agitacdo desde bebé e a lingua presa devem ter sido inibitorias
para suas funcdes de atencéo, fala, agdo motora, leitura, pensamento. Embora ele tenha tido
éxito em cumprir coisas, ele ficou muito preso a avo, para usar a metéfora da lingua presa. Ele
vai se casar, mas vai ficar morando junto & avo. Desse modo, ¢ um Edipo que desvaloriza o avd
e 0 pai, mas numa denegacdo da importancia deles, ou seja, eles tém valor, mas ndo mais do
que a avo, uma vez que ela controla. Alceu e Elias, ambos, ao modo de cada um, sustentam a
familia, para usar uma palavra da assistemte social para Elias.

Como Elias ficou mais “solto”, ele pdode aprender mais, embora ndo se tenha envolvido,
porque a mae o retira e 0 marca de sua possivel desenvoltura com essa retirada ameacadora para
ele e para o CAPSIi. Alceu ficou mais preso, “a-prendeu”® mais do que Elias, mas ao custo de
sacrificar o prazer de aprender, de jogar. Ele é ultrapassado por excitacdes que o fazem escolher
a posicdo de goleiro e insiste em olhar nossa boca e nosso assentimento quando esta diante de
uma tarefa para seguir o que podemos acabar revelando. Cola-se mais ao outro e suas acoes, a
certos modelos.

Nesses casos, faz todo sentido a observagéo freudiana no inicio deste capitulo de que um

trabalho com os pais reais- ou seja aqueles cuidadores de quem testemunhamos os efeitos

8 Intervencdo clinica sugerida por Barros (2023) em sua leitura no exame de qualificacdo.
82 Neologismo retirado de Joel Dor (2004), a partir da observacdo de que a palavra aprender contém a palavra
prender.
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diretos sobre a criancga, seu funcionamento e suas possibilidades- é fundamental, uma vez que
0 supereu da crianca esta apenas se formando e que as resisténcias serdo muitas vezes externas.
Em Elias Pedro, isso é patente desde o inicio de sua historia, a resisténcia a sua separacao se
encarna na mée e é transmitida aos outros membros da familia apds sua morte. Dai todo nosso
longo trabalho de escuta com a mée, sem envia-la a outro lugar fora do CAPSI. Alceu Valenca,
ele proprio, encarna o conflito conjugal. Entdo, fica muito atento durante as conversas que
trocamos com a av@, o avd, a mae e 0 pai, e pede para que os chamemos. Nossa insisténcia é
para que ele fale antes de chamar os parentes, conversando conosco a s0s, que desenhe a
historia, que a escrevamos com ele antes (Anexos E e F).

Quando Freud diz que o supereu esta se formando, precisamos compreender que esta
acontecendo a incorporacdo da autoridade para a crianga, enquanto ideal, tanto quanto o que
vai acompanha-Ila criticamente em sua busca de satisfacdo mais desimpedida até entdo (Freud,
1924 a/2016). E em resposta ao supereu que o Eu vai despertar o sinal de angustia. Por medo
de perda do amor, o supereu reage com angustia contra o eu (Freud, 1926/2018). No caso das
criancas hiperativas, vimos como a excitacdo a qual elas se entregam, busca contencéo e, pouco
a pouco, podem exigir punicdo, a partir do sentimento inconsciente de culpa (Freud, 1924 b
/2016). A necessidade de punicdo do supereu, ao contrario do que nossa traducédo standard traz,
é ndo apenas herdeira do complexo de Edipo como também, segundo traducéo mais acertada:

O supereu ndo pode renegar suas origens acusticas, pois que ele comporta
representacdes verbais e que seus contetidos provém das percepgdes auditivas
do ensinamento e da leitura. (Périn, 2007, p. 363).

Freud (1923/1969) alerta que, para intervir sobre esse adoecimento que 0 supereu causa
no eu, essa necessidade de punicdo ou essa resisténcia a viver, pois a busca da morte pode ser
patente, o analista ndo tem muitas armas, a ndo ser descobrir suas raizes primitivas
inconscientes, apontando para a pessoa que foi investida e que forneceu essa identificacdo de
objeto amoroso, posteriormente abandonado.

Ora, se esta pessoa, como diz Freud na citacdo sobre as criancas, pode estar presente como
resisténcia manifesta ao tratamento, como os pais por exemplo, como podemos intervir? Périn
(2007), no verbete supereu, além de nos mostrar que a constituicdo do supereu se da pelas
percepcOes auditivas do ensinamento e da leitura, com dureza, levando-nos mais a depresséo,
ao contrario do ideal do eu, que tem um carater de mais admiracéo e exaltacdo, chama atencao
ainda para o fato de que o supereu pode ser temperado com humor. Se ele tem um carater

angustiante e punitivo e se estd presente na figura do pai ou da mée real na cena analitica,
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teremos que usar desse humor com as figuras parentais e com a crianga na troca que fazem entre
elas, supondo, assim, um lugar terceiro? Como no chiste, ao qual o dito espirituoso, diferente
do que é comico, que € dual, deve-se a alusdo a uma terceira pessoa? (Freud, 1905/ 2017)

Efetivamente, estamos trabalhando no interdito superegoico e também, com o inter-dito,
no sentido do que é dito entre a mée e o filho, entre um adulto e a crianga e que instituiu uma
distancia entre um dito e outro e, simultaneamente, entre a pessoa de autoridade e a crianca.
Apontar para o equivoco € uma forma, neste caso, para o supereu em formacédo, para o sintoma
em formacédo, de encontrar uma saida que contemple um terceiro, um novo sentido. Do pouco
de sentido ao ndo-senso, ao passo-de-sentido, Lacan (1957-58/1999) aponta a via da
intervencdo que comove a critica, com a chance de marcarmos a crianga com algo que
equivoque o gue lhe ensinaram, o que ela ouviu, por nossa presenca e Nosso ato em sua cena
com seus familiares; ndo pela insisténcia em se fazer ouvir. Talvez por isso, apds passar por
tantas instituicdes, Elias Pedro continue voltando ao CAPSI, justamente quando ele ndo o busca,
dizendo: “eu vim aqui para falar!”. Porque, ali, ele teve a chance de ser efetivamente escutado,
sem ameacar ou ser ameacado por sua familia, na promocdo de seu desejo de viver. Alceu
Valenga disse em entrevista recente para a pesquisa: — “A gente reencontrar pessoas que a gente
nunca pensou ver de novo na vida!” 1ss0, ao contréario de saidas idealizadas, aponta para um
tratamento que foi dado a essas excitacdes que eles viveram e como puderam encontrar outra
saida para elas no inter-dito que seus Outros, suas histdrias permitiram.

Continuaremos a contar com fragmentos do texto freudiano, mas, como situamos a
importancia da metafora, desse sentido ndo dual para a constitui¢do desses sujeitos nas criancas
que nos geraram impasses no CAPSI, é importante dizer o que pode acolher o enderecamento
e depois gerar o efeito metaforico que contribui para formar o sintoma da crianca que antes vive
o transtorno (Forget, 2011 a). Que vivem a excitacdo ndo pulsionalizada, ndo vetorializada, as

pulsdes desintrincadas e a necessidade de punicéo.

6.2 A METAFORA ESTRUTURADORA DO DISCURSO E DO SINTOMA E SUA
CARENCIA NA HIPERATIVIDADE

Consideramos, na melhor das hipoteses, com as hiperatividades, estar diante de neuroses
atuais — especificamente neurose de angustia (Freud, 1894/2007; 1895/2003) — como é préprio
das neuroses com excitagdes que escapam a elaboracao psiquica, pouco estruturada, sem muita

condicéo de ser remetida a l6gica do discurso. As vezes ocorrem porgue nio se para sequer para
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examinar as condicGes de vida atribulada e acelerada com a prépria fala, encontrando-se apoio
na confiabilidade que um interlocutor Ihe passa para se utilizar do préprio vazio e do recurso as
leis da linguagem para escutar-se (Forget, 2022). Analise seria entdo um exercicio de si para
cada cidaddo pos-moderno, uma “musculagdo do discurso”®. Mas, quando estio diante da
vigilancia do clinico, existe uma oportunidade para se ver essas manifestacGes sintomaticas —
mais do que sintomas propriamente ditos, pois 0 sujeito ai sequer assume sua carga de
sofrimento — estruturarem-se num enderecamento singular. O discurso analitico funciona como
apoio ofertado ao sujeito, langado a um gozar a qualquer precgo, de um discurso estruturado com
relacdo ao desejo e ao gozo. Esse discurso rigoroso é o que pode permitir uma restri¢do de gozo,
0 que torna possivel a estruturacdo das pulsées, como um predmbulo necessario a estruturacao
dos sintomas. Isso nos faz retomar a ideia de Freud de que a crianga nao teria um supereu, no
sentido daquele que pacifica pela formacdo de sintoma de compromisso, mas que incita a gozar,
como nucleo significante imperativo e, a partir das excitagdes ndo devidamente amparadas e
vetorializadas, o que nos indica a necessidade de o discurso analitico e, neste caso, 0 do CAPSi
e sua clinica interdisciplinar poderem se orientar para essa estruturacdo pulsional.

Seguimos em Forget (2011 b), sua retomada da formula da metafora do sujeito em Lacan
(1955-56/1998) em seu texto “De uma questdo preliminar a todo tratamento possivel das

psicoses”:

8 Leda Bernardino usou essa express3o em conferéncia na APC, 2019, emprestada de Mario Corso e Diana Corso.
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Nome-do-Pai- Desejo daMie —3 Nome-do-Pai [ A

Desejo da Mae Significado para o sujeito Falo

Figura 6. 1 Formula da metafora do sujeito
Fonte: Adaptada de Lacan (1955-56/1998, p.563).

As criangas hiperativas ndo constituem a parte final da férmula, com o desejo da mée
servindo de mediacdo para o surgimento do Nome-do-Pai como metéfora de seu desejo para a
crianca. Isso significa, em termos da identificacdo, uma identificacdo que denega a perda do
recalque originario pela mae ou representante do Outro que se impd&e pelo fato de falarmos
(Lebrun, 2008). Em termos das pulsdes também, a met&fora presente e eficiente indica a
articulacdo que se faz entre a pulsdo invocante e a pulsdo motriz. Se a metafora é eficiente no
Outro, a pulsdo invocante conta sobre a relagdo S (A) / @ que corresponde ao terceiro tempo
da metafora no Outro e, também, a fonetizacdo da trama linguageira, enquanto a pulsdo motora
se apoia sobre o traco que ordena a trama linguageira, trago em si mesmo articulado a @, quando
a metafora é operante no Outro. Do contrario, 0 que temos nas etapas anteriores da formula é a
crianca remetida a auséncia da mée ou, na presenca desta, sem ter de onde nem como lidar com
0 que faz essas diferencas na mée — de sua auséncia e presenga.

Relembremos que, para Forget (2011 b), este campo é o campo de uma clinica das
pulsdes, tempo que precede aquele da voz, da fala e do sintoma, de que os termos “discurso
sem contradi¢do” ou “discurso sem consequéncia” procuram dar conta: um discurso potencial
que ndo é estruturado como tal. Temos, entdo, um sujeito a advir que busca, no Outro, um vazio

para ai realizar a operagdo de uma metafora que permite o fechamento da puls&o invocante. Do
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que pode convoca-lo. O analista precisa dar provas ndo apenas com seu siléncio sobre o vazio
que nos estrutura, diz Forget (2011 b), mas com sua fala e com sua acdo, de que esta sujeito a
um limite, de que se equilibra numa perda, e poder transmitir algo disso para que o sujeito lance
0 seu significante e sua acdo, a partir de suas referéncias. Podemos ver isso bem ilustrado por
uma paciente de Alba Flesler (2010).

A autora descreve Carmina como uma menina de 4 anos que foi adotada na época da
morte da avé materna como um consolo para a propria mae e, por isso, o pai disse que nédo se
metia muito na relacdo das duas, muito apegadas.

Era uma menina a quem nada era negado pela mée que se angustiava muito com os choros
e pontapés da garotinha, provavelmente devido as suas [da mae] autoacusagdes. Na escola, ndo
se integrava com as outras criancgas e confirmava sua desorientagdo com muitas quedas durante
os deslocamentos e desenhos primitivos.

Falava um idioma particular s6 entendido pela mde e se apresentava aos primeiros
encontros “com as maos cheias de objetos”. Comia, tocava e olhava tudo junto. Subia a mesa e
tentava cobrir todo o espaco da lousa. “Por cima de mim, diz a analista, punha sua mao em
minha cabeca ¢ me dizia: ‘Vocé€ ndo sabe!’ tal e tal coisa, ndo importa o qué. Passava por cima
dos adultos. Ela literalmente subia na cabega deles” (Flesler, 2010, p.162, tradugdo nossa).

Quando vem a uma sessao e diz que quer 0s jogos, a analista pergunta: — “Qual?” Ela lhe
responde em um registro que, como vimos, Ihe é muito proprio: — “Todos!” Ao que a analista
responde: — “Todos eu ndo tenho!” Como a garotinha insistiu, a analista muda um pouco: —
“Todos ja te disse que ndo tenho, mas queres algum outro?” Isso permitiu, além de toda
sustentacdo corporal que a analista Ihe assegurava, que a garota, entdo, perguntasse ao outro
[no caso, a analista ai]: — “Quais tens?” — 0 que, segundo a analista, lancou um tempo agora de
interrogacao pelo que ndo estava ali presente, pelo ausente. Pensamos que fez diferenca também
na interrogacdo: algum outro, como ponto que referencia um além do que é vivido. Passou a
discriminar os objetos um a um, e um a um foram fazendo parte de sua investigagdo. Assim,
Carmina comecgou a jogar, e 0 jogo é o elemento essencial na direcdo da cura de criangas,
principalmente as que tém transtorno grave do desenvolvimento, conforme Flesler (2010).

Esses jogos servem para pér em funcionamento possibilidades diferentes de acordo com
0 momento do trangamento, que se faz sentir mais ou menos pelas caracteristicas de cada
situacdo clinica. Sendo assim, vamos retomar as situacfes e o que foi tentado ou poderia ser
tentado em cada uma para tornar mais explicitas as proposi¢des estudadas, apontando as
direcdes clinicas em CAPSi’s.

Jogos e intervencBes com o0s pais ou responsaveis incluindo a crianga, para fazer
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comparecer uma perda, esvaziar o Outro exigente da crianca, podem dar a chance de tira-la de
suas passagens-ao-ato reiteradas que é como Bergés (1995/2008) interpreta as agdes das
hiperativas. O erro, segundo ele, € dar sentido ao que ndo tem sentido, as passagens-ao-ato, pois
iss0 sO faz as criangas acentuarem essas acdes. Precisa-se de tempo para que a crianga encontre
lugar vazio no discurso dos pais. Na verdade, Forget (2010 b) adverte que a crianga, apanhada
incessantemente pelo vazio do Outro como objeto real do Outro, repete passagens-ao-ato, em
que ela se ejeta de uma situacao insuportavel, tentando instaurar no real um lugar de onde possa
se fazer entender. Se o analista vem com muitos sentidos, ele se torna poderoso demais e
atualiza um Outro sem falta. Se ele ndo fala, ndo busca chamar a crianga para uma brincadeira
com as palavras ou com o corpo, mesmo que ndo seja dirigida a ela diretamente, ndo acolhe
algo como iniciativa dela, fazendo-lhe hipdtese de sujeito, ele também atualiza um Outro opaco,
sem espaco para a falta. Isso pode acentuar uma desintricacéo pulsional na crianca e ela se sentir
simplesmente toda vista pelo objeto olhar do Outro, toda comida, toda dita. Ha que haver algum
(in)vestir significante. As condicOes para a fala da crianca podem estar excluidas, mesmo que
ela fale bastante. A descompletude do discurso do Outro precisa ser reintroduzida para o sujeito,
como numa adocao.

Atravessaremos agora alguns casos clinicos antes de retomarmos 0s casos desta tese em
que a questdo da hiperatividade esta colocada para chegarmos a definir uma direcdo clinica que
contemple uma revisdo que possa ajudar a pensar nos elementos de que a clinica do CAPSI
dispde. Tomaremos casos que fazem pensar na utilizacdo do corpo do técnico/analista, em jogos
com a crianca, ndo so6 a fim de lhe instituir um limite discursivo, mas que possam ajudar nas
inscricdes das partes do corpo e dos funcionamentos das fungdes, como indica Bergeés
(1995/2008).

Se 0 que a crianga hiperativa precisa, principalmente, é o esvaziamento pulsional,
articulado a uma metafora para organizar seu sintoma a partir dessa falta nomeada no Outro,
junto a um percurso de nomin-a¢des, o que caberia a analise? Como se faz apelo a metafora?
Como se faz apelo ao simbdlico? Jean Jacques Tyszler (2014) responde, em seu Seminario O
fantasma na clinica psicanalitica, a um de seus ouvintes que nao sabe como fazer isso. S6 sabe,
pela sua propria experiéncia clinica, que, passado algum tempo, a crianca faz esse apelo, e a
resposta do psicanalista torna-se possivel. Nessa direcdo, segue também a experiéncia de
Charles Melman (2004) em Formas Clinicas da Nova Patologia Mental, a proposito do que ele
chama de sujeito sem domicilio ou que vive uma atopia, uma auséncia de lugar, comecemos
por este autor, como ponto de partida a reposta sobre a dire¢do clinica na hiperatividade em um
CAPSiI.
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6.3 CASO CLINICO DE CHARLES MELMAN

Em seu livro, Formas clinicas da nova patologia mental, Melman (2004) coloca sua
hip6tese de uma nova economia psiquica, um novo sintoma que comparece tanto em criangas
guanto em adultos. Na criancga, observa-se agitacdo em que ela ndo consegue ficar num lugar e
logo sai para outro, e para outro. Os adultos ndo podem se manter no mesmo lugar: no mesmo
emprego, com a mesma mulher, nem no mesmo territorio. Passam o tempo a viajar.

Melman (2004) destaca, entre esses pacientes adultos, um jovem médico que amava sua
esposa, seus filhos e contava com boa estruturagéo passada familiar, mas, em relacéo a trabalho,
ele sempre busca algum em que pudesse ficar como substituto de outro colega que precisava se
afastar. Quando comecava a se vincular e a se habituar ao novo trabalho, as pessoas gostavam
muito da forma de ele trabalhar e Ihe propunham que ele assumisse, isso lhe era impossivel e
ele logo se mudava em busca de outro vinculo como substituto. Este homem tinha tido boa
criacdo, familia bem constituida, com pai forte, presente, mas que ele julgava um pouco
autoritario. Qual era o problema? Quando vinha se Ihe propor um limite, diz Melman (2004).

Um outro caso é o de uma crianca que Melman (2004) recebe no consultério a pedido de
uma escola e j& chega bastante agitada, passando de uma coisa a outra, de modo que era
impossivel té-la nos bracos ou olha-la nos olhos para receber e dar-lhe um pouco de atencéo.
Ja nesta sessdo, 0 menino correu de uma parede a outra, terminando por cair no chdo por alguns
minutos e adormecendo. Enquanto isso, Melman conversou um pouco com sua mae, de quem
ficou sabendo que ele conhecia seu pai, mas que ela era uma mulher com uma vida sentimental
muito livre, e 0 garoto viu entdo passar por sua casa numerosos amigos. Melman resolveu falar
a mée sobre esse problema, o que despertou a crianca e deixou-a, em seguida, mais agitada
guando ele ouviu de Melman que talvez o garoto se sentisse perdido com tantas referéncias
diferentes, pois, quando ele ia se acostumando com um desses amigos da mée, este desaparecia
por um tempo e passavam outros... O garoto sai do consultério de Melman descendo as escadas
e gritando para os pacientes da sala de espera que aquele era um médico mau, porque falou dos
homens que passaram em sua casa. N&o obstante essa agitacdo inicial, a crianga ficou mais
calma nos dias seguintes, o que foi observado inclusive pela escola, que lhe pediu para enviar
outras criangas assim. Isso deveria nos alertar para a importancia de uma eventual acentuacao
da agitacdo motora antes de podermos considerar uma pacificacdo da crianga num sintoma.

Para Melman (2004), o que pode ter operado para a crian¢a € uma compreensao de que a

situacdo em que ele vivia ndo permitia que ele encontrasse um lugar com o qual pudesse se
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identificar. A sua agitacdo indicava, até pela forgca muscular expressa — inclusive ao subir
saltando as escadas do consultorio, certificando-se de sua forca —, que ele tentava mostrar,
encontrar uma virilidade que naquele lugar, sua casa, furtava-se a ele. Quando vinha um que
ele interagia e conhecia, ja se ia embora e, logo depois, chegava outro. Se ele pulava, agitava-
se, era para colocar em teste sua virilidade. Falar sobre isso parece ter-lhe dado um lugar.
Melman (2004) ndo moralizou, ndo disse o que a mae devia fazer, se devia mudar de
comportamento, apenas fez uma constatacdo do que poderia ser a dificuldade da crianca. 1sso
parece ter vetorizado a pulsdo motora, intricando-a com a pulsdo invocante, que expressou nos
gritos a Melman o que ele vivia e sentia, com um enorme esfor¢co de energia, com muita
excitacdo dispersa. 1sso acabou por ser uma intervengdo que, podemos supor, abriu 0 campo da
metafora para a crianga. Sem apontar o pai, mas a propria dificuldade em reconhecer e servir-

se de um lugar terceiro, isso fez lugar para ele.

6.4 CASO CLINICO DE JEAN JACQUES TYSZLER

Trata-se de uma crianca recebida em seu gabinete como diretor do Centro Médico
Pedagdgico — CMP, que, como o CAPSI, contava com outras modalidades de avaliacdo e
atendimento também, inclusive grupos. Mas, mesmo se tratando de um lugar de criancas
dificeis, a crianca em questdo extrapolava as possibilidades de continuar em grupo, tanto quanto
as nossas criancas Elias Pedro e Alceu Valenca escolhidas para a pesquisa. A crianca atendida
por Tyszler atacava os colegas com unhadas e arranh@es no rosto. Sua mae era uma pessoa
também muito dispersa e dificil. Entdo, Tyszler responde a questdo de se é possivel fazer apelo
a metéfora na crianga, a fim de organizar toda essa atividade desorganizada, sem fim aparente
e, muitas vezes, agressiva. Tyszler falou também deste caso na UNICAP, em 20178 — o tempo
passa, diz ele, e esta crianca chega como das outras vezes, com lindos olhos azuis e os coloca
dentro dos olhos do psicanalista, com a pergunta: “— Teu papai morreu também?”. “Uma frase
totalmente articulada, dirigida, enderecada” (TYSZLER, 2014, p.116). Entéo, ele diz que nédo
sabe como fazer para a crianga fazer apelo, ele constata que ela faz e da a chance de o adulto
Ihe responder, para sua reorganizagao, inclusive com efeitos também na dispersdo da mae, que
ndo estava presente a sessdo. A resposta de Tyszler (2014) — que tinha seus dados de prontuéario

—, depois da angustia e pavor ao apelo da crianca, foi:

Escute, quanto ao meu proprio pai, sim, mas quanto ao teu, penso que ele ndo

8 QOrganizado pelo PPGPSI/UNICAP, semindrio sobre pesquisa em psicanalise. Anotagdes pessoais.
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morreu, ele partiu; ja que é um pai, isso acontece assim frequentemente, que
tenha deixado a mamae, que, alguns meses depois da gestacdo, ele tenha ido
embora. (p. 116).

Tyszler responde que a crianga encontrou em si, a forga de visita-lo e as colegas do CMP,
essa questdo metafdrica incrivel, ja tocando na questdo do pai morto, que, como vimos no
capitulo precedente, € a propria inscrigcdo, pela auséncia, do que é proibido fazer — o incesto. A
posteriori, Tyszler se deu conta de que a questdo do jovem analisante estabelece o dispositivo
da transferéncia no esquema L, de a-a’, mas, a0 mesmo tempo, introduzindo a questao do Outro.
Foi isso que permitiu a Tyszler responder utilizando, primeiramente, 0 recurso ao proprio pai
(dele, de Tyszler) em a-a’ como terceiro aos dois-ele e a crianca- e, depois, produzir para ela
uma resposta de um lugar Outro. Entdo, sobre o tratamento, Tyszler diz que é um tratamento e
ndo &, porque é uma espera de que a crianca, ela mesma, lance uma questao da metéafora e, neste
caso em especial, ja com o alcance de uma entrada na letra, que é a questdo do pai morto —
aquele que detinha todo gozo e pagou com a propria vida para fazer valer a interdicéo e a lei

enquanto proibicdo e limite (ver capitulo anterior, a partir do trancamento 3).

SCHEMA L (moi) a

Figura 6. 2 Esquema L
Fonte: Adaptado de Lacan (1954-55/1992, p.142).

6.5 SONIA — POR JEAN-MARIE FORGET

A importéncia do recurso a metafora pode ser mais complexa, como alias é demonstrado
pelo proprio Forget (2011 c) em seu artigo “Les corps de [’enfant sous toutes ses coutures”, em

que ele recebe a pequena Sonia, que chegou a casa de seus pais, ap0s seis meses em orfanato
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de outro pais, com mutismo, o que levou os pais a desconfiarem de autismo para ela. Mas, além
disso, era instdvel em suas movimentagdes no consultorio, alternando entre explosdes subitas e
prostracOes, em que, na falta de poder falar, ela grita. O analista ndo perde seu olhar dirigido a
si pela crianga como fio condutor, o que nos faz pensar na atencdo que pode ser captada.

Ele procura colocar limites as movimentagcdes de Sénia, tomando-a em seus bragos,
colocando alguns naos, sem serem imperativos de proibi¢do, mas “ndos” que funcionam como
tracos de limites do proprio analista na relacdo que se estabelece entre ele, Sonia e a sala com
objetos. Forget admite que, para essa pequena inquieta, o elemento que mais chama atencdo é
“o invisivel do equilibrio das coisas” que seu analista manipula. Percebe-se, ja aqui, uma
diferenca em relagdo ao pequeno paciente de Tyszler e ao de Melman, em que o corpo do
analista estd mais em jogo para gerar as condi¢des de um apelo.

Ela se interessa muito pelas tampas de massa de modelar que ele consegue fazer girar
como pedes e regozija-se com os edificios que ele constroi de Lego e que acabam caindo. Tudo
que testemunha a permanéncia dos objetos a interessa. Estaria SGnia, num trangamento anterior
aos dos casos passados, talvez no terceiro trancamento, ou remontada a ele, por se tratar de
outra lingua? Terceiro trancamento, como demarcacdo simbdlica do imaginario em que a
motricidade tatil estd em acdo, pela pulsdo anal, segundo Vorcaro (2004), mas pela pulséo
motora de equilibrio, segundo Forget (2011 b)? Outro exercicio que a interessa é quando ele
segura firme uma folha de papel numa certa altura e a deixa cair. Como Sénia pronuncia o
fonema ‘a’ quando ele solta a folha, ele aproveita para induzi-la a um jogo em que ela precisa
pronunciar o fonema para que ele retome a folha ao lugar certo para deixa-la cair. Isso vai
fazendo o caminho da ligacdo de representacfes-de-palavras com as representacdes-de-coisas,
0 que inclui 0 movimento, inclusive 0 movimento para falar, fonetizar, o que engaja, no jogo,
algo que se torna claro, pelo esforgo da crianca em falar, em sua sensacédo de esforco de fazer
um sobreinvestimento sobre 0s pensamentos inconscientes nao verbalizados no momento em
que seu corpo é engajado nas acdes e jogos (Lacan, 1959-60/2008), remontando a uma vivéncia
de satisfacdo, que precisou ser repetida com alguém da nova lingua neste caso.

Isso nos faz retomar uma certa psicossomatica em Lacan do que observamos com essas
criangas que se agitam para fugir, fugir daquilo para o qual ndo ha fuga possivel, ou seja, das
excitacdes internas (Freud, 1914/2015; Assoun, 2013) que ndo conseguem organizar-se de tal
modo que parem de agitar o corpo em movimentos desordenados para realizar um jogo ou
brincadeira. Agitagdo que passa, como vimos, a solicitar a contencdo de fora, do outro, que vem
muitas vezes com “ndos” de proibi¢do ou com rotulagdes: peste, diabo, desatrado ou monstro

(Elias Pedro), bobo ou touro (Alceu Valenca), embora o proprio Alceu dissesse que era boi —
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que podem acabar por encarnar injungdes superegoicas, levando o aparelho a trilhar o
apaziguamento pelo confronto do corpo do outro, seus limites e proibicGes, e contando,
inclusive, com suas punicGes. Na falta de um adulto que o transitive (Bergés & Balbo, 2002) a
partir de suas primeiras sensacdes e iniciativas, o supereu vai assumindo esse espaco, incitando
a crianca a transbordar os adultos e transgredir os limites fisicos e morais. Esse supereu como
caroco da palavra precisa, no extremo, ser exorcizado, como veremos no caso Robert de Rosine
Lefort no Seminario 1 de Lacan (1953-54/1981), através de diferentes rituais do corpo com a
palavra.

Com Sbnia, seu analista resolve apanha-la em seus bragos, apds algumas movimentagdes
rapidas dela pelo consultorio, a fim de passar para outro jogo. Eles ensaiam um avido subindo
e descendo pela sala e, ao passar pelo divé, ele diz 0 nome do objeto, assim fazendo também
com a mesinha de desenhar, a cadeirinha, a estante. Para surpresa do analista, ela retoma sessao
depois os nomes das mobilias, ao seu modo, “didan” para diva, “teta” para mesa, e assim por
diante. A surpresa do analista é partilhada com alegria por S6nia que, depois, procura mostrar
seu desagrado quando ela e o analista deixam um lugar da sala de que estava gostando para
outro. Ela retoma o jubilo quando o analista busca atender a suas demandas, voltando para o
que ela pede. Ela goza de dar ordens, gerando contratempos, com o que o0 analista se perde um
bocado, numa aflicdo de assujeitamento. Ou seja, consentindo um pouco, com humor, ao modo
de funcionamento de Sonia e mostrando-se ultrapassado por ela, ndo deixa de ser uma
demonstracdo de saida da necessidade da vivéncia de satisfacdo, numa suprassuncao para uma
outra etapa.

A partir do transbordamento pulsional de sua hipermotricidade, diz Forget (2011 c), Sonia
procurava, nessas passagens-ao-ato, encontrar um enderecamento, um trilhamento numa lingua
de adocdo, diferente da que vivia, com uma defasagem de tempo para sua chegada na Franca.
E uma demonstracdo clara de que algo adquirido numa lingua passada, como constitui¢ao até
de terceiro tempo do circuito pulsional, pode ficar ameacado. Era desse modo que se
manifestava sua privacao forcada da lingua materna em que ela se constituiu, passando pelos
cinco momentos da tranga, talvez tendo um problema na passagem ao sexto trangamento, numa
inibicdo do imaginario do quinto trangamento, evidenciada em seu mutismo, que pdde ser
suposto como autismo. Essa inibicdo do falar, com aumento da excitacdo motora, das
passagens-ao-ato, dificulta para Sonia o acesso ao vazio do dom do Outro da nova lingua. Apos
as interacOes propiciadas na analise, ligando as excitacBes e intrincando as pulsdes, Sonia
desenvolveu um codigo com sintaxe propria em seu meio familiar, da qual o analista se excluiu

de bom grado, oferecendo-lhe toda oportunidade com sua familia de novo caminho na
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constituicdo. A hiperatividade de Sonia ejetava-a em suas passagens-ao-ato, de ser o objeto real
do Outro que ela ndo reconhecia. Pouco a pouco, esse novo Outro foi se fazendo admitir pela
garota quando, na transferéncia, primeiro, o analista adere ao que ela da indicac6es de querer e,
depois, aparece como incapaz de atender ou a desloca para uma acao pouco diferente, incluindo
e fazendo valer a palavra. O analista consegue também, através do recurso a encenacéo, com
Sonia, da viagem de avido e de outras, possivelmente instigar seu corpo para outra dire¢do que
ndo a das passagens-ao-ato.

Com este caso, passamos de excita¢cdes que ndo encontravam articulagdes para sons,
movimentos e palavras enderecadas. O olhar era enderegado desde antes, mas sd. O resto eram
desencontros que levavam as passagens-ao-ato tipicas da hiperatividade, conforme Berges
(1995/2008), indicando uma inibicdo da chegada no ponto 6 do trancamento para confirmar a
metafora paterna, em funcdo da mudanca brusca de lingua, que pode ter incidido antes mesmo
sobre outros pontos do trangcamento. O que a vivéncia de satisfacdo realiza na vida e que
podemos tentar recuperar no tratamento é o encontro com o outro atento e prestativo freudiano,
¢ a possibilidade de acdo especifica. Antes das consultas, ndo lhe era sustentado um
enderecamento de sujeito enunciador na nova lingua, pois as palavras da nova lingua
desencontravam as falas, ritmos e gestos do solo da lingua anterior que, por conta de sua idade,
havia acabado de ser sulcado. Talvez porque a mudanca de sua terra natal e lingua méae para
esse novo territorio e nova lingua, da forma como foi realizada, colocaram em risco justamente
este campo que vimos trabalhando metodoldgica e conceitualmente aqui: o do territério
corporal (seus movimentos e suas fronteiras) no que coincide e se confunde com o territorio
linguageiro: Falasser. Reencontrar o préprio corpo, que foi marcado por lingua anterior, na
nova lingua exige uma passagem de territdrios por um outro atento e prestativo. Os gestos do
analista em direcdo as suas passagens-ao-ato foram para interrompé-los e dirigir Sénia para
proposicdes do analista que, a partir de sua falta, levassem-na a uma certa vivéncia nova de
satisfacdo, partilhada transferencialmente, partilha dupla de satisfagdo com algum movimento
mais estabelecido do corpo a que ela consentisse e numa satisfagdo em se exercitar na nova
lingua. Essas satisfacdes que significam como vimos, entrar num circuito de trocas e concessoes
de Sonia sdo repassadas para os pais de modo a poderem dar continuidade com seu modo

proprio a essas conquistas da analise de Sonia.

6.6 ROBERT — POR ROSINE LEFORT

Pretendemos fazer uma passagem pelo caso Robert trazido por Rosine Lefort, no
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Seminario 1: Os Escritos Técnicos de Freud (Lacan, 1953-54/1981), a fim de encontrarmos
elementos de didlogo com o0s casos apresentados por nds até aqui, com vistas a apontarmos
melhor uma direcdo clinica, considerando que Robert demarca outro tipo clinico de
hiperatividade.

Essa crianga, reconhece Rosine, na abertura de sua fala na licdo do referido Seminério, é
hiperativa e, no final da licdo, para além da discussdo diagnostica, Lacan (1953-54/1981)
interessa-se, sobretudo, pela motricidade da crianca e seus gestos de preensao, afirmando diante
de Rosine sobre essas funcdes do eu — atengdo, sono, motricidade: “E a relagdo entre a
maturagdo estritamente sensério-motora e as fungdes de controle imaginario no sujeito, que
constitui o grande interesse dessa observacdo” (p. 127). E aqui que cabe confirmar o quanto,
para Lacan, diante de tal caso, ganham relevo a concentracdo da atencdo, a presenca ativa da
psicanalista e suas intervencdes sobre o corpo e sobre as realizacdes posturais e motoras da
crianca. E que no imaginario do segundo trangamento pode haver um sentido para a excitagéo
motora, mas com uma inflagdo do mesmo, se ndo houver exercicios simbolicos com um terceiro
trangcamento.

Essa crianga passou por muita negligéncia materna, “mae esfomeante”, diz Rosine. Apos
a mae deixa-la, ela passou por vinte e cinco hospitais — sem encontrar exatamente uma familia
—em funcéo de problemas somaticos, mas ndo exatamente neuroldgicos, pois seus exames eram
normais. SO sabia dizer duas palavras: Dona e O Lobo!, o que chamou muito a atencéo de
Lacan.

Sobre a movimentacao, ele jogava o braco para a frente a fim de pegar um objeto e, se
ndo o atingisse, ndo podia retificar e devia recomecar 0 movimento desde o inicio. Ndo podia
ajustar o movimento, o que ndo diz s6 de uma dificuldade de preensdo, mas de um déficit no
imaginario, tal como é concebido pela maioria das criancas. Ou seja, 0 excesso real ultrapassa
as fronteiras da contencdo do imaginario, do segundo para o terceiro trangcamento, causando
pavor em alguns momentos — Lacan fala dos imperativos de gozo ou nomes: Dona! e Lobo!,
lembremos. Lacan (1953-54/1981) diz que ele ndo sente angustia ao ser isolado ou outra coisa,
razdo que nos faz pensar em alguém que passa, imediatamente, da angustia para o pavor. O que
vemos no caso é o simbdlico ser invadido pelo imaginario que tenta responder ao real
disparador, inflacionando, portanto trazendo seérias inibi¢6es as funcdes dessa crianga, inclusive
a funcdo da fala. E um caso que marca, em Lacan, a via de retomada pelo analista, nio da
interpretagdo com criangas apenas, mas a via que Bergés (1993-94/2008) explorou e
desenvolveu, a dos funcionamentos das fungdes; e de os analistas e instituicdes poderem por

fungdes em funcionamento.
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Em sua exposi¢do, Rosine organiza sua fala em etapas, €, s6 na segunda etapa, ela diz que
ele comeca a mostrar o que seria o Lobo! “Tentou estrangular uma menininha” (Lacan, 1953-
54/1981, p.112) — o que ndo faz sua analista acreditar que seja uma crianca prestes a se
transformar num assassino em potencial, bem entendido. Ela continua a observagdo: “Como
ndo suportava portas abertas, passava o tempo todo a abrir as portas, para que eu as fechasse”),
encenando assim, na hipotese da analista, as situacdes de mudancas que, para ele, eram sempre
destruicdo. A partir de tantos momentos do tratamento, podemos perguntar também: o que
Robert estd encenando? Ou passando-ao-ato?

Sabemos, a partir de Lacan (1962-63/2005), no Seminario A Angustia, que no acting-out
ha algum enderecamento, alguém € suposto saber 0 que se passa na cena, 0 que é mostrado. Ja
na passagem-ao-ato ndo, o sujeito curto-circuita, por ndo encontrar expectador ou desistir da
cena, lancando-se no vazio, ejetando-se enquanto objeto — &, por exemplo, quando Robert age

sem contar ainda com elementos simbolicos suficientes da transferéncia com Rosine:

Voltou arrancando o hico, fez-me recoloca-lo, estendeu de novo a mamadeira
para fora, deixou a porta aberta, deu-me as costas, engoliu dois goles de leite,
e, diante de mim, arrancou o bico, jogou a cabeca para tras, inundou-se de
leite, jogou o resto sobre mim. E, tomado de panico, foi embora, inconsciente
e cego. Precisei ir busca-lo na escada onde comecava a rolar. Tive a impressao,
nesse momento, de que ele tinha engolido a destruicéo, e que a porta aberta e
o leite estavam ligados. (Lacan, 1953-54/1981, p. 113).

Que elementos sdo esses? “Havia, diz Lacan, ndo obstante, duas palavras.” (p.121)
Madame e O Lobo!” Mas, atualmente, podemos dizer que havia também uma série de recursos
cénico-corporais, aos quais a analista ndo se furtou. Vejamos, entéo, algumas intervencgdes que
ela sustentou.

Gragas a permanéncia da analista, ele pode “exorcizar”, com um pouco de leite, as cenas
do cotidiano de tantos maus-tratos. A psicanalista procura diferenciar os contetdos do seu corpo
que ele ajunta em bacias e outros recipientes. O cocd € o que se da, e o0 seu valor depende do
leite que se recebeu, diz ela. Por vérias sessdes, a psicanalista repetia essas diferenciacdes. Até
que ele mesmo chega a anunciar: — “Coc6 ndo ¢ xixi”. E a analista acrescentava que ele tinha
recebido muito pouco para dar sem se destruir. 1sso vai na direcéo de diferenciar os corpos na
cena. Neste sentido, podemos ter uma crianca que ndo constituiu sequer um recalque no
primeiro trangcamento e que, pelo déficit do imaginario, teve uma repercussdo no segundo
trancamento e no terceiro, o que vai fazer a demarcacdo simbdlica do segundo tempo

(imaginério) de forma precéria, 0 que se vé pela dificuldade na concepgao de corpo e seus
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movimentos: uma rigidez para ir até o fim.

Ele estava num jogo de esvaziar o penico e enché-lo, como que para manter a sua propria
existéncia através do transbordamento do contetido. Aqui, alguma aproximacdo com Elias, que
precisava sempre invadir nova sala do CAPSI e abrir todos os brinquedos, sem se deter em
nenhum! Robert berrava: — “O lobo!” A atitude da analista era sensibiliza-lo a realidade do
penico que ficava, apos ter sido esvaziado de seu xixi, como a torneira ndo era arrastada pela
agua que corria; como ele proprio, Robert, ficava ap0s fazer xixi. Era uma forma de constituir
0 corpo dele diante dela, retomando algo do segundo trancamento: do imaginario sobre o real.

A psicanalista afirma que Robert exorcizou, com ela, o esvaziamento do penico e a cena
de tirar a roupa, que também era pura destruicdo para ele. Aqui, cabe o apontamento de que em
institui¢des esse “estar vestido” é o que é estimulado e bem aceito, pois ¢ 0 que se julga
apropriado a civilizaco. E nisso que a retomada dos casos clinicos, num viés psicanalitico, é
fundamental para as equipes e tratamentos. Ele precisaria experimentar-se nu, sem achar que
tirar a roupa implica sua destruicdo e que, na roupa, ele vai junto. “Através de minha
permanéncia”, diz Rosine, “fizemos do leite, um elemento construtor”. Ele se deixa vestir com
elementos simbolicos nas trocas com sua analista e ndo com a roupa simplesmente. Ela, porém,
deixa a hipdtese de que Robert ndo tocou no passado, sé contou com o presente da sua vida
cotidiana, como se estivesse privado de memoria. Talvez isso queira dizer, ao modo freudiano,
que o caso Robert retome a nocdo de transferéncia que, primeiro, visa estabelecer algo do
mesmo (do passado) e, logo em seguida, algo de diferencial, de novo, no funcionamento do
falasser, justamente porque na psicanalise se tenta retomar um significante em sua
eflorescéncia, reproduzindo a neurose, diferentemente de pai € mae que, em sua “inocéncia”,
diz Lacan (1971-72/2012, p.146), produzem a neurose traumaticamente.

Mas, com Robert, Rosine trabalha na perspectiva da psicose e retoma duas passagens do
tratamento de Robert, em que ela passa a ser o lobo para ele. O lobo ficou gravado nele a partir
das provocacgdes das enfermeiras que assustavam as criangas que ndo queriam entrar no quarto
para dormir. Ndo tinha exatamente o sentido de um referente Unico ou delimitado. Ele €é
agressivo com sua analista, e ela deve mostrar-lhe que seu passado o obrigou a ser agressivo,
mas que isso ndo a faz desaparecer e, também, ndo o tira do lugar, pois ele, igualmente, precisa
dela no presente. Isso barra sua passagem-ao-ato, introduzindo finalidade ao gozo, podendo
redirecionar e religar a energia da agressividade.

Como, em outro momento, sua analista precisou, apds o expediente, deixar a instituicao,
ele a viu sair. No outro dia, ele precisou, ap0s ela chegar, carrega-la com todo o mal. Urinou

sobre ela e a fez ingurgitar a mamadeira com &gua suja. 1sso o transtornou, fazendo-o sair do
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quarto das sessdes e colocar-se a gemer noutro canto. Ele ndo conseguia chama-la, sendo
preciso que Rosine fosse até ele para que ele pudesse, pela primeira vez, estender-lhe os bragos
e fazer-se consolar. Porque ela era a pessoa permanente! A partir dai, ndo falou mais do lobo.
Temos aqui, a partir da iniciativa da analista, a possibilidade de separacdo e formacao do novo
sujeito: aquele que se faz consolar.

Rosine ressalta que, para Robert se constituir, ele emprega a mesma dialética contetdo-
continente que havia empregado com bacias, mamadeiras, etc. Ele devia, para ser contetudo da
analista, assegurar-se da sua posse como seu futuro continente.

As sessOes seguintes se passaram com um balde cheio d’agua. O balde tinha que ficar
apenas com uma corda ligada a um dos lados e a outra al¢a solta. Ele obrigou a analista a apertar,
entdo, uma das extremidades da corda. Ao fazer isso, ela notou, impressionada, uma expressao
nele de dor fisica. Noutra sessdo, ele apertou o balde entre as pernas e levou a outra ponta da
corda ao seu umbigo. A analista teve a impressdo de que o balde era ela e que ele se ligava a
ela pela corda como um corddo umbilical.

Robert vira o balde, deixando a agua escorrer pelo chdo onde esta deitado em posicao
fetal, faz um pequeno movimento de abrir e fechar a boca como se estivesse sob o liquido
amniotico. Ele se apropriava, assim, de uma realidade de prazer e se construia, segundo a
analista. A seguir, Robert levanta-se, pega agua com as maos e a deixa escorrer pelos ombros e
por todo seu corpo, recomecgando esse movimento algumas vezes enquanto diz docemente: —
“Robert, Robert!” Foi um batismo pela agua, em seguida pelo leite, que a analista testemunhou.
Aqui, retomamos um pouco o sentido primeiro de batismo®: imersdo (na agua), mas também o
de um ritual que marca o pertencimento ao mundo humano, que purifica, ou seja, que livra a
pessoa do pecado, da condicdo a que estava entregue para um novo estatuto ou lugar de ser.

No batismo com leite, faz equivaler mais uma vez conteido e continente, ou seja, sua
prépria integridade, enquanto eleva seu pénis com a mdo, mostrando-o a analista com ar de
contentamento e n&o como algum tipo de transgressdo exibicionista. E preciso suportar isso
noutra leitura sem tentar normatizar conduta! Numa psicose como a de Robert, percebemos o
guanto uma equipe de CAPSI precisa entender diferentemente esses apelos que estdo mais pela
primeira e segunda tranga rumo a terceira, do que as criangas vistas anteriormente, de Tyszler
e Melman.

A analista observa, ndo obstante, que ele recorre a padrfes anteriores de agitacdo e

movimentos quando ela fica ausente, ou seja, ele regride um pouco diante do medo de perdé-

8 Batismo. Disponivel em: https://pt.wikipedia.org/wiki/Batismo. Acesso em: 28 jun.2023.

273


https://pt.wikipedia.org/wiki/Batismo

la. Robert bebe a mamadeira, coloca o bico em seu ouvido, ap6s 0 qué, quebra violentamente a
mamadeira. Separa-se do seu simbolo da mamadeira : presencga-auséncia do primeiro
trancamento, com corte pelo real e, a partir dai, consegue se exprimir pela mamadeira enquanto
objeto. Esse detalhe foi esclarecido, quando Rosine ficou sabendo que Robert havia sido
operado do ouvido aos cinco meses, sem anestesia, enquanto se mantinha, na sua boca, uma
mamadeira com agua e agucar.

Isso € 0 que Robert encenava: conviver com uma mae esfomeadora, paranoica, que 0
atacava e, depois da separacdo, uma mamadeira que o0 obrigava a engolir seus gritos e choros.
Essa crianca foi levada a se mudar 25 vezes. Rosine diz que todas as suas fantasias orais sadicas
tinham-se realizado na sua vida. “Essa crianga tinha ficado sempre no estado em que as fantasias
eram realidade” (Lacan, 1953-54/1981, p. 121). Robert ndo € autista (Vorcaro, 2016), no
sentido de repetir estereotipias, consegue enderecar-se a Rosine e efetuar a separacdo dos
significados mortiferos que O lobo! tem pra ele e que a mamadeira também tem. Logo, ele deve
contar com o simbdlico que o terceiro trancamento tem para ele, dai sua variedade motora de
cenas, mas numa agitacao em que se pode dizer que o quarto trangcamento, o do real, ndo incidiu
para afasta-lo da equivaléncia de que seria o falo da mae. Sua separacéo fica associado a analista
e a construcdo de uma supléncia, que sé podemos colocar como hipétese, sem elemntos para
precisar.

Parece que, para permanecer e agir numa realidade compartilhada com os outros, realizar
movimentos com alcance e detalhamentos maiores e melhores, precisamos nos exercitar nas
funcBes da atencdo, da motricidade, do pensar €, a0 mesmo tempo, nos libertar do supereu
imperativo que vimos mais acima com Freud (1923/1969); aquele que comporta, conforme diz
Lacan (1953-54/1981), a lei e, a0 mesmo tempo, sua destruicdo. O supereu se une a figura feroz,
gue podemos ligar aos traumatismos primitivos que a crianca sofreu; no caso de Robert, as
experiéncias com a mae, com 0s hospitais, a cirurgia. Retomando o caso da crianca Elias, do
CAPSI, os traumas podem ter sido as brigas entre os pais desde a gravidez, o fato de dormir
junto de mais 3 ou 4 pessoas, a fome. Alceu Valenga também sofreu agressdes ainda na barriga
da mae. Nos casos clinicos eleitos para esta pesquisa, podemos retomar o que neles convoca a
tirania do termo que ele grita para a mée e na sessdo: O monstro! Ou para Alceu, este Touro e
cachorro que ele encarna e veremos oportunamente.

Exorcizar o Lobo mostrou-se fundamental no tratamento do psicotico Robert. Mas o que
dizer de Elias, que vai rumo a delinquéncia? Precisamos exorcizar o Monstro? Em Alceu, vimos
que precisamos acolher “seu cachorro”, o que revela outra abordagem. Passemos antes pelo que

0 caso Maria pode nos agregar e fazer trabalhar e, em seguida, daremos enfoque novamente aos
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casos clinicos eleitos para a tese.

6.7 MARIA — POR NOGARI & BERNARDINO

Trata-se de um acompanhamento de criangca em CAPSI, lugar semelhante ao que
realizamos a pesquisa para esta tese. Nogari & Bernardino (2009) chamam sua pequena
hiperativa de Maria. Ela tem 7 anos e é extremamente irritavel, agressiva, agitada, com oposicdo
aos limites, bem como baixissimo limiar a frustracdo. Esse quadro traz sérios prejuizos ao
convivio familiar e social, além de falta de interesse pelos estudos.

Além desse quadro classico, o que mais chamava a atencdo no caso de Maria é sua recusa
a qualquer alimento no momento da refeicdo com outras criancas e, por outro lado, um
comportamento que deixava toda a equipe bastante angustiada, pois Maria colocava qualquer
objeto das oficinas na boca: papel, argila, pedras, lapis, brinquedos, etc. A equipe tentou limita-
la, explicando o que era alimento e o que ndo era, mas, se parecia demonstrar que compreendia
o limite na hora em que era dado, logo depois ela tornava a repetir o0 mesmo comportamento.
Percebemos, aqui, a auséncia de eficacia do “por limites nas criangas” na concepgao da “falta
de limites”, de acordo com as convengoes de uma realidade exterior a transferéncia.

Ao participar das oficinas de embelezamento, Maria continuava com 0 mesmo
comportamento de ingestdo. Comia os batons, os esmaltes, sendo extremamente criticada pelos

colegas, o que continuava a ndo trazer mudanca alguma em seu comportamento.

Os efeitos comecaram a se produzir quando as terapeutas e outras pacientes
gue participavam da oficina iniciaram um processo de coloca-la na frente do
espelho, ensinando-a a usar, com gestos e verbalmente, cada uma das
maquiagens. Maria participava ativamente escolhendo as cores que mais
gostava e dando contorno a boca, aos olhos, macas do rosto e cabelos,
introduzindo significantes preciosos no seu processo de construcdo da imagem
subjetiva. (Nogari & Bernardino, 2009, p.108).

Ao utilizar o seu imaginario para dar sentido aos objetos ingeridos por Maria, a
intervencao passou a ter efeitos no real pulsional de Maria que a obrigava a ingerir tudo que
ndo era alimento. A partir dai, as autoras relatam que Maria passou a ingerir cada vez menos

estes objetos e participar mais da refeicdo com as outras criancas.

No caso de Maria, a boca surge como aquilo que escapa a simbolizacdo,
servindo de objeto para tudo o que nela se introduz, invadindo-a.
Biologicamente poderia se pensar que a argila teria um gosto desagradavel as
papilas gustativas, porém neste caso, a boca permanece como uma parte do
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corpo que ndo pertence a si, mas ao Outro, que ficou aprisionada no processo
de alienacdo, necessitando a constru¢cdo de uma demanda de separacéo,
através da simbolizacdo do furo, pois sem furo ndo ha desejo. (Nogari &
Bernardino, 2009, p.108).

Para a realizacdo da separacdo do Outro, é preciso supor Maria presa, alienada ao seu
Outro, sem recursos, por isso que tudo passa por ela, sem critério. O recurso a seducdo, que
poderia conferir um acento maior a alienacdo, no caso da atividade com maquiagens de frente
para o espelho, acaba por dar relevo as brechas do corpo: olhos, boca, magés do rosto que
favorecem um destacamento em relacdo ao corpo todo no Outro, destacamento este que pode,
para Maria, ser recurso de separagdo, que ocorre, assim, por essas nomin-acoes e
bordejamentos. Maria, entdo, passa do terceiro momento da tranga, momento do dar ao Outro
algo, ao quarto momento do trancamento, em que ela pressente que ha a presenca de algum
terceiro que a interroga, mas ndo sabe quem, passando depois ao quinto trangamento em que a
presenca desse outro talvez se faca sentir por algo mais ameacador, mais terrivel no futuro para
Maria, em contraponto a acolhida afetuosa que ela encontrou. Dai ser preciso esse exercicio ser
retomado, também, incluindo de alguma forma seus outros reais, como diz Freud (1932-
33/1969, p.146), para que mantenham a direcdo de separagéo alcancada, ao seu modo particular
de ser e de fazer.

Essas intervencbes podem inspirar intervencGes com outras criancas em situacoes
semelhantes de hiperatividades em CAPSI. Nas trés situacdes acima, temos uma suposicao de
falha do sexto trangamento para Sonia, que a faz rebater para o quinto trancamento, vivendo
uma inibi¢cdo em seu mutismo, apesar de o enderecamento no olhar existir. A agitacdo de Soénia,
como a de outras criangas, pode existir porque aquele que opera para ela ndo respeita sua lingua
de origem, e a dimensdo desse respeito s6 pode se dar se uma vivéncia de satisfacdo se fizer
entre ela e um representante do Outro, através de jogos com o corpo. Assim, mesmo S6nia
tendo acessado um enderegcamento com o olhar, um fazer-se olhar, regride em funcéo da nova
lingua, em outra situacdo, com outros pais, a um momento em que o segundo trancamento e o
terceiro precisam colocar em jogo o0 corpo novamente. Dai sua agitacdo. Ela vive uma expulsédo
pela lingua que precisa adotar a sua lalingua, que envolve seu corpo.

O caso de Sdnia mostra 0 quanto outras criancas podem precisar ser contidas com 0 ndo
do analista/técnico desde que este “ndo” esteja submetido a uma falta/perda do préoprio outro na
lida com a crianga. Que esses “ndos” ndo sejam proibigdes externas apenas, NUM €aso COMO
este em que a crianga precisa validar algo de sua cena-lingua primitiva. Mas digam do limite

que esta em jogo entre o técnico e a crianga com referéncia a um terceiro, do lado do técnico.
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Com isso, 0 analista pode servir-se do que esta em jogo no equilibrio das coisas para ver o
interesse da crianga e convoca-la a participar desse equilibrio, com seus movimentos e sua
sonorizacdo. Como o da folha de papel, induzindo uma contribuicdo da parte da crianca a
comparecer com sua silaba no momento do arremesso, deixando o jogo ser retomado por ela
sucessivamente. 1sso vai tirando Sonia, como pode tirar outras criancas da inibicdo e pode,
como vimos em Forget (2010 b), levar a um saber-fazer com o que suas iniciativas de mostragéo
podem indicar, a principio, em relacdo ao simbdlico; a um saber fazer com a lingua proprio,
que deve ser respeitado e ndo corrigido por uma equipe. Isso deve ser relancado aos pais ou
representantes da lingua para a crianca. Assim, a psicopedagoga respeita as iniciativas de Alceu
enquanto cachorro. E o CAPSI respeita, a partir da intervencao da assistente social e do arte-
educador, os movimentos da familia de Elias, com atencdo e cuidado que nenhum outro lugar
consegue na intersetorialidade.

Os outros dois casos clinicos, o de Roberto em Rosine Lefort e o de Maria, nos indicam
0 quanto, nas psicoses, a crianga pode precisar ficar nua, despejar coisas, para fazer valer sua
prépria situacdo de continente, de sujeito que precisa exorcizar algo, como em Robert, e
separar-se do Outro, como em Maria, 0 que aponta uma falha no terceiro e no quarto
trancamento, respectivamente. Falhas que podem ser antecedidas por falhas no primeiro
trancamento — a fissura real que incide no simbdlico e no segundo, 0 imaginario que recobre a
hidncia real no simbolico, que podem ser respeonder a traumas reais na vida do sujeito, como
em Robert — a cirurgia precoce com a mamadeira na boca, ou Alceu Valenca, as pontadas na
barriga da mée durante a gravidez. Assim como, para Robert, foi importante exorcizar a
presenca do Lobo em sua vida através de experiéncias, envolvendo o corpo da analista em
sessOes individuais em que ele montava praticamente toda a cena com mamadeira e balde,
precisamos contar no CAPSi com esses momentos de atendimentos exclusivos para que esses
acolhimentos e exorcismos acontecam.

Maria ja se beneficiou, para sua separacao, do contexto grupal em que algumas técnicas
e criangas se aproximavam dela para Ihe realcar as areas do rosto: olho, boca, magds. Muitas
intervencbes podem servir-se desse contexto de oficinas para dar conta de uma separacéo,
reunindo condicdes a partir de uma satisfacdo compartilhada primeiro. 1sso pode tirar a crianga
do quarto trancamento em que ela pressente a presenca de algo que interessa seu Outro,
passando pelo quinto trangamento em que o que interessa pode ser assustador e, finalmente,
chegar ao sexto trancamento em que, apos exclusdo de possibilidades, o Outro se mostra
presente, mas em seu vazio, em sua falta. Esse Outro, nas psicoses, pode ser o coletivo de outras

criangas, como no caso de Maria, com que ela conta para construir seus recursos de separagéo,
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utilizando os acessorios sobre seu corpo.

Munidos dessa revisdo dos casos mais importantes de nossa pesquisa clinica em
psicanalise, retomaremos agora, COm recursos mais potentes, os casos clinicos da tese, a fim de
teorizarmos sobre algumas descobertas clinicas que podem merecer, a nosso ver, um estatuto
de dire¢des clinicas a serem indicadas no tratamento das hiperatividades, algo que merega estar
no horizonte de quando recebemos criangas com essa problematica, como jé definimos, muito
mais do que diagnostico. Apostamos que a singularidade de cada caso ndo anula nossa empresa
de responder a pergunta ou objetivo principal desta tese, o que salvaguarda ou legitima
propositos para que outras teses continuem a ser construidas, principalmente neste territorio
que estd fora das definicdes das neuroses, psicoses e perversdes e, ainda, fora do DSM,
constituindo territérios novos, que se utilizam dos nomes e etiquetas da época, mas numa leitura
dos funcionamentos a partir das transferéncias sustentadas, principalmente em institui¢ces que

zelam pelo cuidado em satude-mental, tendo em vista essa populacao.

6.8 CASO CLINICO: ELIAS PEDRO

Apos atravessar os casos clinicos que ofereceram o eixo de nossos trabalhos — os de
Melman e Tyszler —, mas também aqueles que trouxeram outras nuances clinicas, podemos
chegar a Elias e destacar o que a hiperatividade dele nos demandou além de um apelo a
metafora. Nem sempre, as criancas vao fazer um apelo a metéafora e ao simbolico como os
relatos de Melman e Tyszler nos deixam pensar e nos fazem esperar. No entanto, em todos 0s
casos, inclusive os de Robert, por Rosine Lefort (Lacan, 1953-54/1981) e Maria, por Nogari &
Bernardino (2009), pensamos que os enlagamentos pulsionais precisam ser feitos para que a
crianca ndo fique cativa do olhar do outro ou de seus proprios movimentos desordenados e
agitados, frutos das excitacfes organicamente determinadas ou em fun¢do de traumas fisicos
(Caso 5: Robert) e/ou linguageiros (Caso 4: Sbnia), tanto quanto de automatismos deixados a
si mesmos (Nogari & Bernardino, 2009). H& que se esvaziar a pulsdo invocante, em sua forma
imperativa, intrincando-a na pulsdo escopica e motriz, para resultar num enderecamento para a
crianca. E, antes de apenas esperarmos um apelo da crianga, precisamos entrar no que ela coloca
de funcionamento da funcéo; seja a funcdo da atencdo, a funcdo motora, a funcdo da fala, do
pensar, do escrito (Lacan, 1972-73/1975), enfim, um conjunto nomeado de funcbes que
encontramos na obra de Freud (1895/2003) e de Bergeés (1992-93/2008), principalmente.

Forget (2011 b) desmembra os tempos da metafora, como vimos, e o trangamento nos faz

retomar o enodamento das trés dimensoes, revelando que ndo estamos livres de invasfes ou
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fragilidades diferentes de cada uma das dizmansdes na organizagéo do falasser.

Elias Pedro faz endere¢camento claro ao CAPSi: “Eu vim aqui para falar”. Mas, se ele tem
a funcdo de segurar uma familia inteira, isso ndo deve nos enganar quanto a funcédo que ele
ocupa, segundo Lacan em seu ‘“Notas sobre a crianga” (1969/2003). Nao é que cle seja 0
sintoma do casal parental, € mais objeto a da mée, seguindo uma perspectiva apontada por
Lebrun (2011), em seu livro As cores do incesto, independente da estrutura neurdética, perversa
ou psicotica (Lacan, 1969/2003). Lebrun comenta que a crianca pode estar no lugar daquele
com o qual a mae busca, no social, outras coisas desse social, servindo-lhe assim de escudo
para sua falta, mesmo que a inscri¢cdo paterna tenha sido produzida. No caso de Elias Pedro,
vemos bem que o pai se inscreve, mas a crianca serve a mée, especialmente no que ele pode
suscitar de angustia no social, com suas agitac6es, provocacOes e fugas; mas um social que
garanta sobrevivéncia a sua familia. Ele ndo se contenta em ser este do qual a mae vai servir-
se para demandar ao social. A partir do momento em que o tratamento avanca, ele parece fazer
algo errado quando sai para vender picolés com alguns amigos, na visdo da irma e de outras
pessoas. Mas nds podemos entrever que ele, assim, nao vale tanto pelo que € ou pelo que tem,
mas pelo que faz, como nos indica Winnicott (1999), o que € um avango em seu eu social. Essa
foi a surpresa que ouvimos ao retomarmos 0 caso para pesquisa.

Antes de comentarmos essa saida clinica, vale a pena retomar a outros elementos do
tratamento. Aquele a que Lacan (1953-54/1981) mesmo se refere em Robert: as funcdes e o que
se pode fazer a partir delas. Quando chega, além das fugas repentinas e agitacdes, numa clara
impossibilidade de adiar satisfacdo e realizar acbes motoras especificas, Elias grita. Nosso
trabalho parte dai, de um grito a ser tomado como apelo.

Quando propusemos a ele alguma atividade, de desenhar, montar ou modelar, ele aceitou.
Depois, isso vai ser confirmado pela assistente social que conhecemos no momento da pesquisa
quando ela diz que tem certeza de que “ele ¢ funcional”. Entdo, quando ele desenha, modela,
fazemos 0 mesmo ao lado dele. Nas suas interrupcfes repentinas, continuamos algum detalhe
da modelagem ou do desenho, chamando-o, e/ou continuamos algo da histéria, fazendo as falas
ou formulando perguntas. Esse relancamento da analise € algo que vai ao encontro do que nele
pode chegar a fazer apelo de metafora, e € um trabalho simbdlico em que lhe supomos um
sujeito (Bergés & Balbo, 2002). E ai que seguimos antes a recomendacio que Forget (2011 a;
2011 b) como aluno de Berges, reporta em seus livros. Ele diz que o psicanalista deve dar
provas, antes de tudo, de que é atravessado pelo simbdlico, que estd em equilibrio sob a
metafora. A sua fala dirigida a crianca é um testemunho de que a crianga tem com quem contar,

que o Outro esta presente, que, entre o analista e ela, hd um terceiro. O analista ndo diz como
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certeza, mas numa tentativa de aproximagdo com o funcionamento da crianca, por sua
experiéncia e pelo que a crianga entregou até agora. Quando ela retomar a palavra, o analista
podera deixar o siléncio, ir comparecendo para a crianca e, depois, esta fazer seu apelo. Assim
é 0 que Forget (2011 b) fez com a pequena Sénia.

Quando Elias, apds nossa sugestdo do “Era uma vez”, nos diz sobre “um menino que
queria brincar”, estdivamos com ele ha alguns meses tentando encontrar algo que o detivesse
um pouco em suas agitacdes. Eu Ihe pergunto: — “De qué?” E ele responde: - “Com um boneco.”
Quando eu faco a proposta, em meio as letras emborrachadas que ele havia espalhado, de
escrever palavras dessa histéria com elas, com pouco ele diz: — “Ai quebrou o boneco”.
Retomando mais uma vez a escrita do caso clinico, podemos pensar que Elias ndo esta apenas
representando uma histéria em nossa presenca. Outra perspectiva é pensar que ele vive algo
conosco transferencialmente. O menino que queria brincar pode muito bem ser ele. Por que
ndo? Nossa leitura de Jean Berges (1995/2008) atravessa nossa préatica desde esse periodo das
sessdes com as criangas do CAPSI; e o estudo sobre o significante e a letra também. Percebemos
depois de descrever os objetivos sobre o tratamento, que tinhamos uma hipotese sobre a
importancia da leitura e escrita nesses tratamentos. Elias ndo se concentrava o suficiente para
escrevermos diante dele uma historia, assim, nos pareceu que as letras emborrachadas poderiam
ter alguma ligagdo com seu corpo, pois eram quase do tamanho dele a época. Ele ainda se ligava
mais aos brinquedos e a massa de modelar do que ao papel para desenho e escrita. O papel era
mais usado para amassar e arremessar suas bolas. E de “massa” que estamos falando. Frej
(2003) ja havia observado, com bastante pertinéncia, que o inicio de toda subjetividade € uma
massa indiscriminada em Freud, que ela nomeou em francés de “merenfant”.

E hora de colocarmos & prova nossas experiéncias transformadas em hip6teses com a tese.
Freud (1891/2014), no esquema de “Sobre a concepgado das afasias” (Figura 4.11) , nos diz que,
na parte da representacdo palavra, a imagem acustica se liga a imagem de leiturOOa e a imagem
motora. Isso quer dizer que, para a crianga implicar sua atencdo e motricidade na leitura
(motricidade ocular e motricidade tatil, motora — reativada pela motricidade ocular), ela precisa
conseguir desprender-se da imagem da mae, desse corpo-a-corpo e, consequentemente, do
desenho. Mas nds podemos pensar na massa através de uma atengdo que ultrapassa a mée para
se refinar. A motricidade fina liga-se a algo que se destaca do reconhecimento que da sentido.
Ou seja, o sentido tem seu lugar, mas ele refina-se como a motricidade, a partir do real que cai,
fruto do saber inconsciente da mée, ndo so a partir das apostas, mas nas discordancias, no vazio
que ele faz com a crianga real, depois com o sujeito suposto e com o sujeito que se vali

constituindo. Do um se fara o dois que esta |4, mas nao aparece (Frej, 2003). Diz Berges (1994-
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95/2008) — no que nos faz pensar numa prética de leitura ou numa escrita anterior ao pegar no
lapis e, atualmente, do digitar:

Quando sou obrigado a colocar as palavras na boca para escrever, tudo isso
tem relacdo com o socorro que busco do lado da discriminagdo, quer dizer,
dos critérios inconstantes; mas esses critérios inconstantes encontram-se em
competicdo com o que eu chamaria a “goela” da palavra.

Ap0s o critério constante de que Freud fala — quer dizer o rosto no exemplo
que ele da-, quando eu escrevo ou quando eu leio ndo é o rosto, é a forma da
palavra, eu a reconheco. O soletrar vem se opor ao reconhecimento na leitura,
é preciso que eu leia, eu ndo posso simplesmente reconhecer. Essa soletracéo
€ um retorno a que 0 corpo esta engajado na voz, pois quanto mais estou
obrigado a soletrar, menos eu posso ler, e ainda menos escrever.

Assim, como eu perco o desenho quando escrevo, quer dizer, alguma coisa
gue tem a ver com o corpo, de forma idéntica eu perco a voz quando leio ou
guando escrevo, quando me entrego a linguagem escrita.

O que é perdido é entdo da ordem do fonético e da ordem do experimentado
do corpo imaginario em sua articulagdo com o real. (Bergés, 1994-95/2008, p.
395, grifo nosso).

O que estd em jogo para nés, neste momento da tese, é a relacdo entre o significante, a
voz da mae ou do adulto que cuida, mas que transitiva a crianca, a voz da prépria crianca, o
movimento do corpo do adulto identificado pela crianca através da visao, do tato, da sensacéao
de movimento e de posicdo por parte da crianca que esta com ele e 0 movimento do corpo da
prépria crianca que procura responder a essas percepgdes e ao que 0 outro transitiva. Os critérios
inconstantes de que fala Bergeés (1994-95/2008) sdo aqueles que Freud (1911/2007) em Los dos
principios del funcionamento mental, diz que o aparelho psiquico tem que lidar, apos certo
funcionamento, com as qualidades sensoriais e ndo mais com prazer e desprazer como antes,
pois € preciso deixar algo cair do funcionamento que responde logo ao desprazer. O recalque
(Freud, 1915/2004) ¢ algo que afasta do psiquismo uma representacdo que traz desprazer para
a consciéncia, mesmo que, para o inconsciente, seja algo prazeroso. Assim, a representacdo ndo
se concilia com a consciéncia, a menos que seja disfarcada pelo pré-consciente, o que oferece
a distor¢cdo dos sonhos, sintomas e lapsos. O aparelho psiquico, desse modo, pode suportar 0
que lhe causaria desprazer, em nome de alguma coisa. Este ‘em nome de’ ja nos transporta ao
Nome-do-Pai lacaniano que vai no encal¢o do que Freud diz que é mais do que um recalque
(Freud, 1925/2007).

O aparelho psiquico s6 pode ir ao encontro de novas percepcdes se ele contar com esse
algo que o ajude a suportar uma representacdo que ja Ihe causou desprazer no passado. Ha algo

que vai ao encontro das sensagdes, ao invés de esperar sua apari¢do, o que poderia ser entendido
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como o rosto da mée, conforme diz Berges (1992-93/2008) claramente, em outros trechos no
mesmo livro supracitado. Sai em busca dessas sensac¢Ges, mas, por outro lado, ndo descarrega
imediatamente, suporta. Freud (1895/2003) trata disso no “Projeto” também quando diz que
ndo basta que a imagem do rosto da mée coincida com a aproximacao do rosto dela, € preciso
que a crianga possa virar o rosto nessa diregdo, investindo em uma imagem ligada ao
movimento. Tudo isso é feito com mais ou menos excesso de excitacdo e mais ou menos
“cansago”, muitas vezes, sO para lembrar um pouco o quanto isso estd no social hoje, conforme
visto em Han (2017 a), que o descreve como “sociedade do cansaco”.

Suportar e poder adiar uma descarga, de acordo com o discernimento que brota da
atencdo voltada para o exterior, mas guiado também por compara¢des com a memoria que foi
constituida e se inscreveu. Quem compara? Essa pergunta € essencial também para pensar a
que o psicanalista pode se emprestar.

A ela acrescentariamos: e como compara? A memdria envolve dentre outras coisas, se
consideramos o inconsciente, o que foi recalcado, pois isso divide o aparelho, apontando
também para o sujeito dividido entre enunciado e enunciacdo através da barra do recalque. Ha
letras que podem ser recalcadas, como Lacan (1955/1998) o mostra na cadeia de Markov em
seu “Semindrio sobre a Carta Roubada”, e essas letras, excluidas pelas impossibilidades de
estrutura, fazem a cadeia significante caminhar, exatamente a partir dessas exclusdes simbolicas
literais. As letras que voltam podem estar em jogo, marcando um sintoma ou uma manifestacéo
do inconsciente. Com Elias, viamos uma grafia que resultava de seus movimentos bruscos, ndo
parecia se concentrar no tracejado, por isso nosso relancamento teria mais chance sonorizando
seu movimento ou imitando-o, a fim de ndo contrapor uma forga, mas facilitando-lhe vias de
ligacOes.

A escrita com emborrachado ou a escrita grafica com lapis e papel, dizem do suporte da
escritura (o processo da escrita) — mais do que escrita (registro) — que se faz numa praxis, numa
lida que envolve o olhar, a agdo motora e 0 corpo em situagdes com 0s outros rumo a uma
possivel integracdo de cada uma das atividades, numa exteriorizacdo do que é o mundo
fantasmatico da crianca. Com essa “exteriorizacdo” ou colocacdo diante de e marcacao em algo,
a crianga pode ter suporte para outro modo de funcionamento, tendo chances de contar para
alguém ou num sistema. E nisso que os emborrachados podem servir na interacido com a
crianga, mas ndo com o mesmo valor que tém os desenhos e trocas escritas que podemos fazer
com elas e guardar. A menos que pudéssemos deixar os emborrachados nos mesmos lugares
em que realizamos com elas nomin-acdes, narrages e marcac6es, como Alfredo Jerusalinsky

(2008) propde: deixar a sala arrumada, disposta como nos outros encontros com a crianga para
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que algo possa dar seguimento a sua construcdo subjetiva. Na propria historia da escrita na
humanidade, a “estrutura material do suporte oferece ao destinatirio uma superficie de
inscrigdo” (Klock-Fontanille, 2014, p.30). Inscricdo a partir da qual o sujeito pode langar-se por
experiéncias e ter para onde voltar ou com que contar. Na prépria histéoria da escritura, muitas
iniciativas ndo foram adiante enquanto sistema de escrita fonética, ideografica ou pictografica,
em escavacdes em areas isoladas, apontando para uma pré-historia da escrita, com gravuras,
marcacdes que ndo mostraram participar nem dar inicio a um sistema (Salvini-André,
Geoffroy-Schneiter, Zali, & Bert (2000); Klock-Fontanille, 2014).

Antes de retomarmos a funcdo da fala e a fungdo do escrito, esta ultima talvez atravesse
todas as outras funcGes, como propde Lacan (1972-73/1975), seguiremos Jean Berges (1994-
95/2008) quando chama a atencdo para dois recalcamentos ou duas forclusdes na constituicao
do falasser. Ele desenvolve seu raciocinio metapsicologico a partir do que poderia ser a baixa
do estado de tens&o que levaria & morte no aparelho psiquico. E uma grande oportunidade de
retomarmos esse Além do principio de prazer (Freud, 1920/2018), para além de todas as
especulacgoes filosoficas que ganhou espaco na psicanalise e fora desta. Berges (1994-95/2008)
observa as criangas que se mordiscam, que se beliscam, como Alceu Valenca o faz, e que
observavamos durante os jogos de futebol ou outra exigéncia de tarefas cotidianas, que podem,
segundo ele, ser comparadas as descargas descritas por Freud (1895/2003) para atingir um
estado de tensdo mais baixo. A crianca, morde-se e belisca-se porque € incapaz de se
descontrair, ficando numa paratonia® excessiva ou passa para 0 outro lado: o da contracdo
muscular, em funcao de uma hipotonia de base. E na direcio da auséncia de tens&o que, segundo
Freud, esta a pulsdo de morte articulada a compulsdo de repeticdo (Freud, 1920/2018). Ficar
totalmente hipoténico leva a algo sentido como morte, dai as rea¢fes paratdnicas, contraturas
que, por serem insuportaveis, também buscam alivio pelo mordiscar-se. Lembramos, entdo, as
passagens-ao-ato insistentes, como se encontrar com a hipotonia de base representasse o risco

da morte real. Dai as contracdes da crianca dispraxica?’, diz Berges (1994-95/2008), o que ndo

8 paratonia ou gegenhalten é definido como uma forma de hipertonia e com uma resisténcia variavel, durante o
movimento involuntario passivo. Em outras palavras, a tentativa de mover o membro de uma pessoa com paratonia
ird resultar em que a pessoa involuntariamente fique resistindo ao movimento. O valor da resisténcia é determinada
pela velocidade do movimento: mais rapido, mais movimentos vigorosos ird resultar em maiores quantidades de
resisténcia. Também esta presente, independentemente do sentido do movimento..(Paratonia. Disponivel em:
https://pt.wikipedia.org/wiki/Paratonia . Acesso em: 28 jun. /2023).

87 Para isso, destacamos: Dispraxia (do grego "dys", dificuldade e "praxia"”, agir), Transtorno especifico do
desenvolvimento motor(CID-10) ou Transtorno da coordenacao motora(DSM-5) é uma disfuncdo neuroldgica
que impede o cérebro de desempenhar 0s movimentos corretamente. O termo dispraxia verbal do
desenvolvimento refere-se a uma dificuldade para articular a fala distinta da dispraxia, tratada neste artigo.
Aproximadamente 5% das criangas possui esse transtorno e € quatro vezes mais comum em meninos
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impede uma hiperatividade, pensamos, se as expectativas depositadas nela forem grandes,
como no caso da mée de Elias Pedro —de que através dele acesse muitos beneficios —, sem uma
contrapartida de outro agente real que possa ajudar a posicionar o0 nome-do-pai para ela e ele,
com quem possam contar para o cuidado familiar. A agitacdo de Elias pode ser, no caso,
respostas motoras para ndo encontrar essa hipotonia de base, inclusive se lembrarmos que a
mée é depressiva, ou seja, sua base é depressiva. E a pulsio de vida que tenta salvar da pulsdo
de morte, que p6e a funcdo motora ancorada no organico em funcionamento desesperadamente.
Elias precisa de estabilidade, de base psicomotora e de base na sua vivéncia familiar.

E 0 6rgéo da visdo, da motricidade e da fala que é colocado em funcionamento pelo outro
e Outro, este Ultimo convoca, como vimos, a crianca a fazer-se sujeito a partir de apoios.
Suportes fisicos e simbélicos. E isso que pode dar apoio a memdria e muito mais, a propria
constituicdo. Se 0 gozo do orgdo e falico, este gozo ndo interessa ao corpo, pois se apoia no
significante falico. Assim, o 6rgdo é o lugar de uma inscri¢do significante e, por consequéncia,
seria regido pelo simbdlico, e seu funcionamento seria de um 6rgdo descarnado, mas que
poderia ser lido e decifrado. E € nessa literalidade da funcéo, que Berges (1994-95/2008) aponta
que ¢ licito ler ou decifrar o érgdo, que incluiria o recalcamento e a forclusdo. A outra vertente
do 6rgdo é a imaginaria na representacdo de sua funcdo organica. Berges (1992-93/2008) afirma
que as investigacdes da medicina baseadas em evidéncias busca amparar-se nas imagens, seja
do scanner ou de outras técnicas de imagens que visam encontrar leses ou disfuncionamentos.
E ele lembra que o DSM e outras classificacdes diagndsticas baseiam-se nessa vertente

imaginaria do 6rgao, muito valorizada nos dias atuais para explicar os déficits® (Laurent, 2016).

Segundo a Associagdo Americana de Psiquiatria (APA), trata-se de um comprometimento acentuado
da coordenacdo motora que interfere significativamente nas atividades da vida diaria e no rendimento escolar.
Pode ser definida também como um comprometimento importante na organiza¢do motora ampla e fina, que pode
inclusive comprometer a articulagdo e a fala. Apresentam-se como uma dificuldade de organizar e planejar 0s
movimentos intencionalmente, ou na sequéncia correta.

E popularmente chamada de "sindrome do desastrado". Seus sintomas so a falta de coordenag&o motora, falta de
percepcdo de trés dimensdes e equilibrio. A crianca "dispraxica" tem uma falta de organizacéo do movimento. E
possivel confundir-se, as vezes, com a debilidade motora, pelo qual é necessario um bom diagnéstico. Diferencia-
se de outras condicOes que alteram a coordenacdo motora por ndo haver lesdo neurolégica.

As areas que sofrem mais alteragdes sdo as do esquema corporal e a orientagdo temporo-espacial. Em alguns casos
a linguagem nao ¢é afetada, a crianga com dispraxia frequentemente apresenta fracasso escolar, pois a escrita é a
area mais comprometida.

(Grifos nossos. Dispraxia. Disponivel em: https://pt.wikipedia.org/wiki/Dispraxia. Acesso em: 28 jun. 2023).

8 Assim, como em Bergés (1995/2008), encontramos em Laurent (2016), especialmente no topico “As imagens
do corpo ao zénite”, fundamentos para esse corpo imaginario: “O corpo-maquina, assim, faz par com o corpo-
imagem. [...] De uma parte, o corpo se faz maquina plural, divisivel em unidades sempre mais numerosas e mais
complexas (fisioldgica, genética, epigenética...). De outra, ele se faz imagem unificada, difratando sua falsa
unidade nas mais variadas telas. O paralogismo que decorre dai consiste em propor a identificacdo do ser falante
com seu organismo. [...] O corpo-maquina é posto em evidéncia por outras maquinas e essa aparelhagem prolonga
o movimento de longa duragdo pelo qual o homem, cercado de maquinas, torna-se ele mesmo, elemento da
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Por outro lado, podemos lembrar que o funcionamento do corpo, esteja ele ancorado no
simbdlico do falo e do nome-do-pai ou ndo, vai se organicizar® também, ou seja, a partir de
seus estimulos e do funcionamento colocado em jogo, vai se organizar de tal ou qual maneira,
constituindo as funcdes da atencdo, da motricidade e da fala nos seus primordios, o que pode
ser constatado por diferentes exames. Isso ndo quer dizer que sua funcéo ja era defeituosa
geneticamente ou na gestacdo, mas que seu desuso, ou mal-uso, pode lesiona-la ou deixa-la em
apuros, a partir da afetacdo em que é posta a funcionar.

O que vimos que Berges (1994-95/2008 ) chama de passagens-ao-ato € real, ou seja,
quando n&o se (in)veste a dimensdo real e aqui retomamos o sentido que encontramos para uma
funcdo que ndo é vestida significantemente. A compulsdo da ciéncia, da medicina e psicologia
positivistas € uma compulsao imaginaria que insiste em se vestir com as imagens e 0s aparelhos,
aperfeicoando-os (Laurent, 2016). Essa imagem visa desviar-nos mais eficazmente da morte.
(Bergés, 1994-95/2008). Ao passo que, como vimos com Lacan, essa eficacia contra um real
mortificante se da pelo aperfeicoamento do significante que vivifica o corpo, feito pela escrita,
pela letra (Lacan, 1972-73/1975). A compulsdo tomada no simbolico do lado do inconsciente
fica do lado do escrito. “O escrito ndo apenas torna imortal o autor, mas confere ao texto o
privilégio de estar sempre vivo” (Berges, 1994-45/2008, p.399). E isso também, a escritura,
incluindo o marcar suportes, em que apostamos no trabalho com as criancas, para fazer-lhes a
vezes de nome-do-pai ou nomes simplesmente, que as compensem da funcdo falica, ndo
devidamente indicada em sua dindmica relacional. Essa escritura ndo depende s6 do suporte
fisico, as letras alfabéticas, por exemplo, embora apostemos muito nelas também, afinal os
analfabetos podem ler, como dizia Paulo Freire (1997), leitura de mundo superior e mais
transformadora do que leitores que sdo analfabetos funcionais. Sem querer superpor a leitura
do mundo de Paulo Freire, uma vez que a psicanalise ndo segue uma visdo de mundo, uma
Weltanschauung, como definiu Freud (1932-33/1969) em sua conferéncia XXXIV — com uma
analise sobre a sociedade em relacéo a filosofia, a ciéncia e a religido — e a operacdo de leitura
que estudamos em Lacan (1972-73/1975) e Berges (1994-95/2008), a escritura como algo que
marca o corpo desde os primérdios, assemelha-se a uma sentenca que o sujeito carrega. Nesse

ponto, recorremos a historiadora da escritura Isabelle Klock-Fontanille (2014).

maquina, da escala nano a escala macro. (p.15). A forca da imagem em todos esses niveis é encarnar, num
objeto separado, o que da ldgica subjetiva escapa a representacdo.” (p.16, grifos nossos).

8 Organicizar: termo criado para indicar que os funcionamentos vao constituir o organico e ndo apenas, serem
efeitos ou resultados deste. Defini¢do inspirada em Laznik-Penot (1997).
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Ela nos diz a partir de uma historia retomada de Franz Kafka®, apds um percurso por
historias de guerreiros que levavam episemas® em seus escudos, que uma tal mensagem, como
“eu incendiarei a vila”, poderia estar grafada na propria testa do escravo-mensageiro que
deveria invadir uma cidade. Ele, o proprio escravo, a desconhece. “O episema ¢ profético, e
enquanto ordculo deve ser interpretado, mas sobretudo por uma decisdo e uma agdo que
responde ao anuncio assim decifrado” (Klock-Fontanille, 2014, p. 40). Para o escravo a
inscricdo ndo € nem visivel, nem lisivel. A ressonancia com o ensino lacaniano foi imediata

para nos:

Outra coisa é aquilo de que se trata em Freud, que € efetivamente um saber,
mas um saber que ndo comporta 0 menor conhecimento, ja que esta inscrito
num discurso do qual, a semelhanca do grilhdo de antigo uso, o sujeito que o
traz sob sua cabeleira o codicilo que o condena a morte ndo sabe nem o sentido
nem o texto, nem em que lingua ele esta escrito, nem tampouco o que foi
tatuado em sua cabeca raspada enquanto ele dormia. (Lacan, 1960/1998, p.
818).

Essa letra € algo, segundo Klock-Fantanille (2014), escriturada a partir dos enunciados,
no suporte material e € indispensavel sua integracdo do texto-enunciado a uma cena pratica.
Podemos nos aproximar dessa pratica a partir da posicdo do discurso do psicanalista, em que
Lacan coloca o objeto causa ‘a’ no lugar de agente a fim de com ele permitir que se produza o
S1 de cada falasser, sua letra, molécula de gozo, segundo Angela Jesuino (2023) a partir do
ensino de Melman. Vemos em Lacan que o proprio sujeito ndo sabe em que lingua esta inscrito.
Trata-se de um campo de experimentacdo que tentamos abordar nesta tese pela via do desenho,
da escrita e dos jogos corporais, em que o corpo do analista se empresta a fim de que algo se
escreva do que esta inscrito e possa, assim, dar chances de um lago social possivel. Seria a
analise promotora de vida para essas inscri¢cdes, ao contrario do que o apo6logo parece indicar?
Podemos dar outros destinos a essas letras que vao se fazer nos encontros, nas colocacGes em
funcionamento no CAPSIi?

A letra-morta, o caput mortum % que Lacan (1955/1998) trabalha também no “Seminario

% Kafka, F. La colonie pénitentiaire et autres récits. Paris: Gallimard, 1948 (Traduit de In der Strafklonie, Leipzig,
Kurt Wolff, 1919).

91 Forma que adotamos para traduzir o que esta em francés como épiséme. N&o encontramos na internet nenhuma
opgao para verter a palavra ao portugués.

92 “Isso poderia representar um rudimento do percurso subjetivo, mostrando que ele se funda na atualidade que
tem, em seu presente, o futuro anterior. Que, no intervalo desse passado que ele j& é naquilo que projeta, abre-se
um furo que constitui um certo caput mortum do significante (que aqui se estabelece por trés quartos das
combinacBes possiveis em que tem que se situar), eis 0 que basta para deixa-lo suspenso na auséncia, para obriga-
lo a repetir seu contorno” (Lacan, 1959/1998, p. 55).
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sobre a carta roubada”, €, diz Berges (1994-95/2008), “uma letra sem suporte, sem buraco, sem
rasto, insignificante. [...] Mas a letra morta tem alguma coisa a ver com a letra desconhecida, a
letra ndo-sabida” (p. 399). Ndo podemos deixar de conferir importdncia ao que Julieta
Jerusalinsky (2014) nos aponta sobre o ilegivel do aparelho psiquico, que vai insistir até o ponto
em que aparece o trago significante.

E possivelmente a letra lida pelo inconsciente, como no lapso, que retém sempre uma
letra. E, coloca Bergeés (1994-95/2008) como hip6tese, diante dela que o 6rgdo da voz falha ao
articula-la? E como 6rgéo ultrapassado por alguma coisa do simbdlico, do saber inconsciente

que o funcionamento dele falha? E ele acrescenta:

A letra morta, do lado da pulsdo de morte, € a letra que se repete precisamente
por sua auséncia, pela negacdo que lhe inflinge o conhecimento.
Conhecimento esse sustentado pela letra imaginéria, aquela pela qual
gostariam de nos ensinar a ler, quer dizer a reconhecer, a0 mesmo tempo que
a esquivar a pulsdo de morte. Essa letra imaginaria é a que funciona cada vez
que ndo ha lapso. No caso da produgdo do lapso, 0 que se refere ao corpo
engajado na fala, 6rgdo da voz que falha, o que se refere ao corpo engajado na
escrita? (Berges, 1994-95, p.399).

Bergés (1994-95/2008) nos conduz a relacdo que ndo esperavamos que pudesse haver
entre linguagem oral, através da fala, e a escrita, que ndo é apenas uma modalidade de registro
que parece ser consequéncia da fala, mas que parece ter vida propria. Ndo que isso queira
significar que a escrita seja independente da fala. Lacan (1971/2019) vai nos dizer, em seu
Lituraterre, que o significante é primério em relacdo a letra. Ele nos fala da chuva de
significantes a partir da quebra do semblante, como as nuvens, aquelas que estavam carregadas
de significantes, prenhas e que, apds serem quebradas, desaguam sobre a terra, sulcando-a;
essas letras sobre o corpo vdo fazer brotar a vida, é ai que a vegetacdo aparece em resposta. A
letra vai sulcar, vai fundo no corpo, passa, escorre e causa. Mas essa seria a letra real, a que cai,
pois a letra imagindria € a que funciona, impedindo o lapso. Ela toma “corpo”, impedindo o
ndo-senso, a divisdo, por isso que a letra que faz viver, na vertente do saber, pode ser o contrario
desta letra que também esta na origem da exclusdo, a do conhecimento, que é importante, €
necessario, mas esta do lado da letra que mata. Diz Berges (1994-95/2008): “Compreende-se
bem que a luta entre o conhecimento e o saber se da em torno dessa letra” (p.399). E como
realizar algo com o escrito? Berges (1994-95/2008) da um estatuto a funcao da letra que vamos
tomar como tendo impulsionado os inicios de nossa pratica em CAPSI, o que talvez tenha
também apontado para a escolha desses casos clinicos da tese, o que toma sentido na escrita

desta, ou seja, num sd-depois:
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A escrita na linguagem escrita supde um impulso, um envolvimento do corpo,
uma topologia, propriamente falando, temporal, concernente a letra. Essa
inscri¢do do corpo escrevendo a linguagem escrita serviria talvez de guia para
apreender no que o verbal e o declarativo se encontram, por uma parte que ndo
é negligenciavel, embreados na linguagem escrita, e é essa embreagem que
nos exploramos cada vez que a lingua faz sintoma, seja do lado da fala e da
linguagem, seja do lado da linguagem escrita. (Bergés, 1994-95/2008, p. 400;
grifos nossos).

Esse encontro, na pratica e na teoria psicanalitica, do que pode ser a leitura e a escrita,
para nossas criangas de CAPSI, nos levou apres-coup, nesta tese, a reformular a escrita dos
capitulos, em especial a do primeiro capitulo, com a hipétese de que, se 0 mundo atual
testemunha um incremento das imagens, do numeérico, do digito (Han, 2018; Santos, 2019; Paz,
2022) — sobretudo a partir da pandemia, em cujo periodo esta tese se gestava — levando a uma
aceleracdo (Rosa, 2019), a uma vida apressada, uma liquidez (Bauman, 2008; 2021), um
cansaco (Han, 2017 a) nunca vistos, podemos supor que a desvalorizacdo do ler e do escrever
ganhe espaco, com impacto consideravel na cultura do déficit da atencdo (Turcke, 2016) e da
hiperatividade (Lima, 2005; Landman, 2018). Hoje se 1€ menos e com menos profundidade
(Wolf, 2019). Isso ndo é apenas uma constatacao estatistica, pois popularmente encontravam-
se analfabetos que ndo sabiam ler, mas tinham uma leitura de mundo (Freire, 1997) e, hoje,
encontramos os analfabetos digitais, mas encontramos também, talvez, muitos alfabetizados
digitais que nao sabem ler, ndo no que isso significa decodificar a linguagem escrita, nem ter
uma visdo de mundo, mas no sentido de poder acolher lalingua e seus efeitos no corpo, nas
sensibilidades e no pensar. Retomemos, por ora, nossa metapsicologia do recalque e o que este
pode trazer para nossa compreensao da leitura das criancas da tese.

O recalcamento marca o que é mais significativo para o sujeito, e isso que é mais
significativo vai insistir em aparecer na consciéncia. Mas, quando Freud fala de discernimento,
precisamos lembrar que isso pode envolver algumas dizmansdes distintas em Lacan. Se, para
discernir, tenho que ir além dos marcos do recalque, prazer-desprazer, entdo é um critério real
em relacdo ao imaginario e ao simbolico do reconhecimento, é algo que quebra a primazia que
esses outros registros poderiam ter. E quando o adulto atento, a pessoa prestativa do Freud
(1895/2003) do “Projeto”, pode permitir um jogo que nao € mais significante, mas ¢ jogo da

letra. E algo que suprassume®, possivelmente, o recalcamento que estd em jogo no

93 Suprassume: admite o recalque e, a0 mesmo tempo, o ultrapassa, acrescentando, ao lado do que se conservou, a
representacdo recalcada, algo que vai além, que projeta um caminho novo, uma percepgdo nova, uma agao nova,
mas a partir também do que foi inscrito.

288



discernimento e ndo mais com a representacdo que desperta tenséo e que leva ao desprazer e
busca alivio. E algo que apela & memoria, ndo como identidade, mas Ihe furando o cerne, como
o lapso que afeta até a memdria, como demonstra Freud (1899/2007) no lapso do nome
Signorelli. Esse discernimento, Freud (1911/2007) vai relacionar com um tateio. O tateio que
descobre no mundo exterior algo novo, também precisou intervir no campo do mais intimo que
é éxtimo®. Este tateio, nds queremos aproximar da leitura, aquilo que faz leito, litura, litoral
entre o campo do gozo (quando h& pouco mencionamos o éxtimo) e o saber que ndo é
conhecimento. Vimos antes a oposicdo que Berges (1994-95/2008) diz haver entre saber e
conhecimento. O litoral entre o campo do gozo e o saber que cifra minha relagdo com o Outro,
€ 0 que nos interessa entre a memoria e o tatear. Sem memdria, ndo haveria escrita. Sem o tato,
também ndo. Sera? A pesquisa com essas criangas poderia repercutir num dialogo, pelo menos
com a historia da escrita na humanidade e sua relacdo com o oral, o poder, 0 modo econémico
e as ferramentas de exploragéo da natureza e dos outros homens.

E por isso que um movimento de aufhebung que cria fronteiras nunca bem nitidamente
tracadas, conforme Freud (1925/2016), condiz com a proposicao lacaniana de litoral, que
instaura uma certa mobilidade entre superficies, em que uma pode atravessar a outra.
Justamente, “entre o gozo e o saber, a letra faria o litoral” (Lacan, 1971/2009, p.147). Um limite
diferente da rigidez da fronteira, sujeito a alteragcdo, mas nunca sob decreto e negociagéo entre
cidades ou estados, por exemplo.

Essa letra ndo € primaria, como diz Lacan nesse mesmo estudo. Desse modo, 0s
significantes vém, das nuvens do Outro e das chuvas maternas, sulcar o territério-corpo da
crianga com letras que comparecem enquanto enigmas na afetacéo da fala e da escuta, marcando
0 mostrar-se e o fazer da crianca depois (Jerusalinsky, 2014). Podemos localizar as intervencoes
da mée, que supdem um saber a criangca com o que esta faz e mostra, mas que ndo sabe
pronunciar por conta propria, nisso em que estd envolvido algo que os préprios pais
desconhecem e, portanto, recalcam. Mas é isso que pode, talvez, funcionar na crianca como
mais do que um recalque, fazendo retorno de modo singular, ao identificar-se, apropriar-se,
expressar-se e funcionar com isso. Lacan diz que “um dos registros do sujeito pode se satisfazer
com a referéncia a escrita, € o outro com o exercicio da fala” (Lacan, 1971/2019, p 158). Se o
Outro ndo e absoluto no seu saber, se ele engancha e eclipsa seu gozo no que supde da crianga
e permite, com ela, uma troca e criacdo de significantes e significacbes, temos sempre

oportunidade da passagem entre gozo e saber, o que pode explicar as mudangas no regime de

% Extimo é uma expressdo que sera utilizada depois por Lacan, para se referir ao furo central do toro.
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funcionamento corporal das criangas com que jogamos com as palavras e com o corpo. E neste
movimento que encontramos o que Lacan pode dizer sobre as letras, que serviam para fazer
algo que ndo tinha nada a ver com a conotacéo do significante, mas que o elabora e o aperfeicoa,
0 que aponta para o tateio freudiano para além das margens do prazer. “Vocés verao como a
linguagem se aperfeicoa quando ela sabe jogar com a escritura” (Lacan, 1972-73/1975, p.37,
traducdo nossa).

Mas encontra-se algo particularmente interessante que Lacan (1972-73/1975) traz e nos

serve para pensar, nesta tese, o problema das criancas hiperativas e com déficit de atencao:

O de que se trata no discurso analitico é sempre isto — ao que se enuncia de
significante, vocés ddo sempre uma outra leitura que ndo o que ele significa.
[...] No seu discurso analitico, o sujeito do inconsciente, vocés o supdem saber
ler. E isso ndo € nada sendo sua histéria do inconsciente. N&o apenas VOCés 0
supdem saber ler, mas vocés o supdem poder aprender a ler. S6 que o que
voceés lhe ensinam a ler ndo tem, absolutamente nada a ver, em nenhum caso,
com o que vocés podem escrever. (p.38; traducdo nossa).

Elias Pedro aprendeu a ler muito pouco e a escrever também, comparado a Alceu Valenca,
mas a escrita de vida dele é demonstrada pela iniciativa que ele tem com outros colegas e que
poderia ser aproveitada pelo CAPSI, numa direcdo proposta por uma psicanalista convidada ao
Cartel de discussao do caso clinico. Emilia Lapa (2022) prop6s que alguém do CAPSi, o T.R.
(técnico de referéncia) pudesse chegar para ele e perguntar se ele sabe que a familia dele recebe
um beneficio assistencial e se ele sabe desde quando isso acontece. Isso seria uma forma de
abordar a questdo da morte da mée também, pois, antes de esta falecer, ela conseguiu o beneficio
para ele, para ajuda-lo em suas “coisas”.

Isso Ihe daria chances, pois ndo acreditamos, pela experiéncia que tivemos com Elias
Pedro, que ele suporte muitas conversas e perguntas numa sesséo apenas. Em todo caso, nossa
experiéncia com ele foi anterior ao falecimento da mae. Quem sabe, a morte ndo funcione como
marco que o faca parar e ouvir sobre esse assunto de outro modo, agora na adolescéncia, um
periodo de passagem em que o0 corpo de crianca também morre, de certa forma, para seguir
como corpo adulto. Quando crianga, em sessdes com ele sozinho e com ele e a mée, falamos
muito sobre esses grandes temas: 0 pai, 0 beneficio assistencial, mas ndo da morte, embora a
morte fosse encenada com ele matando algum boneco ou quando encenava a policia ou 0
monstro, como ele dizia ser. E 0 monstro passa a ser o psiquiatra, que ele matou em uma cena
em casa, jogando o boneco no ralo do chuveiro.

Entdo, a proposta seria falar com ele sobre 0 BPC e, depois, dizer a ele que esse beneficio
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é para ajudar a comprar e adquirir coisas para ele. O que nos ocorre agora na escrita é que, antes
dele, existem as pessoas da familia que tomam conta dele. E ele que ajuda essa familia a se
manter com o BPC. A exemplo do que Frej (2003) demonstra em sua tese de doutorado, as
criancas de rua, as que vao até o sinal de transito pedir comida ou dinheiro para comprar
alimentos, alimentam seus pais e seus irmaos, ao contrério do que é esperado: que 0s pais
alimentem seus filhos. Infelizmente, esse ndo € o Unico caso, hd muitas familias em que os
filhos pedem dinheiro ou roubam para comprar drogas para si e servem algumas vezes para
comprar drogas para os pais. Esse assunto vem a tona porque, em entrevistas com o arte-
educador do CAPSi e com outras pessoas que trabalham na parte administrativa, tivemos noticia
de que Elias Pedro poderia estar usando drogas. Talvez traficando? O fato é que sua irmé,
segundo a assistente social, pediu ajuda ao CAPSI porque ja estava usando maconha algumas
vezes para suportar o trabalho que o irmao Ihe dava e a vida com o pali, etc.

Mas explorar a via do “vender picolés”, perguntando por quanto ele ¢ seus amigos
compram, como dividem o apurado, por quanto pensam em revender, sdo formas de explorar
essa via de se tornar um pouco mais independente do BPC e da familia. Perguntar também o
que significa BPC e desenvolver para ele as letras de Beneficio de Prestacdo Continuada pode
ter efeitos nele e na familia. (Barros, 2023). A via do relancar se d& a partir da escrita como
letra viva, ao invés de uma via da traducéo, que, como nos diz Julieta Jerusalinsky (2014),
aponta para o fechamento do inconsciente. Interpretacdes do tipo “vocé vende picolés para ndo
depender da familia” ndo seriam mais apropriadas do que as perguntas que mostram nossa
curiosidade® por ele e pela acdo que ele desenvolve com os amigos, na borda entre a
sobrevivéncia e a cidadania, uma forma de trazer a borda entre 0 gozo e o saber que tomamos
de Lacan (1970-71/2019) em Lituraterre. A sobrevivéncia ndo é apenas atender as necessidades
de alimento, pois isso ele teria se ficasse quieto e obediente em casa, contando com 0 que sua
irma e seu pai Ihe dessem. Mas se trata de uma sobrevivéncia psiquica, para ndo confirmar
simplesmente as frases de que néo presta, perturba. E para conquistar o direito de ir e vir e de
descobrir o mundo, “passeando”, ndo para se acalmar apenas, como a mae dizia, mas para
conquistar um espago novo, préprio. Essa venda de picolés da acesso a capital de que ele ndo
dispde, pois até o cartdo de passagens ¢ usado pela irma e pelo pai. Na “sobre-vivéncia”, que
arriscamos escrever assim, algo ultrapassa, confere a ele a possibilidade de ndo ser mais um

individuo, mas um elo numa cadeia de geragdes, pois, com isso, ele pode conquistar condi¢des

% “passemos a curiosidade, diz ele, curiosidade vem de cura, o cuidado em latim [...] e vai dar em ‘procurar
conhecer’, ‘curare’, ‘cuidar’ e também ‘buscar conhecer’” (Berges & Balbo, 2001, p.64).
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diferente da dos pais, com trabalho rentvel no comércio, nas trocas com os outros. E, pode dai,
oferecer outras condi¢des para sua descendéncia, se vier expressar o direito de ter uma além de
seu nucleo familiar, como diz Alceu Valenca.

N&o podemos desconhecer que essa iniciativa comporta riscos. Outras bordas sao
exploradas por ele, as bordas dos 6nibus que ele surfa, ja que, sem o cartdo do passe, nem
sempre consegue acesso. Nessa experiéncia, bem como a do uso de drogas ou a de ter sido
espancado na rua, a borda da vida é posta & prova em seu limite. E preciso perguntar a essas
criancas sobre morte, ensinava Bergés (1995/2008), para aprendermos com elas, no caso, com
Elias, o quanto ele esta se arriscando, para que a aposta na letra, se faca a partir do ilegivel
(Jerusalinsky, 2014), do que esta na borda ou litoral, para que essa letra se produza, se decida
como viver. Os recursos vém de onde, no caso do inconsciente? Do lado do saber, que
arriscamos propor, do lado da cidadania ou do que garante o direito de cidade para o sujeito
Elias Pedro? O que ele sabe sem saber que sabe? Ele ndo aceita visitas do CAPSi em sua casa,
ele foge. N&o é quando se vem busca-lo que ele se rende. Todavia ele préprio vem ao CAPSI
pedir para falar. Ndo aguenta mais o pai que bebe demais. O irméo néo o deixa em paz, a ponto
de ir com ele até o banheiro, controlar, para ver se ele sabe fazer xixi no lugar certo. Mas para
libertar-se desse irmdo que o segue até o banheiro, ele precisa mostrar que pode fazer xixi sem
se sujar. Como saber se ele sabe? E disso que ele busca se afastar também. O que sera que Elias
Pedro ndo sabe que sabe? E isso que o Cartel que propomos para a tese, nos incentivou a buscar
com ele pela fala .(Lapa, 2022). E a dizer-lhe, ap6s perguntar-lhe, que existe um beneficio para
ele, para ajuda-lo a adquirir coisas de que ele precisa. Isso ele pode saber, pelo cartdo, pelas
lembrancas da fala da mée, mas outra coisa € saber, transferencialmente, o que pode, apds
algumas voltas de sua demanda, apontar para o traco do desejo, que esta no litoral, no que
sulcou seu corpo com essa urgéncia. Do outro cartdo, por exemplo, ele sente a falta
provavelmente toda vez que precisa sair e tomar um 6nibus.

Se aceitarmos que a venda dos picolés de Elias Pedro é seu meio de vida, que implica
algum saber-fazer em exercicio no ai de seu litoral (pode ser até que ele va vender na praia —
vide comentéarios dos familiares sobre ele ter sido encontrado na praia) é porque pode furar o
saber que tem sobre si, é porque do S: que faz enxame, barulho, podemos abrir por essa marca,
caminho para outro Sz que ndo seja “o do garoto que ndo sabe o que faz”, “que perturba”, rumo
a um “saber-ndo-fazer” (Porge, 2013), a um sair de perto pra ganhar a vida. E isso que pode nos
levar com ele a escrever até outras vias que nao seja a dos picolés —que soubemos pela dltima
noticia para a pesquisa- pois, como disse Bergeés (1994-95/2008) mais acima, o que ele aprende

a ler pode néo ter nada a ver com o que ele pode escrever depois. A aposta precisa ser sustentada,
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como a assistente social o faz: — “Ninguém precisa falar nesse beneficio com Ministério Piblico
ou outro 6érgdo que venha a questiona-lo”.

Esse escrever ndo se faz com letras de borracha, mas em cada movimento dele e a
psicanalise ndo esta ai para que ele compreenda isso, mas para que ele se aproprie de seu fazer.
A cidadania que se conquista ndo é por vias convencionais em garantia de direitos apenas. E
nisso que o discurso da psicandlise nunca vai deixar de provocar estranhamento, mas é ele que
pode oferecer as vias de cada um inventar a propria cidadania, Elias Pedro e o CAPSI. Elias
Pedro é quem pode ensinar ao CAPSi e aos leitores, com a marca de seu trajeto, mas cabe, a
instituicdo CAPSI, sustentar esse escrever, como demonstra a fala da assistente social e os
registros. A atitude da irméa é ambigua: imagina que a pesquisa pode ajuda-la, talvez com outros
beneficios a familia. “Ele estd do mesmo jeito”, diz ela. Mas falta, quando marcamos um
encontro para as entrevistas. Depois escreve mensagem de WhatsApp desculpando-se e
tentando remarcar. A outra familia, da outra crianca escolhida para analisarmos o tratamento
Alceu Valenga foi o contrario. Mostrou-se amplamente colaborativa em escrever essa historia
para valer. Quem sabe se com a noticia da finalizacdo da pesquisa, uma chance de aproximacao

ndo se dé para Elias e sua familia.

6.9 CASO CLINICO: ALCEU VALENCA®%

Alceu Valenca vai oferecer a Gltima oportunidade para checarmos, em nossa prépria
experiéncia, as hipoteses centrais desta tese. Primeiro, € como o psicanalista ou uma equipe
pode dar o sentido (que € diferente de dar sentido), conforme Bergés (1995/2008), para que a
metafora possa se constituir para além da fala sobre a histria, num ponto em que a crianga nos
interrogue, como vimos nos casos clinicos de Tyszler e Melman. Depois, verificar como a
utilizacdo das letras alfabéticas para registrar historias, bem como outros jogos corporais do
analista com ela podem contribuir com os problemas de concentragdo e com a hiperatividade.

Por fim, encontrarmos 0 modo que esta crianga consegue ou faz laco social a partir dos

% Cabe dizer agora, neste capitulo final, que Alceu Valenca é o maior compositor e masico pernambucano vivo,
compds, entre outras musicas, o “Bicho Maluco Beleza”. O nome verdadeiro da crianga é o de um grande escritor
francés falecido no século passado. I1sso chama muita atencdo porque € um tesouro dos significantes que marca o
ouvinte/leitor deste caso com intensidade semelhante a que marcou cada um(a) da equipe, na medida em que porta
este traco que atravessa as fronteiras de linguas e paises, a despeito de os familiares de Alceu ndo terem
significativo acesso a educacdo erudita.
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problemas que vive.

Partiremos das afirmacdes de Bergeés (1994-95/2008), langadas no caso anterior, que traz
para uma perspectiva viva e ndo filoséfica o que Freud (1920/2018) afirma do nirvana, da
pulsdo e sua excitacdo em nivel zero ou inorganico. Bergés diz que criangas como Alceu
Valenca mordiscam-se, beliscam-se para se sentirem vivas, pois 0 contrério € aguentar uma
paratonia ou contraturas que exigem muito do corpo, para ndao cairem na hipotonia basal. Uma
descompensacdo do equilibrio e movimento do corpo, ja apontados pelo grande clinico na base
dos problemas de atencéo e atividade motora antes das experiéncias atuais com bebés. Talvez
por isso, Berges inventou um método para a crianga ter chances de experienciar o corpo parado,
sem se contrair ou sem se movimentar, tanto a fim de manter o tonus quanto para no cair... a0
poder se deparar com a hipotonia. A relaxacéo coloca-nos assim, do lado do corpo, com chances
de a crianca construir outra ligacdo com suas excitagdes reais — que destoam do que a crianca
pode vestir significantemente — que disparam tiques e cinesias. Mas um corpo, “se mantém
como que com fios”, diz-nos Bergeés (1995/2008, p. 120), e ele nos explica que é com os fios
das palavras. A experiéncia clinica de Berges informa-nos que os parentes, 0s pais, a origem,
enfim, estd em questdo na clinica da crianc¢a hipercinética, podendo ou ndo constituir esse fio
pelas falas postas em circulagéo. Mas, afinal, como fazé-la parar para escutar algo, se o que ela
escuta da mée e de si ainda podem ser ruidos que nédo estdo envolvidos pela voz; e, aqui, voz
pode ser as vozes da mde ou cuidador primario, mas a voz da pulsdo para inscrever o corpo
numa gramatica erotica das trocas com o outro — em especial, a voz reflexiva final do circuito
pulsional.

Bergés (1995/2008) diz-nos que a voz da mae precisa se destacar dos sons e ruidos do
corpo e fala, além disso, da importancia da voz grossa do pai, como ponto que pode ajudar a
vetorizar essa voz da mde em meio aos ruidos. A relaxacdo ndo é para amolecer ou controlar o
corpo, mas para a crianca fazer a experiéncia do corpo e ir descobrindo que uma parte de seu
corpo limita a outra, bem como as palavras sobre o corpo e seu funcionamento podem ser
experimentadas como limites e ndo injungdes que fagcam a crianga entrar em fuga motora
sempre crescente.

Encontramos ecos desse ensino de Berges na exposicdo de outros clinicos da
psicomotricidade, como Esteban Levin et al. (2004) que conceituam o corpo como “expressao
da historia pessoal da crianca, de seus modos de relacdo, de suas estruturas de integracdo e de
acao” (p.196). Isto seria um corpo quando recupera sua historia, as palavras podem atingir o
eixo ténico-emocional que d& equilibrio ao corpo e a motricidade, colocada em funcionamento

com o outro, inclusive na relaxacdo, quando se pergunta a crianga onde estdo seus bracos ou
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pedindo que ela execute algum movimento. Isso visa atingir, em algum momento e lugar, aquele
ponto de real que cai da cadeia significante, a0 mesmo tempo em que cai da funcéo durante a
colocacdo em funcionamento, neste cruzamento do significante com o funcionamento, do real
da letra que é excluido do significante no ponto em que descarnou o corpo e constituiu a funcao:
da atencgéo, da motricidade, da fala, do pensamento e, para Lacan (1972-73/1975), a funcéo do
escrito.

Os autores seguem uma linha parecida com aquela proposta por Julieta Jerusalinsky
(2014) que participa com o corpo para descobrir jogos com a crianga, nao s para dar sentido a
esses jogos, além dos que a prépria crianga traz, mas para se aproximar disso que faz litoral
entre 0 gozo e o saber da crianca, que muitas vezes estd com a mée ainda, pois nada garante
que o merenfant (Frej, 2003) se desfez. Considerando a crianca antes das passagens-ao-ato, das
fugas sem saber para onde, Berges (1993-1994/2008) afirma que ecla esta na “passagem a
emocdo” (p.265) — “metabolizacdo particular da pulsdo de morte sobre a memoria” (p.265) que
Lacan (1962-63/2005) afirma, em seu quadro do Seminario A Angustia, estar na sequéncia de
dificuldade: emocéo — sintoma — passagem-ao-ato. Se o sintoma, conforme Freud (1917/1969),
é uma formacdo de compromisso entre o impulso pulsional e a censura, constata-se que a
inibigdo ¢ “o sintoma posto no museu” (Lacan, 1962-63/2005, p. 19), fora de um certo alcance
das intervencgdes, e 0 acting-out, logo abaixo, ¢ “um sintoma”, “o sintoma também se mostra
como outro” (Forget, 2005, p. 39) E a “transferéncia selvagem” (p.140), entdo Lacan (1962-
63/2005) afirma ainda: “ele pede a interpretacdo de vocés” (p.141). Isso quer dizer que, quando
0 sintoma passa a0 modo do sintoma-out, “entre dois” como Forget (2009; 2011 a) aproxima
do acting-out, pode-se interpreta-lo no sentido do equivoco, do relangamento para algo novo
do que o que se mostra, do que uma mera repeticao encenada, inclusive pode se relancé-lo para
os pais (Bergés & Balbo, 2002), onde ele se estrutura, ou simplesmente dar-lhe tempo,
assegurando a crianca que estamos com ela nessa tarefa (Forget, 2011a, 2011 b).

Na Figura mais adiante, referente ao Seminario A angustia (Lacan, 1962-63/2005, p.22,
com adaptacOes de artigo citado), percebemos que o sintoma, lugar da diviséo do sujeito,
aparece com a palavra “divida” entre parénteses, 0 que mostra que o sujeito pode se interrogar,
mesmo com a formagdo de compromisso instaurada, como assinala Freud (1917/1969,
1926/2018). Forget (2011 a) fala dessa contradigéo do sintoma e exemplifica com o adolescente
em cima da cama, ruminando ideias, sem saber se sai, desobedecendo a ordem dos pais e
atrasando as tarefas, ou fica em casa e faz mais alguma coisa além de estudar. Esse adolescente
sofre. Mas o adolescente que simplesmente sai batendo a porta de casa deixa todo sofrimento

com os outros que ficam. E o adolescente Elias que sai pra passear! Entre o sintoma e o acting-
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out que na coluna da dificuldade segue logo mais abaixo, pode se situar o sintoma-out, criagéo
de Forget (2011 a), que n&o aparece no quadro lacaniano. Podemos entendé-lo como uma agéo
que visa colocar exatamente para o outro a dimenséo do sofrimento, da dor, preservando seu eu
e encenando a divisdo, $. S6 num segundo momento, no exemplo do garoto que bate a porta,
quando voltar é que ele pode levar em consideracdo as consequéncias e, mais importante, algum
sentido para seu sintoma encenado, despejado sobre o outro.

E neste ponto que Forget (2011 a) insiste para os adultos ndo darem sentidos
objetivamente a essas encenacdes, mas darem a chance de as criancas e jovens poderem esbocar
seu desejo, que, como se V€ na Figura esta inibido, ou por auséncia de proibicao e barreira, ou
por excesso de contencao, assumindo entdo a contradicdo, que podera dar lugar ao sintoma.

Algo digno de nota na Figura abaixo também é ela chamar a atencéo e considerar na teoria
dois aspectos: 0 movimento, que estudamos no capitulo anterior, principalmente ao tratarmos
da pulsdo motora proposta por Berges (1993-94/2008) e algcada a conceito por Forget (2011 a,
b); e aemocéo, que consideraremos a seguir, dimensdes que pareciam nao ter relevo na obra de
Lacan, tanto que ele se dedica a formalizar a psicanalise pelo viés do significante, que ficou

mais associado a no¢do de representante da representacdo (Lacan, 1964/1998).

Sintoma Sujeito

Dificuldade

|
Inibi¢do Impedimento Embarago
(desejo) (nido pader) (causa)
Emocio Sintoma
e Yy Passagem ao ato
Movimento (ndo saber) (davida)
Pertubacio Acting-out Angustia

(a)

Figura 6. 3 Formula do movimento e da dificuldade
Fonte: Adaptado do Seminario A Angustia de Lacan (Ribeiro, 2004, p.6).
Retomando, ent&o, o caso de Alceu Valenca, percebemo-lo vivendo sob essa “passagem
a emog¢ao” (abaixo do quadrante da inibi¢ao) de que fala Berges (1994-95/2008), em seu eixo

ténico-emocional, quando se mordisca durante as atividades de grupo ou nos desenhos e jogos
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que fazemos, ¢ sob 0 modo de perturbagdo quando “chifra os colegas”, quando corre, atuando
pela sala; ele, simplesmente, € comandado pelo objeto, como vemos abaixo do quadrante da
perturbagdo, o “a”. Ele vive a emogdo ¢ a perturbagdo, com menos passagens-ao-ato do que
Elias Pedro e ndo tem condi¢cdes de produzir saber sobre o que vive, como assinala a Figura
acima no quadrante da emocao: “ndo saber”.

Com o passar do tempo e a partir das intervengdes conjuntas com seus avés, sua méae e
eventualmente seu pai, ele vai se apropriando de sua historia e percebemos, ao longo de sua
trajetoria no CAPSI, ele sair das “crises emocionais” (Wallon, 2007) em que, conforme Berges
(1994-95/ 2008), a dor ndo tem condigOes de se subjetivar num sofrimento, numa demanda,
pois “a fala ndo tem nenhum direito civil” (Berges, 1993-94/2008, p.265). Com essas retomadas
de sua histéria com os personagens de sua vida e das histdrias criadas por ele, ele consegue
passar ao “cachorro” que ja ¢ um animal que busca mais o contato, a troca com o outro humano
e, assim, em condicdo de falar mais de si, de suas namoradas e pacificar parte consideravel de
sua agitacdo psicomotora.

A partir do momento em que damos voz a avo, com quem ele constroi seu litoral entre o
gozo de seu corpo e o saber — do lado do que a avé fala do av6 e do pai, mesmo que 0s
desqualificando, bem como do lado do que o pai e 0 avod falam, do que toma voz, referindo-se
a vivéncias familiares —, Alceu consegue trazer noutro momento suas falas: — “Eu fiquei com
outra garota”, ou apos a conclusdo do tratamento, mas por ocasido da pesquisa: — “Eu quero
casar, trabalhar”. E consegue, em parte, essas realizagdes: o estagio, a carteira de motorista. O
que ele ndo suportava muito, no comeco do tratamento, € o campo da questdo, por exemplo,
quando perguntamos: — “E se ela, a garota, ficasse com outro?”; ele nao assume a dimensao de
contradicdo e a questdo e o sofrimento de um sintoma, como apontamos com Forget (2009,
2011 a), e diz: — “Eu arrumo outra, eu”, como se estivesse respondendo a uma pergunta e nao
considerando uma questdo, como porta 0 sintoma. Mas isso ndo quer dizer que ndo esteja
tomando o que propomos numa elaboracdo... Mesmo com outras coisas mais banais, 0 campo
metafdrico ndo fica tdo estabelecido diante de perguntas nossas: — “O que é que vocé mexe em
casa?” Ele responde rapido e brevemente: —“Cozinha!” — mas ndo especifica o qué e como. O
campo da questdo é mais afeito & metafora, uma exploracdo com dimensdo metaforica, que é
escutado e simplificado como perguntas a que se seguem substantivos soltos como forma de
abreviagdo, “de terminar logo”, como ¢ muito comum nesta clinica: “o achatamento simbolico
sobre a coisa”, de que nos fala Alfredo Jerusalinsky (2006). Responde como se estivesse
“cansado” (Han, 2017 a) para assinalar mais o outro aspecto desse campo do déficit de ateng¢ao

e da hiperatividade. Em todo caso, ressaltamos aqui que o campo da metafora s6 pode surgir, a
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partir de algo que desliza, que erra, conforme nos apontou muito bem Gloria Maria Monteiro
de Carvalho (2023) em suas observaces tedrico-clinicas no exame de qualificacdo, € isso que
da chance para se construir a metafora, o que segue a esteira da teorizacao de Erik Porge (2013).
E Pelo lance, erro, que tomamos a chance de construir uma metafora, nem que seja a metafora
delirante, um lugar para se referenciar, para retomar o que faz.

Durante a confeccdo de histérias com os personagens criados por ele, ele fala que uma
crianca vai mexer em algo, ao que perguntamos quem mexe e ele se levantou e saiu. Voltou
querendo chamar o avo pra falar. Ao trazer o avo, este desenvolve mais a narrativa: “a avo dele
esta cozinhando, e ele fica querendo mexer na panela, no fogo, ¢ perigoso.”. Certamente que
isso 0 ajuda. Mas seu estilo de resposta, quando retornamos ao CAPSI para entrevistas, pelo
menos inicialmente, continua com essa rapidez, ele acerta no alvo. Mas o faz de forma muito
categorica e inibida, fala baixo, s6 quando Ihe dizemos que ndo estamos ouvindo, ele repete um
pouco mais alto, sem espaco, a principio, para questdo. Isso ndo deve nos fazer insistir demais
em questionamentos, mas explorar uma via mais de perguntas, com empréstimos de
significantes ou mais lidica mesmo, na composicao de cenas em que se joga com 0 COrpo em
funcionamento, até que, como Tyzler (2014) nos ensina, sem saber como: a crianga propria faz
uma questdo ou podemos propor-lhe uma.

Em nosso segundo encontro para a pesquisa, quando a avo narrava que a mae recebia
mulheres para fazer o bronzeamento no andar de cima de casa, no studio que tem, para fazer
renda extra, eu insinuei que ele via todas essas mogas bonitas e como ele devia se sentir nervoso,
ele falou em voz curta e grossa: — “Eu quero casar!” Acreditamos que ¢ uma escolha sintomatica
banal. Ele também tentou namoro com algumas meninas, mas a avé diz ora que “ele é inocente”,
ora que “ele € bobo, fica atras das meninas pra onde elas chamam”. Ele fica calado, ri. Mas
acreditamos que, numa oportunidade sozinho com ele, isso poderia se desenvolver,
demonstrando ndo apenas suas inibi¢des, mas a constituicdo de sintoma, mais na dire¢do de um
saber-fazer ai. O estagio, ao mudar para o modelo de trabalho, ndo passou de trés meses. Sera
que, com uma analise em paralelo ou um acompanhamento terapéutico, o impacto das suas
emocdes ndo poderia ser refeito? A avo diz que, se antes ele se agitava e agredia, hoje ele corre
guando ndo sabe fazer algo, no SENAC ou em outras escolas. Sai de dnibus por ai, chega antes
da hora em casa. “Oh, menino e tua aula?”” — perguntava a avl. Seu estilo parece que vai por ai
mesmo: inibido, calado e impulsivo, com viés fortemente emotivo apds certa contencao. Seriam
residuos de sua hiperatividade e déficit de atencdo mais acentuados na fase do tratamento?

O carro, ele consegue guiar, faz garagem, baliza, mas o problema sdo os outros carros,

iSSO 0 perturba. Talvez as excitagfes de seu corpo, os ruidos de que fala Bergés (1993-94/2008),
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lancem-no eventualmente, como nessa situagdo com outros carros e outras pessoas em volta,
numa angustia maior, numa perturbacdo que o leve a sentir que vai “perder a direcdo” e os
procedimentos, por sua vez, de pontos para estacionar, protocolos de subida, conseguem dar-
lhe certa continéncia, direcionamento. E curiosa a observacdo dos parentes que ndo deixa de
ser pertinente: onde muita gente ndo consegue passar nas provas para tirar a habilitacdo, ele
consegue passar de primeira. E, pensamos agora, onde muita gente pega o carro e anda por ai,
no transito real, rodeado por outros carros, ele se perturba. Que seria isso?

Neste caso, 0 procedimento o protege, mas diante das outras criancas (conforme as
sessOes descritas em grupo) ou dos outros carros, ele perde o controle e o supereu fica feroz, se
atualiza no encontro com esses semelhantes, baguncando seu esquema corporal, ele pode
ameacar largar a direcdo e passar-ao-ato, sem encontrar seu lugar. S6 com a voz firme do avd,
ao lado, ndo internalizado, ele consegue suportar um pouco essa situacao, até entregar a direcdo
ao avl. O avd é que € o motorista, mas ele ndo aprendeu e passou através do ensino do avd,
mas sozinho. A funcdo do acompanhamento terapéutico e da andlise talvez fosse exercitar mais
as funcBes em jogo nessa situacdo, da atencdo, da motricidade, da angustia, colaborando para
que elas entrem na direcdo do fazer e de um saber que se decanta desse fazer, como propde
Porge (2013) com a fungéo da linguagem e com a fungdo motora, promovendo novos enlaces
pulsionais (Bergés, 1992-93/2008; Forget, 2011 b), através de novas nomin-acGes e uma
nomeacao que pode advir dai, promovendo em retorno uma nova qualidade da acéo. A inibicdo
deriva de uma associa¢do sexual que o sujeito faz a uma tarefa (Freud, 1926/2018; Lacan, 1962-
63/2005) e que desperta a angustia. A continuidade da anélise, poderia enfim leva-lo a tomar
essa acao como Sua, mesmo que a partir do Seu avo, em sua falas e elaboragdes. O panico
poderia reduzir-se, ao retomarmos as conversas sobre suas tentativas sexuais e de aliangas hoje
em dia, retirando o sentido sexual da atividade da conducdo do automovel. Ele ndo precisa ficar
exposto a ela, enquanto nao sentir que possa.

Retomamos agora outras intervencdes que o CAPSI precisou ter com ele, para identificar
a situagdo de sua “emocdo catastrofica”, como vimos em Berges (1994-95/2008), ndo apenas
ligada & sua historia, mas ao que cada crianca pode suportar ou nfo nas atividades. E ai que a
atuacdo em CAPSI ensina bastante, oferecendo continéncia ao corpo real, pois ameagando
entrar nas passagens-ao-ato, ou, quase como ensinam 0s cognitivistas (Barkley, 2015, 2020),
dividindo as tarefas, coisas dificeis na atualidade digital, em que muitas atividades e exigéncias
se sobrepbem.

O equilibrio da crian¢a ou do adolescente em suas a¢des precisa ser vivenciado com o

proprio corpo na instituicdo e com o psicanalista. Alceu, quando era levado a campo para
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participar dos jogos de futebol, ficava tdo desorientado espaco-temporalmente que
precisdvamos de uma operacao reducao da tarefa com ele para dar garantias reais® de ndo ser
ameacado pelo caos que seria um jogo com outros, como podemos imaginar.

Levamo-lo para a sala e montamos jogadas, primeiro um a um com ele, de toques de bola
e chutes a gol, depois o convidamos a montar jogo de bot&o ou jogo com massinhas de modelar
e lapis para distribuir sua excitacdo na confeccdo dos artefatos do jogo (barra, jogadores,
marcacdes de campo), libidinizando essa etapa preparatoria do jogo, forma de ligar a excitacao,
mas também de fazé-lo aprender a liga-la. Durante o jogo, tratamos de incentiva-lo a manobras
que adiem a satisfacdo sé do chute a gol, que acabam por insistir na emocao que retroalimenta
0 circuito de gozo. Introduzir a falta, fazer a falta circular... e aqui falta equivoca com a
penalidade do jogo (evitada quando se evita jogar e s se pratica chute a gol), mas com aquilo
que faz cada um buscar e disputar a bola, algo que falta a cada jogador e na partida e que faz o
jogo acontecer. Isso foi tornando-o0 mais habilitado a participar do jogo, mesmo que ele ficasse
se inibindo um pouco e, durante as jogadas corpo a corpo e presenciais, gritando. Essa agitacdo
e gritos foram reduzindo e dando lugar ao correr assistindo e, depois, a iniciativas com a bola.

Mas isso ndo se passou sem nossas conversas com os seus familiares, a partir de conversas
nossas, conversas que comecei a tentar registrar por escrito com ele para ler com ele depois ou
podermos consultar. S6 podemos enfatizar, cada vez mais, a importancia que o ler e o escrever
tém na obra de Berges (1994-95/2008), como vimos a propdsito do caso anterior (Elias Pedro),
mesmo que Lacan (1970-71/2019, p.149) diga que “a escrita ndo é a impressao” e Julieta
Jerusalinsky (2014), comentando este Lituraterre, diga que, além da “escrita ndo ser uma
escritura sagrada” (p. 108) de uma vez por todas estabelecida no inconsciente, “é central ndo
tomar indiferencialmente a letra do alfabeto que é articulada no texto escrito, como equivalente
a letra enquanto inscri¢éo psiquica” (p.109).

Entdo, a leitura e a escrita sdo codificadas para cada sociedade, sob a forma alfabética ou
outras, mas o que nos interessa € que nas falhas dessa escrita, nas omissdes, algo se revela de
“significagOes silenciadas de/para o proprio escrevente” (Fernandez, 2017). Acrescentariamos
ndo sO significacdes, mas letras desaparecidas. A autora que acaba de ser citada é
psicopedagoga amplamente atravessada pela psicanalise e como resolvemos nos envolver com
a leitura e escrita nos nossos dois casos clinicos para esta tese, recorremos aos fundamentos da

sua pratica em flagrante dialogo com Bergés. Ela continua:

97 “Certamente convém que o analista seja aquele que, minimamente, ndo importa por qual vertente, por qual
borda, tenha feito seu desejo entrar suficientemente nesse a irredutivel para oferecer a questdo do conceito da
angustia uma garantia real” (Lacan,1962-63/2005, p. 366).
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Se pudéssemos, ante uma escrita alfabética fragmentada, despedacgada, se
pudéssemos escutar a mensagem cifrada que porta, uma mensagem ndo-
falada, Ié-la como um pictograma, como um enigma, como mitograma, I1é-la
desse modo... Esquegamos por um momento a escrita ortogréafica. (n.p.).

A autora vai colocar antes da citacdo acima que a histdria da leitura do que foi escrito nas
cavernas de Altamira ha 25 mil anos revela primeiro o ambiente: por que o escuro para
escrever? O que a escuriddo importava para esse escrever? Claro que iniciativas de escrever no
claro também eram feitas. Mas 0 que se escrevia nas cavernas era da ordem do segredo, do
enigmatico, do sagrado. E ela faz analogia com as criangas que precisam fazer coisas sozinhas,
escrever ou ndo, mas sem a presenca do olhar do outro, e diz que o que esta implicado neste
tipo de escrita € muito mais marcante. Ela sugere que, com muitas criancas, podemos dizer:
escreva algo sozinha agora para vocé mesma e que eu ndo vou ler. Lembramos, a partir dessa
situacdo da escrita em caverna e da sugestdo pratica de Alicia Fernandez, de outra crianga no
CAPSI. Era extremamente inteligente, mas néo falava uma sé palavra com seu analista, s6 com
a mée, mas muito pouco audivel. Sugerimos a s6s com ela, comunicarmo-nos através de troca
de mensagens escritas, mas como nosso olhar era incdmodo para essa producao dela também,
usavamos do gesto de escrever-lhe perguntas e passar por cima da capa dura do prontudrio para
ela, mostrando que ela ndo veria nosso processo de escrita, nem nds veriamos o processo de
escrita dela, resposta ou ndo ao nosso, feitas do outro lado por ela. S6 quando ela quis, depois
de algum tempo, recebiamos a mensagem, pergunta ou resposta por cima do “muro” que era a
mesma capa do prontudrio, do nosso lado.

A escrita na caverna vem retomar talvez este outro aspecto da escrita que Lacan (1970-
71/2019) tenta revelar-nos, de algo que é cifra e ela pode ter a ver com essa outra caverna da
humanidade, que é o continente negro feminino (Freud, 1925/2007) e, também, a arqueologia
da humanidade, que é a sexualidade infantil e a cloaca (Freud, 1905/2021). Isso encontra
respaldo em Lacan (1959-60/2008)% quando fala exatamente dessa arte que se fabrica no
interior das cavernas, 0 que acabava revelando, no mais intimo, algo que se vivia no exterior
das trocas, das cacadas, das lutas, das descobertas. Algo que Lacan teria traduzido com o
neologismo éxtimo®. Alicia Fernandes (2017) lembra que, aléem do desenho, havia uma escrita,

%8 «“Produzir imagens, ir contempla-las, ndo deviam ser coisas totalmente faceis nas condicdes de iluminacdo que
deviam ser as dos povos primitivos. E no entanto, bem no inicio, é justamente nas paredes de uma cavidade que
nos parecem ser as primeiras producdes da arte primitiva” (Lacan, 1959-60/2008, p. 169-170).

% Neologismo criado por Lacan, que, diz daquilo que se avizinha do campo do irrepresentavel, que coincide, como
no toro ou pneu gque conta com uma camara de ar que contém o ar que é exterior, mas compde o0 mais intimo e o
que faz o pneu andar propriamente. E um exterior que ¢ interior. Lacan fala disso no seminario da Etica: “Pode ser
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que, segundo suas pesquisas, era feita com uma colherzinha com fogo na concha a fim de
iluminar a parede em que se escrevia, deixando para tras ou esquecendo o0 que estava escrito
antes. A leitura guardaria algo que seria desta experiéncia em que o desenho ou o texto ganham

sentido, numa explora¢do com o movimento e, consequentemente, com a luz.

Hoje olhando para aqueles 25 000 anos atrds, vemos aquelas renas, aqueles
animais que estavam imoveis e que, com a luz, adquirem movimento e
comecam a correr. Isso acaso ndo é ler? Ler ndo é ir com essa colherzinha de
entendimento? (n.p.).

Ler se confunde ai com iluminar algo, tirar algo ndo s6 de uma nao visdo rumo a uma
decodificagdo, mas tirar algo de uma “cegueira” e encontrar um sentido, direcdo. Ler guarda
um sentido importante de movimento também: a partir do movimento com a luz, registramos e
lemos significacdes e marcas. A autora ainda analisa que, para 0 caso das criangas que estdo
em fase de aquisicdo da fala e da escrita, os fragmentos verbais'® que ela consegue pronunciar,
tanto quanto os fragmentos de escrita podem adquirir significacdo variada e totalmente
desprendida do codigo, o que estd no principio da propria barra do significante em Lacan
(1957/1998)L, Aos poucos, estes fragmentos vao cedendo ao conhecimento da lingua, embora
essa tendéncial® nunca escape de nosso aparelho psiquico, como, alias, aponta Lacan com seu
conceito de lalingua, que ja vimos. Sobre isso, Berges (1994-19952008) vai dizer da fala, que
vai constituir lei para os ruidos entre a crianca e a mée, ou seja, pouco a pouco, sonorizagoes,
fonetizacgdes, silabas, palavras e frases'® vao colocando os ruidos na ordem significante. Assim,

a escuta a Alceu Valenca comprova que, apesar dos esfor¢cos da fonoterapia no inicio, sua fala

aquilo que descrevemos como sendo esse lugar central, essa exterioridade intima, essa extimidade, que € a Coisa”
(Lacan, 1959-60/2008, p. 169).

100 Como se pode ver na obra de Claudia Thereza Guimaraes de Lemos. Das vicissitudes da fala da crianga e de
sua investigacdo (2002).

101 Sobre a inversdo do signo saussuriano e o significante com a primazia sobre o significado e com uma barra
resistente a significagdo, podemos remontar sempre a Lacan quando este diz: “A temadtica dessa ciéncia, por
conseguinte, esta efetivamente presa a posicdo primordial do significante do significado, como ordens distintas e
inicialmente separadas por uma barreira resistente a significagdo. Eis o que tornara possivel um estudo exato das
ligacBes proprias do significante e da amplitude da funcdo destas na génese do significado. Pois essa distingdo
primordial vai muito além do debate relativo a arbitrariedade do signo, tal como foi elaborado desde a mesma
época, que se opde a correspondéncia biunivoca entre a palavra e a coisa.” (Lacan, 1957/1998, p.500).

102 Sobre essa tendéncia de lalingua, de funcionar num ordenamento diferente do da lingua do conhecimento, mas
seguindo o significante um, que faz enxame, que dispde de extensdo e variabilidade distintas do cédigo gramatical
e dicionarizado, sem dispensa-lo, temos essa frase surpreendente de Lacan, em sua subversdo as unidades
linguisticas saussurianas: “O Um encarnado na lalingua € algo que resta indeciso entre o fonema, a palavra, a frase,
até todo pensamento. E isso que se trata naquilo que eu chamo de significante-mestre. E o significante Um.”
(Lacan, 1972-73/1975, p. 131; traducédo nossa para fins deste texto).

103 \Ver nota anterior.//
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era um tanto glossolalica® e “incompreensivel”, conforme registro da fonoaudiologa. Nosso
testemunho é que ela foi se tornando mais compreensivel, embora Alceu tenha ficado mais
timido, nas palavras da avo. Paga-se um preco ao adentrar a lingua, que ndo é a privada entre
ele e aavo ou a mée.

A letra ainda tem as caracteristicas que Marc Darmon (2002) descreve na anélise do
“Homem dos Lobos” feita por Freud, do sonho com a vespa (Wespe), da qual se extraem as
asas que tém o formato do W, revelando um carater imaginario da letra e sobram, com excecéo
das vogais, as iniciais do nome do paciente Serguei Pankeiev (S. P.). A letra V que compde a
figura do W (ou duplo V), também aparece no relégio que marca as 5 horas em algarismos
romanos e também representa uma mulher de pernas abertas para o coito. Entdo, a letra possui
tanto um carater imaginario que se vé, quanto as iniciais do nome que se I&, como um
significante insensato, uma vez que nome préprio representa alguém e ndo alguma coisa pra
alguém. Tem valor de signo do sujeito (Siqueira, 2014).

Logo, a escrita alfabética serve de suporte para o aparecimento das letras reais, do
insensato que ndo se I&, mas que insiste como objeto a e que faz borda no saber, na significacdo
que se tem numa primeira leitura. Quando solicitamos a Alceu retomar alguma leitura ou escrita
é uma chance para a letra fazer rasura, revelando esse ilegivel que nos aponta Julieta
Jerusalinsky (2014), relancando as significacdes e o sentido. Como isso se manifesta no
tratamento de Alceu e como contribui para trilhar outra via em sua excitagdo motora e em suas
emocdes que desequilibram seu corpo? E por Alceu manifestar mais familiaridade com a escrita
alfabética que tentamos com ele mais essa via, do que com Elias Pedro. Com Elias, haviamos
de procurar as bordas nas modelagens e nas brincadeiras, embora as letras dos nomes de familia
(relembrando: Elias, Eliana e Belisa) ndo deixem dlvida de que é material de analise.

Com Alceu, acreditamos que alguma borda pode aparecer em seu grafismo e em sua
escrita, além de funcionarem como uma possibilidade de ele guardar na memodria,
oportunidades de retomadas, de viradas da sua constituicdo, pois cada um de seus desenhos e
historias guarda equivocos quando os consideramos. Supomos nele que ele sabe aprender a ler,
como nos diz Lacan (1970-71/2019), mas isso que ele é ensinado a ler, ndo tem nada a ver com

0 que ele pode vir a escrever. Quer dizer, 0 que a escrita alfabética oferece de suporte a sua

104 Glossolalia: Psiquiatria Em certas doencas mentais, criacdo de um vocabulario constituido por neologismos e
que utiliza uma sintaxe deformada. Fendmeno extatico no qual um individuo emite uma série de sons ou palavras
cujo sentido seus ouvintes ndo podem apreender, sendo com 0 concurso de outra pessoa detentora do dom da
interpretacdo; dom das linguas (Disponivel em: https://www.dicio.com.br/glossolalia/ Acesso em: 9 abr. 2023).
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retomada falada, ao que ele 1€, ndo impede alguma surpresa do ilegivel que possa vir a constituir
traco para ele. E, aqui, ndo se trata de um traco que sirva para todo o sempre, pois o significante,
dindmico como o inconsciente e como a vida, ndo deixa de poder ser aperfeicoado pela
aprendizagem da letra (Lacan, 1972-73/1975). Algo que talvez a pratica com criancas nos
ensine melhor.

Alceu Valenca, o goleiro, o gamado por futebol, outra nomeacdo possivel para sua
experiéncia, péde constituir no CAPSi também a chance de ler e o seu escrever... Ao final de
nossas entrevistas com ele e seus familiares, relembramos, por ocasido desta pesquisa, uma
conversa com o pai em que este lembrou quando conseguimos que ele comparecesse. O pai,
recém-desempregado da construcdo civil, era muito colocado em escanteio pelos avés, que
protegeram a filha, mde de Alceu, quando este ex-companheiro a expulsou de campo, quer
dizer, de casa. Este pai costumava, em algumas sessdes em que o chamamos para conversar
conosco, vir acompanhado dos avos maternos, e desqualificava o filho, dizendo que nosso
paciente gritava e vibrava — “Goollll”’-, mesmo quando o gol era feito pelo time adversario na
trave do time que era dele. Ele, o pai, ria. Nessa hora, € como se debochasse da criacdo em que
ndo participou com o filho, tirando o corpo fora. Assim, como o filho ria quando falava do pai
que bebia e caia na rua. Era doido. Sem chances para o pai.

Serd, perguntamos nds ao pai na época, que seu filho age mesmo sempre assim gritando
gol de qualquer jeito? — primeiro sozinho com ele, pai, e depois oportunamente diante do filho.
Serd, perguntamos nos a Alceu, que seu pai vive caindo mesmo assim? Primeiro somente diante
do garoto, depois, oportunamente também diante do pai. Esse levantar a bola dos dois nédo
colocou na reserva 0s avos maternos nem a mée, mas lhes tirou um pouco a vantagem,
mostrando que s6 ha jogo se considerarmos cada um dos que fazem parte dos times. Alceu
conseguiu reduzir em parte suas inquietacdes em mexer com o0s colegas todo tempo nas
atividades em grupo, correr pela sala até cair ou sair correndo do CAPSI, concentrar-se mais
nas tarefas, dialogar mais, pois o didlogo com o pai foi pouco a pouco retomado e a colaboracéao
entre ambos também. O filho, agora homem jovem, ajuda de quando em vez o pai, além do avd,
na feira. O pai, por sua vez, serve para “levar o menino ao médico” ou outra coisa. O CAPSi
ofereceu, entdo, nova chance de trocas entre eles.

Com Alceu, percebemos mais do que uma crianca que desafia os limites, como Elias
Pedro, em passagens-ao-ato para fazer a borda no risco de vida, para encontrar seu lugar, uma
crianga que, desde cedo, perturbada, conta com uma avo, um avd e que lida com excitacGes
(Berges, 1995/2008, Assoun, 2013) e com ruidos (Berges, 2008) que precisam de

(in)vestimentos significantes, para depois encontrar sua rasura e relangamentos. Ele também
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sustenta uma familia inteira, mas a partir do avd e ndo de um BPC. Depois isso se distribui,
pois a mde também leva uma parte do jogo. Isso envolve o corpo do time que cuida dele
também. Desde a Psicopedagoga que acolhe seus gestos sem reprova-los, admitindo seu touro
e seu cachorro nas atividades, encaminhando as excitagaos encenadas: “Vamos seu cachorro!,

"7

vamos jogar basquete com a gente!” Antes e apds a histdria do touro ser tomada por noés em
andlise, que nos levou a chifre — que o pai colocou ha mée, que o0 avé coloca na avo e que a mée
colocou no pai e, depois, a dos homens ‘“cachorros”. Colocar em palavras, mas suportar a
excitacdo, a emocdo, as passagens-ao-ato, manejando essa forca, foi 0 que tentamos com as
intervencgdes também no futebol, transformando-as de chute a gol em jogadas, numa retomada
mais do prazer de jogar, do que no gozo insistente e mortifero dos chutes a gol. Retomamos ai
a figura do gandula, mencionada na simula deste caso no capitulo 3, que tem uma nitida funcéo
de dar celeridade ao jogo, aquele que detem ndo uma bola, mas duas ou trés! Pode ser que Alceu
tenha se dispensado mais dela em sua ansia de jogar.

Precisamos, como todos esses casos convocam, fazer uma leitura do corpo, do que esta
em jogo, para com 0s sujeitos reposicionarmos esse corpo, fazendo novas bordas no gozo de
cada crianca que as afastam do Outro, da ordem simbolica. Para poderem depois fazerem seu
apelo. Ndo podemos substituir a ordem simbolica por uma ordem de ferro, como nos diz Lacan
(1973-74/2010) com imperativos, ordens, programacdes e rotinas para essas criangas, nem
podemos deixa-las errantes. Entdo, uma leitura corporal dos que estdo em jogo e do que a
crianca pde em cena, inibe, se emociona, se perturba e passa-ao-ato sdo essenciais pra uma
retomada das posic¢des, do equilibrio corporal delas e do escrever a propria historia.

Fazer novas experiéncias na distribuicdo das excitacdes que podem perturbar a relagéo de
equilibrio do proprio corpo no dialogo ténico-emocional (Wallon, 2007) com o Outro e seus
representantes na vida da crianca: méae, pai, avo, avd, professores, os técnicos em salde mental,
0 psicanalista e o proprio CAPSI, é uma licdo que as leituras em psicomotricidade tém nos
ajudado a perceber. Conhecimento que ndo dispunhamos a época desses atendimentos.
Bullinger (2011) nos adverte em seu livro:

O sistema de regulacdo ténica ligado ao controle dos fluxos sensoriais é
exigente e limitado em sua margem de tolerancia. O recurso ao meio humano
como modo de regulacdo tdnica vai alargar consideravelmente a gama do que
pode ser suportado sem perda de controle. (p.35-36)

E Marie-Christine Laznik (2021) ja nos advertiu varias vezes de que nao basta colocar a

crianga na posicdo de compartilhar com seus outros o prazer, instalando o terceiro tempo do
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circuito pulsional, ou seja: o se fazer olhar, comer e, no caso de nossa pesquisa, privilegiando
o “se fazer mexer” pelo outro, a partir da no¢do de pulsdo motora proposta por Berges
(1995/2008) e desenvolvida por Jean Marie Forget (2011 b). Essa conquista pode ser
desmanchada por uma excitacao que insiste em abalar a regulacdo ténica do corpo da crianca.

Assim:

As irritabilidades tateis, as hiperextensdes e as dificuldades com o tdnus
pneumatico sdo quase sempre, mais lentas de eliminar que a recusa relacional.
Pessoalmente, isso me lembra uma boa coisa, pois permite se dar conta de que
nao se trata de uma depressao da crianca na origem desse retraimento. (Laznik,
Schoner, & Rocha, 2019, p.185).

Com Alceu, também ndo nos contentamos com os jogos de futebol com bonecos de
modelar feitos por nds, ou no ao vivo de nossos corpos. Insistimos com ele em falar sobre outras
coisas. Sobre 0 que gosta, 0 que se passa, 0 que ndo tolera, enfim. E, aos poucos, fomos
propondo a ele também, que ja tem algum dominio da leitura e escrita, escrevermos juntos
algumas histdrias. Eventualmente, eu assumo a escrita da historia quando ele segue uma fala
mais fluente, para ndo interrompé-lo tanto na associacdo livre. Mas o recurso a escrita diante
dele, além do claro beneficio de exercitar mais sua concentracdo, impedindo suas fugas
constantes para o “bora jogar!” ou “esqueci’, diante de minhas perguntas, parece ajudar,
fazendo marca para ele e eleva seu narcisismo, pois ele faz questdo de chamar o av6 ou a avo
para ver o que escrevemos, com eventual participagdo posterior destes ao recontar outras
historias. Pareceu-me um recurso bem importante, quando resolviamos retomar as histdrias e
continué-las, ele dizia outra coisa, e eu podia fazer recurso ao que estava registrado no texto:
“Ah! Ta bem entdo, vamos mudar? Porque o que vocé escreveu antes foi essa coisa aqui 6!”

Esses recursos ndo nos parecem fugir também as propostas de Bullinger (2011) que, em
seu livro, coloca inimeras propostas para trabalhos com objetos, cubos, exercicio de raciocinio
l6gico e também com leitura e escrita. N&o seriam essas novas formas de continuar organizando
as hipexcita¢des? Distribuindo-as ndo s6 no corpo fisico mais no corpo social, no pablico? A
qualquer tempo e ndo s6 com os bebés?

Essa direcdo favorece outras nomin-agdes, como: “toque a bola” (sugestdo feita com
relagcdo a um colega de time), ao inves da nomin-acéo gol, que ele proprio langa a todo instante
ou da nossa: “joga!”, que o encerra na posi¢do de quem nao joga. “Vocé quer continuar esse
jogo, ou prefere sair?” — como propde a Psicopedagoga, ao invés da nomin-a¢do punitiva de
simplesmente manda-lo sair. Ao invés de condena-lo a posicdo de cachorro ou de homem

gaieiro, que se deduz de sua fala — “Eu vou ficar com outra menina” —, nds perguntamos a ele:
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— “Se ela ficar com outro também, o que vocé faria?”. Isso vai gerando efeitos nas excitacdes,
nos direcionamentos pulsionais e nas posicfes, que podem finalmente fazer surgir outras

99 6 99 ¢

nomeagoes para ele, ao invés de “doido”, “perturbado”, “incapaz”, “cachorro/gaieiro”, poder
ser um: “jogador”, “motorista”, “trabalhador”, “homem pra casar”, que sao fruto dos exercicios
dialéticos no CAPSiI a partir de suas fungdes postas em funcionamento conosco e ndo de uma
convocacéo ao social inteiro para que o chamem de outra forma. O social percebe os efeitos e
muda a posi¢do em que o olha, mudando a forma de considera-lo e nomea-lo.

A atencdo ao corpo de nossos pacientes e jogos em que eles possam retomar o equilibrio
de seus eixos corporais e organizarem seus movimentos também faz parte de nossa estratégia
na pratica clinica hoje, e é isso que procuramos defender para a préatica do psicanalista e dos
servicos de satde. Um trabalho com a leitura e a escrita que se faz no corpo e com o corpo, para

algum laco social com o mundo.

7 CONSIDERACOES FINAIS

As diversas respostas a nossa questao de tese, que também se modificou ao longo de nossa
escrita, requerem um esforco de nossa parte de reaproxima-las agora, a fim de propor uma
elaboracdo final, mesmo que provisoria sempre, da direcdo de tratamento no CAPSi para suas
criancas hiperativas, de onde poderemos relangar nosso campo de exploragdo para novas
questdes e esforcos de compreenséo.

Primeiramente, estabelecemos a primazia do significante hiperativo com um campo
semantico sobre todos os outros que se intercalaram ao longo da historia da agitacdo, da

desconcentracdo e dos diagndsticos em torno do problema, que ora privilegiaram a desatencé&o,
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ora a desorganizacgdo do eixo motor. Assim, a primazia da hiperatividade por raz0es particulares
a situacdo brasileira e ao universo de onde retiramos nossa amostra, um CAPSI, se impds como
chamado no dia a dia dessa clinica, mesmo que, em paralelo, vimos se firmar, em nosso
cotidiano e nas demandas de consultério, uma queixa de desconcentracao e de hiperatividade
do “pensamento” em oposi¢do a agitagdo motora das criangas que recebemos em CAPSi.

Uma aceleracdo do pensamento, bem como um hiperfoco criativo passaram a ser pontos
reivindicados em consultério por jovens e adultos que nos reclamavam diagnosticos e
encaminhamentos para seus “talentos” que, nao obstante, continham riscos de estragos para
suas vidas e a dos seus proximos — tenha-se em vista, por exemplo, a lista que a psiquiatra Ana
Beatriz Silva (2014), em seu livro Mentes Inquietas, apresenta de desatentos, desorganizados,
porém criativos e hiperfocados ilustres como Einstein, Fernando Pessoa, Marlon Brando,
Mozart, James Dean, entre outros. As bioidentidades TDA ou TDAH formam comunidades de
pessoas ha muitos anos (Lima, 2005) que se compreendem mutuamente e reivindicam atencdo
especial como o uso dos psicoestimulantes, ao lado de seus suportes e fichas especificas para
aprendizagem, bem como lugares isolados especiais e outros privilégios em provas, concursos
e locais de trabalho.

Em meio a esse conjunto de pessoas que crescem nos dias de hoje, ndo deixamos de nos
voltar para examinar a condicdo daquelas que atendemos uma década atrds em CAPSI, locus
de nossa primeira pesquisa de campo no assunto. Essas criangas agitadas, nome da preocupagéo
central dos hospitais psiquiatricos ao longo da historia (Roy, & Roy, 2013), ao lado da
preocupacdo com 0s comportamentos criminosos (Advincula-Reis, Delfini, Dombi-Barbosa, &
Bertolino-Neto, 2016), incitavam, desde cedo, esforcos de identificacdo, controle, educacéo,
inclusive moral, e de segregacéo, conforme os diversos momentos historicos. Ao lado dessas
tendéncias, vimos crescer uma preocupacado da psicanalise assimilada a cultura dos EUA, bem
como os esforcos crescentes da psicanalise francesa para dar uma resposta social e clinica a
inflacdo diagnostica observada de todos os lados, principalmente da cultura anglo-saxa.

O esforcos clinicos da psicanalise ultrapassaram a ambicdo explicativa simples de ligar
essa agitacdo as historias biograficas dessas criancas, oferecendo explicagdes psicogénicas,
para uma experiéncia, no contato com elas e familiares, cada vez mais estreita e demorada, até
que pudessemos retomar o que o CID e o DSM, em suas diversas versdes, chamavam de
transtornos, com “sintomas”%® presentes, para uma compreenséo através da tradicio francesa

gue nos chega desde os clinicos mais antigos como o aqui ja mencionado Wallon (1925/2007),

105 As aspas sdo para lembrar que esses sintomas sdo mais sinais do que sintomas propriamente, Como pensamos
estar demonstrado nesta tese e através do trabalho de Forget (2009, 2010 b, 2011 b).
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Ajuriaguerra (1980) e Mises, entre outros, conforme citados por Bergés (1995/2008) até Jean
Marie Forget (2010 a, 2011 b), com a orientagdo de que ndo estamos diante de sintomas
constituidos, mas de auténticos transtornos, que podem vir a se estruturar, dependendo da oferta
clinica de escuta e interacdo, em sintomas, cujo conflito o sujeito passa a suster. A agitacao
desordenada e a auséncia de perspectiva empurram 0s sujeitos e o que deles se ocupam, numa
pressa, a passarem por cima do que € dado a ver, a ignorarem o que se pode ler, a fim de
localizarem o problema, controlarem-no e rapidamente medica-lo. Auxiliares, acompanhando-
0s em sala de aula, também séo rapidamente colocados em circuito para levar a cabo todo um
treinamento comportamental além dos consultdrios. Para esta tese, as nossas escolhas foram
sobre 0s casos que, apesar de receberem cuidados e tratamentos médicos e em grupo, numa
perspectiva institucional ja aberta a psicanalise, como a do CAPSI, pesquisados em grupos nao
tdo disciplinadores, com as indicacdes sendo discutidas em equipe, ultrapassavam, mesmo
assim, esses esforcos, desafiando-nos com a agitacdo (Roy & Roy, 2013), as hiperexcitagoes
(Assoun, 2013), as passagens-ao-ato (Berges, 1995/2008) e outros desafios a equipe.

Vimos que o apelo a metafora é algo que se fara presente nessas criancas em algum
momento, como se apreende a partir dos casos de Melman (2002, 2004) e Tyszler (2014), dando
chances a que se coloque esta metafora em palavras com a crianga, em momentos em que ela
pede ou para, faz apelo no campo da linguagem sobre 0 que vive ou impacta tanto seu corpo,
ultrapassando-o. Esse apelo a metafora ao qual o analista é chamado a dar seu testemunho, ndo
é um apelo a um limite fisico apenas, nem muito menos punitivo que se oferece no imediato.
Tampouco uma traducéo que se dispensa na cena a crianca ou a seus outros: -Ele esta agindo
como um touro, para mostrar que é forte!, se fosse dito a Alceu Valenca de forma conclusiva e
ndo num jogo de relancamento em que as hipdtese pudessem ser retomadas. —N&o, ele esta
querendo nos dizer outra coisa! Seu Toro o senhor vai querer agua? Vamos chamar esse touro
a conversar?

O sentido a ser apontado e construido na clinica com a crianca é o sentido da metéfora.
Por ser metafora, envolve outra temporalidade, outros tempos. Envolve um “ndo”, mas um nao
estruturante, como o “non” em francés que equivoca com “nom” de nome. Um “em nome de”
faco ou deixo de fazer tais ou quais coisas, recolho essas excitagdes e vou me vestir dos
significantes a partir dai, dos quais preciso para os desafios das pulsdes na vida. Algo que
direciona as excitagcdes numa vertente pulsional de poder se fazer ver, se fazer chamar, se fazer
mexer, em consideracdo a um Outro da linguagem. Isso envolve ainda, segundo Bergeés
(1995/2008), a noc¢do da morte ou de uma perda para a criancga e de como considerar essa perda

em sua estrutura de sujeito, refazendo-se para responder a ela, ndo mais com movimentos
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desordenados, deixando-se buscar alivio em toda parte e em lugar nenhum ou de qualquer jeito;
ao contrario, com orientacdo no perceber e no fazer, no buscar vetorizado, nem que seja num
protesto contra o analista, que faz eco, na clinica, ao nome de transtorno desafiador-opositor
dos pedopsiquiatras do DSM.

Essa clinica da metafora € uma clinica que contém as agitacfes que podem vir desde a
barriga da méae, como no caso de Alceu: as pontadas na barriga que ele sentiu em virtude das
violéncias fisicas do pai contra a mae, extrapolando as tensfes e apaziguamentos que Angela
Vorcaro (2004, 2014) propbe serem ultrapassadas (suprassumidas, sugerimos) no primeiro
trancamento, tensionando seu aparelho psiquico. Isso exigiu esforcos da avo, imaginarizando
esse excedente de excitagdo no segundo trangcamento, com 0s nomes de gozo “bobo”, “doente”,
“vitima” da desassisténcia, também do pai e do avd, até o quinto e sexto trangamentos, cujo
édipo dé todas as indicacOes de ser atravessado: a partir do terceiro que chifra, antes de tudo
com o significante, materializando, nas suas exibigdes, 0 que Lacan chamou conceitualmente
de “dialética da corneacao” (Lacan, 1957-58/1999, p. 155).

Entretanto vimos que, para algumas criancas, esta clinica da pulsdo, rumo ao terceiro
tempo do circuito pulsional, o qual vai suprassumir as excitacdes ndo direcionadas, incabiveis
no corpo do sujeito, para encontrar o circuito do “eu me fago chamar”, que se articula com o
“eu me fago mexer” e, ainda, o “eu me fago ouvir” precisam de outros esforgos clinicos. E
necessaria, antes, uma palavra de nomeacéo que metaforize esses esforcos, reconheca algumas
partes de seu corpo implicadas em a¢Ges suas, com nomes, 0 que chamamos suas nomin-acoes.
Como nos ensinou Berges (1995/2008), faltam, a crianca hipercinética, os nomes das partes do
corpo que sua mae ndo considerou em suas trocas com ela, deixando-as como pontos de disparo
e liberacdo na malha energética de excitacdo perturbadora da atencdo, do ténico-corporal, das
acOes encadeadas e da circulacdo organizada no corpo, que acaba por desenvolver fugas
(passagens-ao-ato).

Assim, escolhemos passar ainda no penultimo capitulo pelos tratamentos de Sonia e de
Maria, quando o analista e a equipe, consequentemente, as chamam para participar com suas
acOes das acOes dos analistas e dos outros, com novas nomin-agdes, circunscrevendo as
excitacOes espalhadas e/ou compulsivas delas (lembremos que Sonia tendia a escapar
frequentemente com o corpo e o olhar, e Maria colocava tudo que Ihe dessem na boca para
ingerir) a partes especificas do corpo. Desse modo, tais ages fazem existir, praticamente, o
olho e o olhar para Sonia e a boca para Maria, acenando com enderecamentos possiveis das
acOes da criangca para os adultos, deixando o caminho aberto para elas relancarem esses

processos com seus familiares depois. As nomin-agdes ai expostas nos tratamentos se fazem
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cedo e, de modo mais evidente, com o terceiro trangcamento: do simbolico sobre o imaginario,
qguando se coloca em funcionamento a fungéo do prender-soltar as fezes, abrindo o campo
simbolico a motricidade, segundo Vorcaro (2004), no que vemos em acao também as funcdes
do prestar atencdo, preparando a do pensar.

Nesse sentido, para nds, esta tese significa erradicar a ideia de que a hiperatividade seria
apenas uma formacéo do inconsciente (Lacan, 1957-58/1999; Assoun, 2004) no sentido que,
na experiéncia freudiana (Freud, 1915/2007), toma a neurose histérica de conversdo, por
exemplo, como uma formacao de compromisso entre um investimento e um contrainvestimento
de ideias que se enfrentam e se entrecruzam no campo simbdlico, tanto quanto no campo
organico significantizado, ou seja, tornado significante por terem sido nominados com o acervo
simbolico de uma determinada cultura. Assim, Freud (1893-95/2016) relata a experiéncia de
paralisia e dores das pernas de sua paciente Elisabeth Von N, sem nunca negar antes a
possibilidade de uma disponibilidade do feixe de musculos e nervos da perna ja estarem
predispostos, enrijecidos ou danificados a servir ao simbolismo que essas partes do corpo
tomam. Depois, Freud fala (1923/1969), em “O Ego e o Id”, de uma pérola fisica, organica, um
grdo mais excitavel, em torno da qual vai se precipitar e ganhar consisténcia 0 manto mais
amplo e simbdlico do sintoma e suas associagdes (Assoun, 2013).

As dores e paralisias da sra. Von N séo acessadas em suas conversas com Freud (1893-
95/2016), o qual faz questdo de observar que as dores se manifestavam nas sessdes como que
fazendo suas pernas falarem, quando ela diz a Freud que, nos cuidados com o pai que caiu
doente, este colocou a perna sobre sua coxa, pressionando-a e marcando-a com essa lembranca,
por exemplo. Anos depois, essa ideia sera acessada inconscientemente apds um passeio com
um pretendente que poderia tira-la da condi¢do de vida em que sua familia inteira ficou, ap6s
alguns acontecimentos como a morte de um cunhado, que também tem a ver com suas dores e
paralisias, uma vez que ela invejou a irma que casara e saira desse lar paterno. A ideia da perna
investida por um investimento pode ser uma ideia incestuosa de desejo pelo pai, mas pode ser
uma ideia investida de sair com suas pernas do dominio paterno, com o pretendente ou o
cunhado. O contrainvestimento pode ser outra ideia, dessa feita de censura pela ideia de sair e
deixar o pobre pai. Quando da tragédia da morte do cunhado, Freud (1893-95/2016) ainda fez
valer uma outra ideia no simbolismo que, desta vez, se liga a situacdo de toda a comunidade
familiar apos o adoecimento do pai, pois essa familia ficou mais ainda com dificuldade em se
manter de pé. Tal situacdo mostra como o sintoma social comunitario pode se fazer representar
mais fortemente por algum representante com toda sua carga simbdlica. Isso aponta antes de

tudo para uma sociedade patriarcal, que, ao perder a forca de seus vardes, fica exposta a mais

311



dificuldades e, mesmo assim, precisa andar. Desse modo pensamos que a indicacdo de Freud
(1893-95/2016) sobre a predisposicdo organica precoce nas pernas de VVon N, pode ser também
fruto de excitacbes desde cedo, simbolica e literalmente, vertidas sobre as inervacGes. As
interpretacdes simbdlicas do caso ndo esgotam, diz Freud (1893-95/ 2016), a estimulacdo que
as reas das pernas passam para o sintoma, 0 que aponta para sua constituicdo mais nuclear, em
que o social ndo deixa de incidir profundamente. O que ndo precisamos contribuir para silenciar
e invisibilizar, como nos apontou Fernandes (2023).

Desse modo, retomar a constituicdo subjetiva dos hiperativos pelo que se coloca em
funcionamento através das funces da atencdo, motricidade, fala, desde muito cedo, nos
confronta com as primeiras incidéncias simbélicas das nomin-a¢des durante sua colocagdo em
funcionamento, vestindo o falasser para se constituir sujeito ou ndo, dependendo desses
recursos de simbolizacdo alcancados e seus desdobramentos com as nomeacdes, como
apontamos. Destacamos ainda, nestas consideracGes finais, que, desde antes de nascer, cada
falasser é esperado por uma histdria que ja Ihe confere lugar no social, como tentamos apontar
no segundo capitulo, no que diz respeito a hiperatividade, ao falarmos dos muitos tipos de
infancias brasileiras e da dificuldade de acesso de muitas dessas criancas a contengdo necessaria
de suas excitacOes, ainda lembrando que uma das formas importantes de excitacdo psiquica
nomeada por Freud (1895/2003) é a fome. Essas excitacdes sdo investidas e retomadas por cada
dizmansdo, como tentamos acompanhar logicamente com Vorcaro (2004; 2014). Para o
momento, podemos enfatizar que a hiperatividade, como outros mal-estares contemporaneos,
ndo pode ser tratada exclusivamente pelo viés da interpretacdo, do equivoco simbolico ou outro,
mas atingindo o cerne daquilo que, no recalque e na foraclusao, produziu fungéo para o sujeito.
Antes de funcdo materna ou fungdo paterna, para Bergés (2008) o que faz funcdo é o
funcionamento entre os que cuidam da crianca, sua historia e ela propria. Para isso,
reafirmamos a importancia do psicanalista e da equipe se fazerem presentes com seus corpos,
enquanto substancia gozante, fazendo hipoteses (Berges & Balbo, 2002) no seu corpo e
relancando os significantes e os funcionamentos nas trocas simbolicas a partir dai.

Nisso, a retomada do caso Robert tornou-se ilustrativo e heuristico também, para esta
tese, por ser uma psicose com hiperatividade, que, ndo obstante, p6de fazer-se consolar pela
analista (um terceiro tempo do circuito pulsional) apds uma série de cenas em que — de forma
ainda mais radical que com a pequena Soénia, na qual o analista ainda contava pelo menos com
o olhar e uma disposi¢éo a se deixar tomar nos bracos — a analista precisou emprestar seu corpo,
deixa-lo ser tomado pelo pequeno Robert ndo ainda num jogo, nem esboco deste, mas numa

tomada agressiva, num despejo de cargas traumaticas que excitavam seu corpo, impedindo-o
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de entrar em trocas e mesmo de utilizar os objetos do dia a dia para sua subsisténcia, como a
mamadeira e o leite. As excitacGes de Robert careciam de uma operacgdo de Separacdo (Lacan,
1964/1998) apos a alienagdo constitutiva, para 0 que a posi¢do da psicanalista se prestou, e
podemos admitir que, com casos semelhantes, isso nos inspire, precisando em seguida
possibilitar um verdadeiro exorcismo do simbolismo que a mamadeira e o leite encarnavam
para ele, de destruicdo, encontrando depois suas possibilidades de alimentacao.

Os sujeitos entrevistados para esta tese — novamente o afirmamos — so se transformaram
em casos clinicos e em ensaios metapsicologicos com potencial para definirmos uma direcao
clinica psicanalitica da hiperatividade em atencéo psicossocial, quando os confrontamos com
esse repertorio de outras experiéncias clinicas na literatura. Estas nos ajudaram a ler o que pode
haver de especifico e novo nesses casos de CAPSi que nomeamos e, que por sua vez, podem
ajudar a reler e a propor algo novo em relacédo aos relatos clinicos revisados. Elias Pedro nos
desafia, com as representacdes que faz com bonecos de massa, a localizar o que esta tratando
na transferéncia conosco. Seria 0 boneco que quebrou a perna, o filho da mulher que esta
ausente, que poderia até ser uma representacdo dele mesmo, ou seria ja outra pessoa? Esse tipo
de equivoco é comum nos sonhos, em que, como sabemos, um elemento pode representar varios
outros nele contidos. No entanto, com essas criancas, cujo proprio lugar de enunciagdo se vé
ameacado, precisamos seguir o que pensamos extrair de Jerusalinsky (2006) a propdsito de caso
ja examinado na tese — saber 0 que a crianca quer dizer, como enunciacao e, nesses casos,
verificar o grau de verdade do que elas colocam, mas também, podermos influenciar nesses
pontos para que um recalque possa se decidir e uma funcdo como a fala ter outra configuracao.

Entdo, com Elias Pedro, propusemos, entre outras coisas, na passagem em que 0 menino
da brincadeira, o “boneco” quebra a perna, verificar se era uma relacao que precisava se quebrar
com a mae, mas se também precisava do auxilio do pai que castra e pode dar condicdes de
“andar com as proprias pernas” aquele que conta com ele. Foi nesse sentido que sustentamos
com ele a ideia do médico que vem socorrer e operar a crianga, em meio a toda confusao
significante que referimos. S&o essas apostas de reconstituicao que fazemos que provavelmente
nos permitiram ser um lugar ao qual ele vem para falar, onde ele reconhece que as operagoes
significantes tém validade para sua estruturacdo. Isso vem ratificar a nossa defesa de que o
CAPSi precisa ser um lugar de enderecamento que opere com o significante e com a letra, a
leitura, mesmo que em situagGes que podem parecer carecer apenas de assisténcia material.
Visdo que vai contra a ideia de um médico psiquiatra que, até entdo, Ihe pareceu encarnar esse
mal, como monstro, que ele também usa para referir-se a si proprio. O médico talvez precise

encarnar esse mal, ao procurar lhe dar ordens, mas também pode ser o representante de uma
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ordem médica que impde a Ritalina & sua excitacdo, o que ndo podemos deixar de considerar
noutra leitura. O importante é como essa leitura simbolica mais ampla em Freud e para nosso
hiperativo pode ganhar o alcance de intervencdes no singular do caso e com vistas as a¢oes
sociais também, do CAPSi e do campo politico, como a assistente social entrevistada
demonstrou sustentar de modo eficaz.

Elias Pedro ndo parece sustentar toda a familia s6 materialmente através do beneficio
assistencial, mas as letras de seu nome provem de seus parentes colocando em jogo as
disposicdes de cada um. Uma moterialidade diria Lacan, uma materialidade da palavra, do
significante (Lacan, 1975/1998). A mée, dona Belisa, por vezes tdo animada nas festas do
CAPSI, morre poucos meses apds a conquista do tdo ansiado beneficio assistencial ao filho.
Como ela deu demonstracdes de outros desejos, da mulher Belisa, para além da mae (Miller,
2014), quando dizia querer comprar um peixinho para nos convidar a jantar em casa dela, ou
para comprar roupas e maquiagens para si, pode ter-se materializado, ndo sabemos, a ideia de
que o beneficio que veio era para Elias e ndo para ela. Ela reclamava um beneficio para si, ndo
para ele, “Eli”. Ela desejava ser uma mulher e mae melhor. Mas pode ser que o beneficio a
condenou a ser mae. Assim como expressou a assistente social: “Essa mulher nao tinha quem
olhasse para ela, quem cuidasse dela”. Sdo hipdteses que ficam em suspenso e que podem ficar
a disposicdo do CAPSI. Uma equipe de CAPSI deve ter acesso a essa leitura operada pela letra
de cada histdria, € outra aspecto que merece ser defendido para a saude publica: essa
materialidade significante.

A mesma assistente social cuida para que 0s outros que se ocupam de Elias, no caso, a
irma Eliana, ndo fiquem ligados ao beneficio a ponto de esquecerem de si mesmos. Quando
Eliana diz que nfo consegue ficar num trabalho, a assistente social diz: — “E assim mesmo,
continue tentando”. E o arte-educador sabe que Elias também néo surfa em onibus por pura
satisfacdo em transgredir, numa perversao constituida e fechada, mas que ele é desprovido das
passagens, consumidas pela irma e pelo pai. 1sso demonstra 0 quanto o CAPSi sabe ler, nas
atuacOes e passagens-ao-ato de Elias, os pedidos de socorro, os apelos a lei para ter lugar e
passagem e ndo so hiperatividade, desvario e delinquéncia. Isso nos mostra como psicanalista
quantos CAPSi’ podem estar prenhes de recursos simbolicos para leitura e correto manejo de
casos quando nos permitimos escuta-los, como, a ssistente social numa medida de contar com
airmé, reconhecer a importancia dela, sem perder a chance de apontar para o que ela pode fazer
por ela também. Neste sentido, na defesa da tese de que o corpo do analista precisa estar
implicado na hiperatividade, acrescentamos a ideia de que o corpo familiar e social também ai

estd implicado, alargando a perspectiva do que faz corpo nos relangamentos possiveis (Berges
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& Balbo, 2002).

Retomando a perspectiva de um corpo que faz funcionar a funcdo da atengéo, da
motricidade, da fala, do pensar e até a funcao do escrito, podemos recordar algumas passagens
com Alceu Valenca em que parecia haver uma perspectiva de impedimento organico ao corpo,
com a historia da lingua presa e outros tragos sindrdomicos um tanto indefinidos, mas ndo menos
estigmatizantes em sua passagem. Lembramos, por outro lado, com Corréa (2007) que fungéo,
na matematica, ¢ algo “vazio” de atributos numa equagdo, ¢ que, a depender do atributo que
receba, opera em tal ou qual direcdo e com tal ou qual valor. E assim que podemos ter varios
pais para um filho, mais ou menos eficientes, de acordo com os contextos e nomeag0es em jogo
entre 0s personagens.

A partir dessa logica, a atengdo, a motricidade e a fala vao ser postas em funcionamento
pela mée, pelos cuidadores primarios, mas também pelos profissionais de um CAPSi que véo
estender aquele olhar, aquele gesto, aquela silaba para a crianca realizar uma vivéncia de
satisfacdo a partir de seu esfor¢co. Quando emprestamos nossa atencdo a Alceu, quando ele se
encontra com o extintor de incéndio, respondendo algumas coisas, mas lhe relancando
perguntas, suposicdes, explorando sua motricidade, seu pensar, o sentido, com conhecimentos,
abrimos também, para ele, questdes no litoral/literal entre gozo e saber. Nao respondemos a ele
que o que estava ali era um relégio, mas perguntamos sobre o relégio que estava ali, mas para
medir hora de qué? Importante firmarmos, como dire¢do clinica, que ndo estamos diante de
alguém que podemos deixar associar livremente sem hora... pois se trata de encontrar estofo
para si, seu lugar de enunciacéo, ndo ficar entregue ao deslizamento indefinido que ja faz, mas
poder ser mais consequente com 0s enunciados de verdade que coloca (Jerusalinsky, 2006).
Isso Ihe fez considerar o tempo que tem conosco e de fazer as coisas numa sessdo. Resolvemos
retomar o desenho que iriamos ainda submeter a seu avo.

Em todas essas funcdes que, desde Freud, trabalhamos na tese — as da atencdo,
motricidade, fala e pensar —, encontramos a fungé@o do escrito, a partir do que se escritura nas
nomin-acgdes entre 0s personagens envolvidos com a crianga, até as nomin-a¢des da crianga que
enseja outras nomeagdes com o0 CAPSI. Neste entrejogo do exercicio das funcdes, caem letras
no exato momento em que relancamos uma ag&o ou nomin-acdo para a crianca. E com essas
letras que Elias e Alceu podem escrever outras historias. O que significa ultrapassar certas
linhas e destinos marcados para eles.

Elias Pedro talvez nem queira ser chamado de vendedor de picolés, ele simplesmente
consegue assim algum dinheiro extra, ja que o seu, ele ndo acessa. E procura aprender coisas

que ndo lia na escola. Algo que faz laco entre ele e seus parceiros de vida, nem sempre colegas
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de classe. Nao se envolver com drogas, talvez seja a esperanca de um CAPSI que continua a
acompanha-lo, buscando saber dele e ficando de portas abertas para ele e sua familia. Elias
pode ser muito mais, pode até ser um “monstro” no que ele decidir fazer, mas pensamos que a
questdo de uma delinquéncia inveterada deveria ser descartada e apontar para a importancia de
nos desfazermos de tantos prognosticos colocados assim para criangas e adolescentes
acompanhados num CAPSi. Precisamos buscar a ponta da letra da histéria da vida, como a
dessa crianca que parece se obstinar em ndo querer apenas esperar e receber beneficio, como
sua familia precisa fazer, mas em alcancar o que pode ganhar da vida e vender.

O importante no caso € que 0 recurso ao escrito, confrontando-o com regras, limites,
memdria que fomos apoiando nas folhas de desenhos no seu prontuério, péde servir como
suporte para suas histérias serem retomadas por ele, com a ajuda dos outros, do CAPSi e
familiares, mas na direcdo de que ele encontrasse seu préprio canto (lugar para morar, por
exemplo): estamos falando de Al Seu, como apontado na qualificagdo desta tese (Barros, 2023).
Foi pensando nisso que o afastamos do campo do jogo de todos, a fim de construir com ele,
jogada por jogada, lance por lance, regra por regra e letra por letra, uma composicdo em que
ele pudesse ter lugar. 1sso poderia parecer uma técnica de terapia cognitivo-comportamental:
dividindo as tarefas, regulando e ampliando, pouco a pouco, o nivel de dificuldade, ndo se deu
sem checarmos algumas vezes com ele como achava que podia ser, 0 que gostaria de mudar,
como seria se? Preservando e convocando seu lugar de sujeito, provocando-o a perceber,
retomar e construir rituais, com sentido, muito mais do que esquematizar e repetir rotinas.

As direcBes clinicas indicadas nessas consideracdes precisam contar, entdo, com a
indicacdo geral do filésofo Cristoph Tircke (2016), que aponta a importancia do resgate dos
rituais, ndo apenas das rotinas como se costuma falar nos CAPSi’s e no cotidiano atual. Os
rituais ttm e encontram significado numa préatica coletiva. Assim, quando inserimos a
participag@o de nossos sujeitos numa comemoragao natalina no CAPSi’s, ou quando apontamos
para um regulamento acima de nosso corpo a corpo ali numa atividade, fazemos constar a
presenca fundamental do terceiro da instituicao e da propria linguagem. Os CAPS1’s ndo tratam
entdo apenas dos hiperativos Elias, Alceu e outro (a)s, mas, enquanto servico de regulagéo dos
fluxos e que pensa a satde mental do territorio, podem incluir, em seus procedimentos, o parar,
0 pensar e propor intervencdes aos funcionamentos coletivos de uma cultura do déficit de
atencdo (Turcke, 2016), em que todos estamos mais ou menos hiperativos (Landman, 2019).
Precisamos defender, como na tese, 0 espagco para tratarmos disso e pensarmos esse
funcionamento. Somos corpos viventes, gozantes (Soler, 2001-02/2019) e que se podem dar a

ler, somos significantes literais também.
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Apos a tese, € nosso desejo fundamentar e colocar a disposicao da sociadedade brasileira
outra alternativa de tratamento publico que ndo seja a ritalina. Convocaremos alguns grupos a
traduzir e retomar a experiéncia de Berges, da relaxagdo terapéutica (Berges-Bounes, 2008).
Clinicas-escola ou servigos publicos, podem sustentar essa aposta conosco, como uma forma
de ouvir outras experiéncias. Os recursos as filmagens e a sessdes de estudos desses filmes
sobre o tratamento de uma crianga ja atendida em psicanalise e equipe transdisciplinar-
inspirados no trabalho de Laznik (2021) com autismo- que vem para sessdes de relaxacdo em
grupo na instituicdo parece pioneiro em nosso pais e precisa de incentivo privado, puablico para
dar outra linha de cuidado e outra linha de pesquisa no SUS. A alianca transdisciplinar pode se
fazer mais presente em outras pesquisas e outras linhas de pesquisa e nosso program PPGPSI
Ou outros uma vez que com essa tese, pensamos ter encontrado nosso lugar de psicanalista de
crianca em equipe transdisciplinar. Proposicdo de variaveis com grupo controle, grupo
experimental, interconsultas, sessdes de videos conjuntas, transcri¢cdes, supervisdes com as
filmagens, utilizacdo de estatisticas, bem como novos recursos que surgirem serdo bem vindas,
em pos —doutorado ou outra modalidade de pesquisa, com publicacdes que possam ser outra
v0z no meio cientifico.

Esse recurso a observacéo e filmagem ndo deve fechar para outras linhas que abrimos e
que precisaremos continuar a investigar em parceria com o trabalho que vimos fazendo no
Centro de Estudos Freudianos, qual seja, sobre o que é ler? Nesta tese, a investigacao de leitura
e escrita com criangas de suas histdrias e de suas invenc¢des a fim de medirmos o alcance que
isso pode ter em suas constitui¢cfes. Diversas modalidades de leitura e escrita podem ser
desenvolvidas, em conjunto com os profissionais da educacao e do letramento, por exemplo.
Lembrando que ha distintas formas de ler: ler uma enunciagdo no que se diz e no que se escreve,
I& o rastro do sujeito, Ié uma condicéo social, Ié um aspecto cultural, I& ao pé da letra, 1€ na sua
polissemia, jogar com o equivoco, ler a la lettre, dentre outros. O que cabe investigar € como
essas e outras leituras podem contribuir no enodamento do corpo, linguagem e da dimensao
social de um sujeito ou falasser. Mas se prestar a descobrir outras fun¢des do escrito no diadlogo
transdisciplinar com outras areas: educacéo, fonoaudiologia, literatura, etc.

Aqui, registramos por fim nosso desejo de continuar explorando também, de outra forma,
com recursos de diario de campo e disciplinas humanas e sociais em dialogo, outra linha de
pesquisa: como a psicanalise e um servico como o CAPSi podem, a partir da forga dessas
leituras e outras, que continuardo a ser realizadas em multiplas direcGes, tais como Freud
(1900/2019) expbs com o conceito de sobredeterminacdo, continuar subversivos, em acordo

com as propostas a partir das quais foram criados como tratamento da alma (psicanalise) e locus
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de experimentacdo de novas formas de vida para os sujeitos e os territorios (CAPSI)?
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PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM PSICOLOGIA CLINICA
LABORATORIO DE PSICOPATHOLOGIA FUNDAMENTAL E PSICANALISE

ANEXO A- TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE) AOS
PAIS OU RESPONSAVEIS

Vocé esta sendo convidado a participar da pesquisa A DIRECAO DO TRATAMENTO DA
HIPERATIVIDADE NO CAPSI.

Essa pesquisa tem como objetivo encontrar uma direcdo do tratamento para criancas
“hiperativas”, ou seja, aquelas que tiveram diagnéstico de F90.0 Distdrbio da atividade e da atencéo e
F90.1 Transtorno hipercinético de conduta, de acordo com o Cdédigo Internacional das Doengas CID-
10. Pretendemos a partir da leitura de seu prontuério ou daquela crianga de quem vocé é responsavel e

que foi atendida por nos no passado, juntamente com contribui¢cdes dos demais membros da familia,
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encontrar as intervencfes que a equipe deste CAPSi fez e que levaram a alguma mudanca em sua

situacdo clinica. Se as intervenc@es facilitaram, ou dificultaram. Quais?

Esta pesquisa ndo apresenta risco para VOocé(s), ja que nossos contatos terdo como objetivo a
rememoracdo do tratamento e dos acontecimentos mais relevantes afim de composi¢do dos casos
clinicos. Nao haveré risco de vocés e do adolescente serem identificados, pois a maioria dos dados seréo
modificados, inclusive os nomes e serdo submetidos a vocés antes da publicacdo dos resultados, deste
modo, vocés podem dizer se estdo de acordo sobre as modificacOes feitas e se estdo de acordo que elas
protegem a histdria e identidade de vocés. A partir das mobilizacdes afetivas, se for de seu(s) interesses,
podemos oferecer encaminhamento para clinica de psicologia da UNICAP, ou qualquer outro servico
que seja de interesse e que esteja em nosso alcance.

Sua autorizagdo € muito importante para que no futuro, outras criangas de outros servi¢cos como
este possam ser melhor atendidas. J& que depois que escrevermos essas historias modificadas e
apresentarmos esses resultados, isso podera ser lido pelos profissionais que trabalham e pesquisam com
criancas como sua crianga foi e servir de aprendizagem para eles de como pode ser a melhor forma de

agir e trata-las num servigo como o CAPSi.

Os resultados dessa pesquisa ficardo a disposicdo de vocés durante a entrevista e a qualquer
momento, inclusive apds a sua conclusdo e escrita. Estaremos a sua disposicao para leitura da historia
junto a vocés, para explicar como foram feitas as modificacOes, verificarmos se vocés estdo de acordo
e tém algo a acrescentar ou suprimir, mas também para conversarmos sobre qualquer curiosidade ou
duvida que vocés tiverem. Caso desejem, podem deixar de participar a qualquer momento, mediante
contato conosco, no que nos comprometemos a nao utilizar seus dados para a referida pesquisa,

substituindo-a pela de outras criangas.

Deixamos uma copia deste termo onde consta o telefone e o endereco dos pesquisadores que
ficam desde ja a disposicdo para acertos e outras questdes de interesse.
DADOS DOS PESQUISADORES

Edilene Freire de Queiroz

ko

Gt

vt Fotrebd—

)
. ‘/

Endereco completo: Praca de Casa Forte, 354, apt. 1402, Casa Forte. Recife, PE. CEP: 52061-420. E-
mail: edilenequeiroz@uol.com.br, equeiroz@unicap.br

Telefone: (81) 9698-7978

Luiz Felipe Oliveira de Andrade
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Enderego completo: Rua Amaraji, 80, apt 1301, Casa Forte. Recife, PE. CEP : 52060440. E-mail:
luizfelipepsi@hotmail.com

Telefone: (81)987817378

Declaro que entendi 0s objetivos, riscos e beneficios de minha participacdo na pesquisa e concordo em
participar.

O pesquisador me informou que o projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa em Seres
Humanos da UNICAP, localizado na Rua do Principe, 526 — Boa Vista — bloco G4 — 6° andar, sala 609
— CEP 50050-900 - RECIFE — PE — BRASIL. telefone: (81)2119-4041 ou 2119-4376 — endereco
eletrénico: cep@unicap.br - Horario de funcionamento: 8h as 12h e das 13h as 17h - Sequnda a sexta-
feira.

Recife, de de

Assinatura do Responséavel Por: (nome da crianga)

COMISSAO NACIONAL DE ETICA EM PESQUISA - CONEP
SRTV 702, Via W 5 Norte - Edificio PO 700, 3° andar — Asa Norte
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PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM PSICOLOGIA CLINICA

LABORATORIO DE PSICOPATHOLOGIA FUNDAMENTAL E PSICANALISE

ANEXO B - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)
AOS PROFISSIONAIS DO CAPSi

Vocé esta sendo convidado para participar da pesquisa A DIRECAO DO TRATAMENTO
DA HIPERATIVIDADE NO CAPSI.

Essa pesquisa tem como objetivo encontrar uma dire¢do do tratamento para criangas
“hiperativas”, ou seja, aquelas que tiveram diagnostico de F90.0 Disturbio da atividade e da atencéo e
F90.1 Transtorno hipercinético de conduta, de acordo com o Cdédigo Internacional das Doengas CID-
10. Pretendemos a partir da leitura do prontuério cuja crianca foi atendida por nés no passado, bem como
de nossa memoria do caso, contar com sua participacdo como profissional deste CAPSi que também se
ocupa (ou) desta crianca e sua familia. Antes de sua participacdo, buscaremos autorizacdo através de
TCLE especifico dirigido ao sujeito e/ou responsaveis por ele.

Através de entrevistas livres, pretendemos encontrar acontecimentos e intervencgdes que tenham

repercutido no quadro da crianca em questdo. O que favoreceu uma melhoria do déficit de atencgdo, da
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hiperatividade e da conduta? O que dificultou? A partir dessas contribuicdes procederemos a confec¢do
dos casos clinicos.

Os dados fornecidos serdo submetidos a vocé e aos adolescentes e familiares entrevistados para
gue estejam de acordo com a forma proposta para a publicacdo dos casos que ndo traga identificacdo
dos envolvidos com prejuizos para sua vida pablica. Se desejar interromper sua participacdo a qualquer
momento, comprometemo-nos a ndo utilizar seus dados e informacg6es fornecidas.

Sua autorizacdo é muito importante para que no futuro, outras criangas de outros servigos como
este possam ser melhor atendidas. E para que outros profissionais como os do CAPSI, possam contar
Com recursos que sua entrevista oferece para pensarem em suas condugdes clinicas e no funcionamento
dos servicos.

Os resultados dessa pesquisa ficardo a sua disposi¢do a qualquer momento, inclusive apds a sua
concluséo e escrita. Estaremos prontos para conversarmos sobre qualquer curiosidade ou davida que
voce tiver. Também nos dispomos a apresentar os resultados sob a forma de roda de conversa ou outra
indicada ap6s a conclusdo da tese. Qualquer mobilizacdo afetiva que Ihe incomode, vocé conta com
nossas indicagdes para o servigo de psicologia da UNICAP ou outro que esteja ao nosso alcance.

Deixamos uma copia deste termo onde consta o telefone e o endereco dos pesquisadores que
ficam disponiveis para acertos e outras questfes que desejarem.

DADOS DOS PESQUISADORES
Edilene Freire de Queiroz

- |
L//f '/(,*Z'zd Hoe iQ_—_»—

/

Endereco completo: Praca de Casa Forte, 354, apt. 1402, Casa Forte. Recife, PE. CEP: 52061-420. E-
mail: edilenequeiroz@uol.com.br, equeiroz@unicap.br

Telefone: (81) 9698-7978

Luiz Felipe Oliveira de Andrade

Enderego completo: Rua Amaraji, 80, apt 1301, Casa Forte. Recife, PE. CEP : 52060440. E-mail:
luizfelipepsi@hotmail.com

Telefone: (81)987817378

Declaro que entendi 0s objetivos, riscos e beneficios de minha participacéo na pesquisa e concordo em
participar.

O pesquisador me informou que o projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa em Seres
Humanos da UNICAP, localizado na Rua do Principe, 526 — Boa Vista — bloco G4 — 6° andar, sala 609
— CEP 50050-900 - RECIFE — PE — BRASIL. telefone: (81)2119-4041 ou 2119-4376 — enderego
eletronico: cep@unicap.br - Horério de funcionamento: 8h &s 12h e das 13h &s 17h - Segunda a sexta-
feira.

Recife, de de
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PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO EM PSICOLOGIA CLINICA

LABORATORIO DE PSICOPATHOLOGIA FUNDAMENTAL E PSICANALISE

ANEXO C - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE) AO
PSICANALISTA CONVIDADO A PARTICIPAR DO CARTEL

Vocé esta sendo convidado para participar da pesquisa A DIRECAO DO TRATAMENTO
DA HIPERATIVIDADE NO CAPSI.

Essa pesquisa tem como objetivo encontrar uma diregdo do tratamento para criangas que tiveram
diagndstico de F90.0 Disturbio da atividade e da atengdo e F90.1 Transtorno hipercinético de conduta,
de acordo com o Codigo Internacional das Doengas CID-10. Diregéo que atravesse 0s diversos recursos
de um CAPSi com proposta de trabalho inspirada na psicanalise da pratica entre véarios. Especificamente,
pretendemos destacar as intervencdes que tenham facilitado viradas subjetivas ou na constitui¢cdo das
criangas com este diagndstico e a partir dai, identificar saidas possiveis para estes casos.

Sua participacao serd num dispositivo em que realizaremos uma exposic¢ao de dados biograficos
modificados para preservagdo da identidade de duas criangas escolhidas na pesquisa aos prontuarios e
principalmente, a exposi¢do da travessia destas criangas pelo CAPSi em seus diferentes recursos de
cuidados e tratamentos, bem como os principais impasses vividos pela crianga com a equipe no servico,
com relacdo ao seu problema. Este dispositivo incluira mais dois psicanalistas além de vocé que tenham
experiéncia em tratamento transdisciplinar de criancas.

Entregaremos uma versdo escrita dos casos clinicos por e-mail uma semana antes de nossa
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conversacdo. ApoOs a exposicdo dos principais pontos com powerpoint, vocé serd convidado a falar,
perguntar e comentar sobre o caso, podendo fazer articulagbes com sua experiéncia tedrico-pratica em
tais situacdes com base no que leu e no que ouviu. Sua fala, podera ser comentada por nds (pesquisador)
e por qualguer um dos colegas que estardo neste dispositivo, afim de identificarmos as viradas subjetivas
ou na constituicdo da crianca em questdo. Ao final desta conversagdo, esperamos apontar, com sua
colaboracdo e a dos demais, solucBes que 0 caso encontrou, mas também, para possiveis saidas que 0s
impasses e problemas envolvendo a crianca poderiam ter.

Estas conversacBes serdo anotadas e nos servirdo pra consulta e analise com o fim de
respondermos as questfes de nossa pesquisa acerca da direcdo do tratamento para criangcas com 0s
diagndsticos mencionados, atraves das escritas dos casos clinicos. Ressaltamos que a sua contribuicdo
é voluntéria e pode ser interrompida em qualquer etapa do estudo, sem resultar em prejuizo algum. Este
termo conta com sua autorizagdo também utilizarmos sua contribuicdo, citando-a na tese publicada,
conferindo-lhe o devido crédito em nossas elaboragdes. Salientamos que vocé terd acesso as anotagdes
de sessdes de conversacao que acontecerem e tera acesso aos posteriores desdobramentos da pesquisa
de tese- artigos etc- que envolvem sua contribuicdo, de modo que possa conferir como estdo sendo
utilizadas suas falas.

Quando terminarmos a pesquisa de tese, ficaremos a sua disposi¢ao para uma apresentacdo dos
resultados em formato de seminario e/ou roda de conversa sobre o tema num espaco de sua indicagéo.

Vocé recebera uma cdpia deste termo onde consta o telefone e o enderego do pesquisador

principal, podendo tirar suas davidas sobre o projeto e sua participagdo, agora ou a qualquer momento.

DADOS DO PESQUISADOR RESPONSAVEL (ORIENTADOR)

Edilene Freire de Queiroz
- ]
57 & /,"' ~
(o e Feidid (‘,»l_:—

)
>,

Endereco completo: Praca de Casa Forte, 354, apt. 1402, Casa Forte. Recife, PE. CEP: 52061-420. E-
mail: edilenequeiroz@uol.com.br, equeiroz@unicap.br
Telefone: (81) 9698-7978

Luiz Felipe Oliveira de Andrade
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Endereco completo: Rua Amaraji, 80, apt 1301, Casa Forte. Recife, PE. CEP : 52060440. E-mail:
luizfelipepsi@hotmail.com
Telefone: (81)987817378
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Declaro que entendi 0s objetivos, riscos e beneficios de minha participacdo na pesquisa e concordo em
participar.

O pesquisador me informou que o projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa em Seres
Humanos da UNICAP, localizado na Rua do Principe, 526 — Boa Vista — bloco G4 — 6° andar, sala 609
— CEP 50050-900 - RECIFE — PE — BRASIL. telefone: (81)2119-4041 ou 2119-4376 — enderego
eletronico: cep@unicap.br - Horério de funcionamento: 8h as 12h e das 13h as 17h - Segunda a sexta-
feira.

Recife, de de

Assinatura do Psicanalista convidado

COMISSAO NACIONAL DE ETICA EM PESQUISA - CONEP
SRTV 702, Via W 5 Norte - Edificio PO 700, 3° andar — Asa Norte
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ANEXO D - Bilhete ap6s entrevista para Pesquisa Alceu Valenca
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ANEXO E - Desenho Alceu Valenca — Registro escrito das falas
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ANEXO F- Desenho Alceu Valenca — Regitro escrito da conversa
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