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RESUMO

ANTUNES, Amanda da Mata. Um estudo sobre a psicose em Freud e Lacan. 2021 115 f..
Dissertacdo (Mestrado em Psicandlise) — Instituto de Psicologia, Universidade do Estado do
Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, 2021.

Essa pesquisa tem como designio investigar o conceito de psicose no campo da
psicanalise. Buscou-se percorrer na obra de Freud suas construcfes acerca do tema, com isso
foi encontrado um vasto material produzido pelo psicanalista em que sustenta a hipotese desse
estudo de que Freud dedicou suas pesquisas também para as psicoses, além das neuroses.
Verificou-se a evolucdo do autor com escritos selecionados de 1895 até 1924 que
contemplavam o tema, deste modo, foi possivel observar sua evolugdo com a questdo, até
desembocar na diferenca estrutural entre neurose e psicose. Investigou em Lacan sobre essa
estrutura clinica, mas limitando se a seu primeiro tempo de ensino. Nesse percurso, trabalhou-
se duas das formas de lidar com a castragdo, resultando nas estruturas psicose e neurose cujos
mecanismos sdo, respectivamente, rejeicdo (Verwerfung) e recalque (Verdrangung). Estudou
sobre a falta do significante Nome-do-Pai e a introducéo do conceito lacaniano de Foracluséo.
Pontuou-se o delirio como uma supléncia encontrada pelo psicotico diante dessa falta. Estudar
sobre essa temética faz com que cada vez mais se busque um caminho possivel para lidar com
esses sujeitos, que ndo os afaste ou segregue, mas aproxime, embora com suas
particularidades, mas que se saiba, sobretudo, escuta-los.

Palavras-chave: Psicose. Psicanalise. Freud. Lacan. Estrutura clinica. Foraclusio do Nome-
do-Pai.



ABSTRACT

ANTUNES, Amanda da Mata. A study of psychosis in Freud and Lacan works. 2021 115 f..
Dissertacdo (Mestrado em Psicanalise) — Instituto de Psicologia, Universidade do Estado do
Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, 2021.

This research aims to investigate the concept of psychosis in the field of
psychoanalysis. The aim was to go through his constructions on the subject throughout
Freud's work, finding a vast material produced by the psychoanalyst that supports the study
hypothesis that Freud also dedicated his research to psychoses, in addition to neurosis. The
author's evolution was verified with selected writings from 1895 to 1924 that contemplated
the theme, thus, it was possible to observe his evolution with the question, until it ended up in
the structural difference between neurosis and psychosis. In his Lacan studies, this clinical
structure was investigated, but limited to his first teaching period. In this path, two ways of
dealing with castration were investigated, resulting in psychosis and neurosis structures whose
mechanisms are, respectively, rejection (Verwerfung) and repression (Verdrangung). The lack
of the signifier Name-of-the-Father and the introduction of the Lacanian concept of
Foreclosure were also studied by him, entitling delusion as a substitute found by the psychotic
when faced with this lack. Studies on this theme make more possible ways to be sought to
deal with these individuals. A path that does not separate or segregate them, but brings them
closer, despite their particularities, and above all, knowing how to listen to them.

Keywords: Psychosis. Psychoanalysis. Freud. Lacan. Clinical structure. Foreclosure of the
Name-of-the-Father.
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INTRODUCAO

Esta dissertagdo de mestrado teve como objetivo pesquisar sobre a psicose na teoria
psicanalitica. Visa-se investigar o percurso que Freud realizou ao estudar sobre essa estrutura
clinica no decorrer de sua obra, analisando seus avancos e questdes referentes ao tema.
Percorremos o desenvolvimento feito por Lacan nessa clinica em seu primeiro tempo de
ensino, em que inseriu o termo foracluséo ao tratar da falta de um significante primordial que
ocorre nas psicoses, a falta do Nome-do-Pai.

No decorrer do percurso de escrita, a proposta de pesquisa sofreu alteragdes. No inicio
do mestrado, tinha como designio investigar a dire¢do de tratamento na clinica das psicoses.
Ideia que originou na graduacdo, a partir do estagio do Nucleo de Préaticas Psicolégicas
(NPP)! ou Servico de Psicologia Aplicada (SPA). Naguele momento de inicio na clinica,
comecei a atender trés pacientes. A partir da supervisao e ap6s um tempo de atendimentos, foi
possivel levantar a hipdtese de que todos os casos se referiam a estrutura psicotica, dentre
aquelas trés comumente indicadas no campo da psicanalise: neurose, psicose e perversao.

Embora cada caso atendido tivesse suas particularidades, me chamou a atencédo o fato
de que logo no inicio da minha clinica, me deparei com essa estrutura, sobre a qual até entdo
eu pouco sabia. Desse modo, naquele momento, ao concluir a graduagdo, minha Unica
experiéncia clinica era com psicéticos. Ainda que ja houvesse sido tocada pelo desejo de
estudar psicanalise, este estava voltado para 0 campo das neuroses. Sendo assim, 0 interesse
pelas psicoses surgiu e passei a me debrucar também sobre essa outra estrutura.

Com a conclusdéo da graduacdo, consequentemente, os atendimentos foram
encerrados, mas o0 estudo na &rea apenas iniciado. Dessa forma, decidi continuar essa
investigacdo no mestrado e escrever uma dissertacdo sobre o modo de tratamento
psicanalitico com sujeitos psicéticos. Esse direcionamento de trabalho foi o que tentei realizar
em um primeiro momento, e assim o fiz até metade do curso de mestrado. Entretanto, a partir
de reflexGes e contribuicdes recebidas da banca de qualificagdo, optei por redirecionar o
percurso para o estudo do conceito e estrutura da psicose propriamente dita, ou seja, sua
historia e desdobramentos no campo da psicanalise em Freud e Lacan. Justifico esse
redirecionamento na pesquisa com a ajuda de duas citagdes dos proprios autores: “De modo

geral creio que devemos ser pacientes, renunciando a solucionar certas questdes até que

L NPP ¢ o termo utilizado na Pontificia Universidade do Parané (PUCPR), instituicdo em que me graduei. Esse
termo equivale & SPA para a UERJ. Aqui utilizarei o segundo devido & territorialidade.



tenhamos aprendido bem mais” (Carta de 21/04/1907, FREUD, apud MCGUIRE, 1976, p.
82). E: “Para dar agora um passo a frente, devemos, como acontece muitas vezes, dar um
passo atras” (LACAN, 1955-56/1988, p. 191).

A primeira, uma das cartas que Freud endereca a Jung ao considerar a importancia de
que, para avangarmos, é preciso um retorno minucioso de algo anterior para, entdo, ter a base
de fundamentacdo naquele aprendizado, para que 0 processo possa continuar e acontecer. A
segunda, frase do Seminario 3: As psicoses, em gue Lacan se refere ao movimento que ele
proprio faz centenas de vezes ao longo de seus trabalhos: avanca e retrocede para, entdo,
avangar de fato.

Apos diversas indagacdes, percebi que para estudar o modo de tratamento, seja da
clinica com as psicoses ou das neuroses, se faz necessario, primeiramente, um significativo
estudo do que de fato sdo esses termos. Entendi que, para estudar algo que é mostrado na
ponta da pirdmide, é necessario que a base esteja muito bem fundamentada e, assim, decidi
investigar o conceito de psicose nas obras freudianas e o que Lacan nos ensinou sobre esse
conceito e consequente manejo clinico.

Ressalta-se que, quando a pesquisa foi iniciada, li em alguns lugares frases como
“Freud recuou diante da psicose e, portanto, nds ndo devemos recuar”, mas ndo era explicado
exatamente do que se tratava. Confesso que os motivos pelos quais essa afirmacdo era
perpassada eu tampouco sabia, porém, até certo ponto, acreditei e reproduzi essa ideia de que
Freud ndo investiu no tema e que a psicose na psicanalise s6 passou a ser estudada com afinco
em Lacan. Talvez essa frase tenha se popularizado para fazer contraste com aquela outra
lacaniana: “ndo devemos recuar diante das psicoses”. A partir disso, recorri direto a fonte para
tentar descobrir se Freud havia ou ndo recuado diante dessa estrutura, se ele estudava ou ndo
sobre a temaética, e pude encontrar a resposta.

O primeiro capitulo inicia-se com uma breve apresenta¢do da histdria do conceito de
psicose antes do surgimento da psicanalise. A partir dessas informacdes, foi possivel
entendermos o cenario encontrado por Freud referente a essa estrutura clinica, que era
categorizada como um subgrupo das neuroses, ideia que perdurou por bastante tempo,
inclusive na obra freudiana. Seguimos com uma investigacdo de como Freud trabalhou sobre
0 termo psicose em cartas enderegadas a dois de seus grandes amigos, Wilhelm Fliess e Carl
Gustav Jung. Selecionamos cartas nas quais Freud menciona e/ou discute sobre as psicoses e
discorremos sobre esses escritos.

Com o estudo da correspondéncia a Fliess, foi possivel perceber como Freud, desde o

inicio, antes da propria fundacédo da psicanalise, produziu minuciosas investigacdes acerca do
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tema. Concomitantemente a outros estudos, Freud enviou diversas cartas a seu entdo amigo
contando sobre suas descobertas e hipoteses referentes a psicose. Dentre estas, propds uma
explicacdo sobre a paranoia, localizada em anexo a carta de 24 de janeiro de 1895, no
Manuscrito H. Nela afirma que essa psicose tem como mecanismo especifico a projecao, além
de explorar esse termo com diversos exemplos. Nesse montante, também encontramos cartas
em que Freud mantém a paranoia como uma neurose de defesa e inumeras investigaces
sobre possiveis causas das psicoses. Também encontramos a discussdo de Freud sobre o
delirio em algumas dessas cartas. O raciocinio por ele utilizado, embora muito cedo, nos da
um preladio do que seria tratado detalhadamente em 1924, em seus dois artigos em que
diferencia neurose e psicose.

Na correspondéncia com Jung, também encontramos um rico acervo sobre o tema das
psicoses. A amizade de Jung significou muito para Freud, tanto no ambito pessoal como para
o desenvolvimento da psicanalise. Jung era psiquiatra com vasta experiéncia com psicoticos,
deste modo, além dessa estrutura clinica ser um assunto frequente na troca de cartas, Freud,
na carta de 13 de agosto de 1908, mencionou seus interesses para 0 NOVo amigo; pontuou gue,
com a ajuda de Jung, desejava utilizar para as psicoses o que ele havia desenvolvido com as
neuroses.

Verificamos que as discussdes sobre as psicoses ocorreram desde cedo na
correspondéncia e permaneceram sendo frequentes. Freud, assim como fez a Fliess,
enderecou a Jung um pequeno artigo intitulado Algumas observacBes teoricas sobre a
paranoia, em que retoma essa especificidade de psicose, bem como seu mecanismo, a
projecdo. Encontramos diversas trocas de casos clinicos que eram nomeados por Freud de
deméncia precoce. Neles percebemos o psicanalista oscilar por algum tempo quanto a que
termo utilizar, ora sendo deméncia precoce, ora paranoia, decidindo, por fim, pelo segundo e
justificando considerar a outra designacdo como um pobre termo nosografico.

O objetivo do primeiro capitulo foi demonstrar a elevada quantidade de contetido que
Freud trabalhou sobre a tematica da psicose e demonstrar como foi esse processo.
Percebemos, a partir da correspondéncia com Fliess e Jung, que a paranoia foi a psicose que
Freud mais discutiu, enfatizando a importancia do uso da projecdo nesses casos. E possivel
vislumbrar como foi sendo desenvolvida sua percepcdo sobre tal estrutura, sobretudo da
paranoia. Desde muito cedo, anteriormente ao surgimento da psicanalise, j& temos registros de
sua escrita referente ao tema e isso perdurou posteriormente.

Para o segundo capitulo, foi proposto analisar a prevaléncia de escritos freudianos

sobre as psicoses em alguns textos selecionados e publicados que contemplassem o tema.
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Iniciamos com um fragmento do texto Sobre psicoterapia, em que Freud (1905[1904]/2018)
afirma que é possivel para a psicanalise o tratamento de psicéticos, desde que com alteraces
e especificidades que abrangessem esses sujeitos.

Seguimos discutindo O delirio e os sonhos na Gradiva, anélise de Freud (1907/2015)
sobre a historia do escritor Wilhelm Jensen sobre o personagem Norbert Hanold. Esse texto
nao trata de um sujeito psicotico, visto que, alem de ser um personagem ficticio, as mencdes
de Freud oscilam entre conceitos da neurose e psicose. Nesse momento, o psicanalista ainda
nao havia definido uma diferenciacdo clara dessas estruturas, assim como a palavra “delirio”
era equivalente aos devaneios e fantasias de Hanold, porém no decorrer do texto ele descreve
0 delirio do personagem de modo similar aquele que ocorre em sujeitos psicéticos. Freud
(1907/2015) compara a fungdo da amada Zoe com a do psicanalista em sua escuta com 0
paciente, em que escuta-se 0 que é dito, considerando ser a verdade do sujeito. Além disso,
nessa obra, avistamos o fundador da psicanalise com algumas demarcacdes sobre o normal e 0
patologico, ponto que reencontramos em outras elaboracdes suas.

Prosseguimos o trabalho com a analise feita por Freud sobre a obra de Daniel Paul
Schreber (1842-1911), cujo titulo € Memdrias de um doente dos nervos. A analise deste caso,
apresentado por Jung a Freud, é a principal e mais conhecida escrita freudiana sobre as
psicoses. Embora ndo tenha sido um caso atendido pelo psicanalista, encontramos uma
riqueza nessa analise que norteia 0s ensinamentos psicanaliticos nessa clinica. Nela
verificamos Freud (1911/2010a) discutir sobre possiveis causas do desencadeamento da
psicose de Schreber, que perpassam pelo fato da nomeacdo ao irrecusavel cargo de juiz-
presidente da Corte de Apelacdo, posicdo falica a qual o presidente foi convocado. Além
disso, demonstrou que o desenvolvimento da doenga se deu a partir da fantasia de desejo
sexual feminino (homossexual), ponto chave em casos de paranoia (FREUD, 1911/2010a).

Freud (1911/2010a) discorreu sobre a ideia da emasculacdo de Schreber como sendo
0 delirio primario e tendo como justificativa a necessidade de uma nova Ordem do Mundo,
tendo ele (Schreber) como a peca fundamental. Discutiu sobre o delirio de perseguicdo do
presidente, apontando que as figuras responsaveis por sua perseguicdo — inicialmente seu
médico, o Dr. Flechsig, e posteriormente Deus - representavam o pai do jurista alemdo. Em
Schreber, Freud (1911/2010a) chega a conclusdo de que, a partir de uma homossexualidade
latente sem possibilidade de escoamento, enuncia-se todo o delirio do doente.

Freud (1911/2010a) disserta sobre o delirio presente em psicéticos, afirmando que,
assim como no caso de Schreber, ap0s a eclosdo da psicose, 0 mundo que esses sujeitos

conheciam deixa de existir, dando lugar a tentativa da reconstru¢do de um novo. “Reconstroi
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seu mundo, ndo mais espléndido, é certo, mas ao menos de forma a nele poder viver [...].
Apos a catéstrofe, a reconstrucdo tem sucesso maior ou menor, nunca total; nas palavras de
Schreber, uma profunda modificagédo interna verificou-se no mundo” (FREUD, 1911/2010a,
p. 94-95, grifo do autor). Demarca entéo o delirio como tentativa de cura e ndo mais como um
fendmeno que deve ser extirpado.

O texto seguinte é Introducdo ao Narcisismo, em que Freud (1914[1916]/2010d) tece
construcBes acerca do narcisismo a partir de estudos sobre a psicose, ainda que o texto nao
seja especificamente sobre essa estrutura clinica. Ressalta-se que Freud iniciou discussdes
sobre a teoria narcisica ainda em Schreber, porém, aprofundou no artigo em questdo. Um dos
pontos principais pontuados pelo autor refere-se a diferenca de investimento libidinal entre
neuroticos e psicéticos, em que os primeiros reinvestem a libido em novos objetos, ao passo
que os segundos retornam essa libido ao proprio Eu sem reinvestimento, sendo este, dentre
outras coisas, motivo de seu adoecimento.

Nesse texto, ja é possivel avistarmos o preludio referente a demarcacdes mais precisas
entre neurose e psicose, entretanto, ainda pouco exploradas. Discute o tema do supereu
demonstrando como ele opera na neurose, que € internalizado ao sujeito, em contraste da
psicose, em que O sujeito escuta esse agente censor ndo reconhecendo como parte integrante
de si mesmo, mas como algo estranho, de fora, estando, assim, no campo da paranoia.

Encerramos o capitulo com a discussdo de dois importantes artigos que Freud escreveu
em 1924: Neurose e psicose e A perda da realidade na neurose e na psicose. Com poucos
meses de diferenca entre um e o outro, foi quando Freud efetivamente demarcou uma
diferenca entre as duas estruturas. No segundo artigo, discute-se que as neuroses de
transferéncia sdo resultado de um conflito entre 0 Eu e o Isso, as neuroses narcisicas de um
conflito do Eu com o Supereu, ao passo que nas psicoses o resultado conflituoso é do Eu com
0 mundo externo (FREUD, 1924/2011b).

Pontua que tanto uma quanto a outra estrutura perdem de certo modo a realidade, o
que difere é a intensidade e o que resta. Ou seja, 0 neurdtico muitas vezes ndo quer se haver
com a realidade, dando lugar a um mundo fantastico. Ja o psicético, além de ndo querer saber,
lanca mao de uma total substituicdo dela, entrando em cena o delirio que opera criando
efetivamente essa outra realidade. Ainda que no decorrer dos textos de Freud aqui estudados
tenha sido demonstrado uma potente investigacdo acerca do tema, é apenas nesses dois artigos
que nos deparamos com uma discussao mais independente.

Realizar esse trilhamento das discussdes freudianas sobre as psicoses foi significativo

e possibilitou entendermos como Freud lidou com esse tema. Além disso, baseado na propria
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producdo do autor, foi possivel responder sobre um possivel recuo de Freud ao tratar desta
estrutura. O autor de fato ndo teve uma clinica de pacientes de estrutura psicotica, mas
percebemos que foi realizado um longo trabalho sobre o tema e é perceptivel a evolucdo que
ele desenvolveu sobre o0 assunto. Ponto de destaque encontrado nesse estudo é o fato de como
Freud possui um fio condutor que percorre toda a sua discussdo sobre 0 assunto. Embora sofra
alteracOes, o psicanalista possui posi¢cOes que sdo sustentadas ainda nas cartas a Fliess e
desembocam com mais clareza nos dois ultimos artigos aqui ressaltados.

O terceiro e Ultimo capitulo dessa dissertacdo teve como objetivo percorrer o estudo
lacaniano das psicoses em seu primeiro tempo de ensino. Discorremos sobre as diferencas
principais entre as estruturas neurose e psicose, desenvolvendo a explicagdo com base na
teoria do complexo de Edipo. Afirma-se que a formacéo da estrutura psiquica de ambas as
estruturas acontece com base no desenrolar com o Outro primordial para, entdo, o sujeito dar
entrada no simbolico (LACAN, 1955-56/1988).

Pontuou-se 0 modo com que cada estrutura lida com a castracdo. Para dar entrada no
simbélico, o sujeito invariavelmente precisard atravessar o complexo de Edipo. Esse
atravessamento perpassa a renuncia ao objeto de desejo (mae) pela angustia da castracao
imposta pelo pai. Com essa renuncia, a lei da funcdo paterna pode ser instaurada e, assim, vir

a intervir (LACAN, 1955-56/1988). A ameaca de castracdo, portanto, refere-se a

...intervencdo real do pai no que concerne a uma ameaca imaginaria [...]. A castracdo
é um ato simbolico cujo agente é alguém real, 0 pai ou a mée e cujo objeto é um
objeto imaginario — se 0 menino se sente cortado, é por imaginar isso (LACAN,
1957-58/1988, p. 178).

A metéfora paterna sé se instaura em sujeitos cuja estrutura é a neurose. Na psicose
ndo ha a inscricdo do significante do Nome-do-Pai. Compreendemos com Lacan (1955-
56/1988), baseado em Freud, que o mecanismo especifico para lidar com a castracdo no
neurotico é Verdrangung (recalque), e na psicose é a Verwerfung (rejei¢do). Verifica-se que,
com a ndo inscricdo desse significante primordial, o psicotico fica a beira de um abismo do
qual a qualquer momento pode vir a cair, ndo ha preenchimento e depara-se entdo com um
buraco que precisara ser preenchido (LACAN, 1955-56/1988).

Estudamos que, na falta da inscricdo do Nome-do-Pai, 0 psicotico lanca mao de
supléncias para dar conta dessa falta, ocorrendo assim os delirios. Nesse sentido, Lacan
(1955-56/1988) reitera elaboracdes freudianas colocando o delirio a nivel de tentativa de cura

ao psicatico, algo que o sujeito busca como modo de sustentacdo de sua organizacdo. O autor
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inova com o termo foraclusdo para explicar o0 mecanismo da psicose, no lugar de Verwerfung.
Portanto, para o psicotico, o significante Nome-do-Pai é inapreensivel, foracluido (LACAN,
1955-56/1988).

Sem poder utilizar algo do qual efetivamente ndo se tem, ao psicdtico é necessario um
suporte. Nesse sentido, na tentativa dessa convocagéo, rumo a reconstituicdo de sua realidade,
ocorre uma nova arrumacao delirante. Verificou-se que com a saida do complexo edipiano, 0
sujeito (neurotico) pode apropriar-se de uma virilidade na posicdo masculina ou a mulher da
posicdo feminina. Assim como identificar-se ao pai, supondo este como o portador do falo, ja
a mulher, ndo o tendo, mas que pretende possui-lo. No psicético, essa apropriacdo do modo
viril ndo ocorre, restando ao sujeito portar-se através de movimentos imitativos, na tentativa
de convocar esse significante que lhe falta, com a necessidade da reconstituicdo de uma
realidade, que ocorre por intermédio do delirio, como o caso do presidente Schreber
(LACAN, 1955-56/1988).

Percorremos ainda os efeitos da foraclusdo do Nome-do-Pai, em que esse significante
jamais esteve ocupando o lugar do Outro. E na medida em que o sujeito precisa fazer uso
dele, que abre-se entdo um furo no significado, e a necessidade de remanejamento que
acontece totalmente pela via imaginaria (LACAN, 1958/1998b).

Retomamos o0 caso de Schreber, mas dessa vez pela andlise lacaniana. Nesta,
percorremos com o autor a possibilidade de estabilizacdo do presidente através da metafora
delirante. “Tudo esta arranjado na Verséhnung, a reconciliacdo que o situa como a mulher de
Deus” (LACAN, 1955-56/1988, p. 95). Discutimos, a partir de Lacan, a emasculacdo de
Schreber. Outro ponto discutido foi a linguagem utilizada pelo jurista, carregada de
neologismos, algo caracteristico nessa estrutura (LACAN, 1957-58/1998b).

Lacan (1955-56/1988) acrescenta nas elaboracGes de Freud que, se pensarmos na
construcdo do delirio de Schreber, trata-se da “funcdo feminina em sua significacdo simbdlica
essencial, e que s6 podemos reencontra-la ao nivel da procriacdo” (p. 105). Além disso, pelo
fato de Schreber n3o ter atravessado o complexo de Edipo, ndo Ihe foi possivel localizar sua
posicdo diante da sexualidade, tampouco introjetar sua virilidade, embora por muito tempo
tenha conseguido fazer usos de subterfugios que imitassem figuras masculinas, sobretudo seu
pai, que o educou com preceitos tdo rigorosos.

Discutimos sobre o uso que o psicotico faz da linguagem, utilizando Schreber como
exemplo. Foi possivel perceber que, embora o sujeito faca uso desse recurso, ndo estd
atravessado por ela. Seu discurso é emitido como algo de fora, sem simbolizacdo, sdo palavras

reproduzidas. Apesar dessa singularidade presente nos psicoticos, Lacan (1955-56/1988) frisa
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a importancia de abordar esses sujeitos a partir do que eles falam, sem um tratamento inferior
ou diferenciado e, assim, caminhamos para a ultima parte do referido capitulo. Encerramos a
presente dissertacdo destacando que, ao lidar com sujeitos psicoticos, assim como com
neuroticos, “o importante ndo é compreender” (LACAN, 1955-56/1988, p. 32). Mas
destacam-se os primeiros devido a possiveis tendéncias que podem nos permear ao tentar
inseri-los em uma suposta normalidade e, assim, ocorrer uma subestimacao de seus discursos.

Lacan (1955-56/1988) afirma de forma categérica sobre evitarmos firmemente a
compreensdo de algo, que, ao pensar sobre o que poderia ser dito, fato é que nao o foi. Nos
adverte de que nada estd evidente na clinica, ndo ha caminho possivel para o tratamento se
pensarmos em interpretar pelo que foi supostamente ouvido e ndo de fato enunciado; se
formos por essa via, ndo passaremos de ilusdo (LACAN, 1955-56/1988). Finalizamos
resgatando os ensinamentos de Freud e Lacan de que, ao lidar com a loucura, é necessario nos
despirmos de uma suposta normalidade, que a escuta € insubstituivel e ndo ha erro maior do
que tentar adaptar o sujeito ao que consideramos adequado. Dar voz ao sujeito, ao seu delirio
e suas possibilidades, eis algo indispensdvel a quem ousar adentrar os caminhos

psicanaliticos.
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1 O CAMINHO DE FREUD PELO CAMPO DAS PSICOSES EM SUA
CORRESPONDENCIA COM FLIESS E JUNG

No presente capitulo, abordaremos escritos de Sigmund Freud sobre a psicose, a partir
de algumas de suas correspondéncias para Wilhelm Fliess e Carl Gustav Jung. Para a
primeira parte deste capitulo, selecionei algumas cartas que Freud escreveu ao seu entdo
grande amigo, Fliess. No total de quinze cartas datadas de 1887 a 1899 selecionadas,
encontraremos o futuro criador da psicanalise discutindo em varios momentos a tematica das
psicoses, suas percepcdes e construcBes da época. Entretanto, a troca entre eles perdurou até
1904. Ha outras cartas a Fliess em que Freud cita algo referente as psicoses, mas optou-se por
discutir e apresentar o que se considerou de mais relevante para o objetivo proposto.

Além disso, nesse periodo, concomitante as cartas, Freud produziu importantes textos

de sua obra. Masson (1986), responsavel pela edic¢éo das cartas aqui utilizada, menciona:

O periodo dessas cartas cobre o nascimento e desenvolvimento da psicanalise.
Durante os dezessete anos da correspondéncia, Freud escreveu alguns de seus
trabalhos mais revolucionérios: “Estudos sobre a Histeria”, “A Interpretagcdo dos
Sonhos”, “A etiologia da Histeria” e o famoso caso clinico de Dora (MASSON,
1986, p. 1).

Nosso objetivo serd investigar como era o trabalho de Freud no campo das psicoses, e
seu entendimento deste na época, para que assim seja possivel comparar a préopria evolucao de
Freud em seus estudos e sobre as psicoses. Entretanto, para chegarmos a Freud, bem como ao
surgimento da psicanalise, é preciso retroceder um pouco na historia para entendermos de
onde surgiu o conceito de psicose propriamente dito, como ele era considerado e entendido
até chegar em Freud e qual sua origem e contexto inicial.

De acordo com Maleval (1980), houve indicios de que o termo psicose surgiu pela

primeira vez em 1845, pelo psiquiatra austriaco Baron Ernst von Feuchtersleben:

O conceito de psicose parece ter sido introduzido em 1845 no Manual de Psicologia
Médica por Baron Ernst von Feuchtersleben, médico vienense. Em sua origem, 0
termo ndo se opds ao de neurose, fundado por William Cullen em 1777. Pelo
contrario: as psicoses constituiam naquela época uma classe particular de neurose.
[...] A novidade de Feuchtersleben na época foi introduzir o termo psicose para
designar a alienacdo mental, onde antes se utilizava o antigo conceito de loucura,
proveniente da Roma antiga, que se manteve por tempos na psiquiatria francesa [...]
Até um periodo bastante avancado do século XIX, as psicoses ndo apareceram
opostas as neuroses, mas sim subsumidas a elas (MALEVAL, 1980, p. 256-257).
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Para os autores Roudinesco e Plon (1998), em seu surgimento, 0 termo psicose
representou o conjunto das chamadas doencas mentais. Posteriormente, restringiu-se as trés
grandes formas da loucura: esquizofrenia, paranoia e psicose maniaco-depressiva.

Inicialmente, as psicoses eram vistas inicialmente como um subgrupo das neuroses,
pode-se afirmar que isso perdurou por tempos. Como veremos adiante, nos escritos
freudianos, sobretudo, nos iniciais, perceberemos como o conceito de psicose é trabalhado
como uma possibilidade de doenca das neuroses. De acordo com Maleval (1980), é possivel
encontrar diversos exemplos que comprovem tais afirmativas nas cartas de Freud a Fliess. Na
abordagem da historia do conceito de psicose, Maleval (1980) afirma que, para
Feuchtersleben, a psicose era vista como uma neurose causada por intensa irritacdo nervosa,
cuja definicdo seria dada de acordo com a manifestacdo psiquica dos transtornos.

No que diz respeito a histéria do conceito da psicose, € importante mencionar Emil
Kraepelin - psiquiatra alemdo que propds uma classificacdo da psicose em trés formas

principais, sendo elas:

Hebefrénica, catatdnica e a paranoide. A primeira delas corresponde a deméncia
precoce [...]; a segunda, a catatonia, enquanto a terceira compreende 0s casos de
Dementia paranoides e aqueles normalmente atribuidos a paranoia toda vez que
estes levam rapidamente a um enfraquecimento psiquico em alto grau
(KRAEPELIN, 1899/1999, p. 45).

Embora Kraepelin tenha influenciado Freud em alguns pontos, ambos tinham
concepcOes distintas quanto a etiologia das doencas. O primeiro acreditava na predominancia
organica, enquanto o segundo apostou na relevancia do psiquico. Segundo Maleval (1980),
para Kraepelin (1899/1999), em seu Tratado de Psiquiatria,

Os varios tipos de psicoses pareciam ter em comum etiologia organica e assim ser
necessario que os doentes ficassem segregados em asilos de alienados. No momento
em que o significado moderno da psicose é preciso, ela designa, portanto, uma
patologia séria de etiologia organica” (KRAEPELIN, 1899/1999, p. 260).

Pensar as psicoses como de origem exclusivamente organica, as coloca em um lugar
de inflexibilidade, ou seja, de que seria necessario que sujeitos psicoticos ficassem
permanentemente isolados, afastados do restante das pessoas, pois ndo haveria chances de
cura ou estabilizacdo, tampouco insercao social. Entender essa estrutura por um viés psiquico,
as coloca em uma posicdo distinta da que estavam até entdo. Com essa percepcao, Freud

aproxima esses sujeitos dos ditos normais, ndo mais os separando, pelo contrario, ao longo de
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sua obra, faz consideracdes que equiparam as neuroses das psicoses, COMo veremos nas cartas
e obras trabalhadas do autor.
Segundo Leader (2013),

Kraepelin concedeu um lugar importante a evolucdo da psicose, de modo que o
curso da doenga determinaria sua forma de classificacdo. A dementia praecox, por
exemplo, caminharia para o0 empobrecimento cognitivo e afetivo. O termo deméncia
implicava uma decomposicdo, a intromissdo morbida, na psique, de um processo
organico que seguia suas proprias leis irreversiveis. [...] A psicose nessa eépoca era
vista como algo que impossibilitaria o sujeito de seguir uma vida considerada
normal, sadia. Essas ideias rigidas também perduraram pela psicanélise. Esses
preconceitos parecem advir da adocdo da visdo kraepeliniana de uma psicose
crdnica, numa espiral descendente, definida por seu estado terminal. Entretanto,
devemos lembrar que o préprio Kraepelin e seus contemporaneos contestariam essas
mesmas ideias posteriormente (LEADER, 2013, p. 16, grifo do autor).

Retornando com Maleval (1980), segundo ele,

No final do século XIX, tanto na psiquiatria alemd quanto na francesa, 0s
organicistas conseguiram impor suas teses, em que a palavra neurose significava o
oculto da patologia: os transtornos que ndo eram compreendidos, por ndo poder
encontrar uma localizacdo organica precisa. Essa era a situagdo nos anos em que
Freud descobriu a psicanalise: o modelo neurolégico prevalecia com relacdo as
doencas mentais, enquanto a neurose tendia a surgir do discurso psiquiatrico. Agora,
gragas a psicanalise, longe de desaparecer no seio das psicoses, ela iria vivenciar um
novo desenvolvimento, que a levaria a um lugar tdo importante quanto o ocupado
por sua rival. Assim, é o casal de opostos irredutiveis que agora percorrem toda a
psiquiatria (MALEVAL, 1980, p. 261).

Ferreira (2002) também tece interessantes considerac@es sobre o assunto. Afirma ele:

A psicanalise nasce no campo da medicina e a partir do intrincamento do campo
neuropsiquiatrico ndo diferenciado do final do século XIX. Freud teve sua curta
experiéncia psiquiatrica orientada pelo classico Meynert, no Hospital Geral de
Viena, além de sua estadia com Charcot e num hospital infantil. Ao iniciar sua
clinica privada, herdara uma nomenclatura ainda pouco diferenciada das doengas
mentais pré-kraepelinianas. [...] Mais tarde se inteira da nosografia de Kraepelin.
Inicia sua interlocugdo com Bleuler e Jung, com quem troca impressdes constantes
sobre as psicoses e sobre casos dificeis de diferenciacdo diagndstica. [...] Também a
concepgdo de esquizofrenia de Bleuler sofrera os efeitos da experimentacdo da
psicandlise na clinica psiquiatrica, principalmente a partir dos experimentos e
interlocu¢des dentre Jung e Freud (FERREIRA, 2002, p. 22).

A partir de tais passagens, podemos notar que, embora nessa época a psicose fosse
considerada como uma neurose de maior afetamento psiquico, ela ja era uma doenca
carregada de muita complexibilidade. Além das designacdes e limitaces impostas na época,
como por exemplo, a percepcdo dela como impossibilitada de cura e/ou sendo de
predominancia organica. Ressalta-se que, nesse momento, as investigacdes sobre o tema ainda

eram bastante iniciais. Nesse sentido, temos um panorama de como foi o lugar encontrado por
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Freud ao criar a psicanalise, lugar de predominancia médico-psiquiatrica, em que a relevancia
e credibilidade eram para doencas de origem orgénica, sem espa¢o para o dubio.

Os desafios freudianos foram indmeros e constantes para sustentar sua teoria no
campo das neuroses, ali ele inseriu uma ideia de que ha uma parte no psiquico que direciona
as escolhas do ser humano, sem que este tenha livre acesso a ela. Fez isso em um momento
em que seu meio sustentava a ideia de que doentes mentais viveriam segregados e sem
possivel retorno social, pois eram diferentes dos ditos normais. Freud, apesar de inserido
nesse contexto médico, renuncia a anatomia e formula o conceito de inconsciente, tdo
disforme do que até entdo era acreditado, foi por si s0 alarmante para a época. A partir disso
podemos pensar nos motivos de Freud ter entrado de modo mais timido no campo das
psicoses, 0 contexto em que ele estava inserido contribuia para sua posicao.

1.1 Fliess

Nesse sentido, veremos como Freud trabalhou com o conceito de psicose no periodo
em que escrevia a Fliess. Nessas cartas, a paranoia aparece em alguns momentos como uma
neurose. Como por exemplo, na carta de 24 de janeiro de 1895, em seu Manuscrito H (que

sera trabalhado adiante), podemos identificar um desses momentos:

A paranoia cronica, em sua forma classica, € um modo de defesa patologico, tal
como a histeria, a neurose obsessiva e a confusao alucinatoria. As pessoas tornam-se
paranoicas diante de coisas que ndo conseguem suportar, desde que tenham a
disposicdo psiquica especifica para isso (FREUD, 1895/1986b, p. 109).

Observa-se que a paranoia € equiparada com a histeria e a neurose obsessiva. Com
esse fragmento, conseguimos entender de forma mais clara como, nesse momento, as psicoses
estavam categorizadas no campo das neuroses. Extraimos dessa citacdo a ideia que era
sustentada na época: de que qualquer sujeito neurdtico poderia tornar-se paranoico, se assim
estivesse em condicOes psiquicas propensas para tal modo e/ou se deparasse com situaces
insuportaveis para si que o possibilitaria desenvolver uma psicose.

A partir disso, conseguimos obter um parametro de como esse tema era visto por

Freud na época em questdo. Nesse sentido, Maleval (1980) afirma que
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Nessas cartas, a acep¢ao do conceito de neurose se refere de forma bastante clara ao
conceito a nogdo de psicogénese. A mudanga para psicose parece ter uma
demarcagdo mais indecisa. Assim, a paranoia as vezes € uma neurose e outras uma
psicose, mas esse Ultimo termo parece ter mais um sentido descritivo, o conceito
tedrico era sem ddvida o de neurose (MALEVAL, 1980, p. 10).

Importante destacarmos como era 0 contexto e momento em que se encontrava 0
conceito de psicose quando Freud se deparou com esse fendmeno clinico, pois assim
deslumbramos suas possibilidades, mas também limitacdes acerca do assunto. Em seu artigo
Sobre a psicoterapia, em que tece instrugdes acerca da psicanalise, Freud (1905/2018) explica
sobre 0 método e para quais publicos seria ou ndo indicado o tratamento psicanalitico. Dentre

0s ndo recomendados estava a psicose, que segundo ele

Se quisermos seguir pela via segura (do tratamento analitico), limitemos nossa
selecdo a pessoas que possuem um estado normal, j& que no procedimento
psicanalitico é a partir dele que nos apoderamos do que é da ordem do doentio.
Portanto, psicoses, estados de confusdo e de profunda melancolia [Verstimmung]
(quero dizer: téxicos) sdo inadequados para a Psicanalise, pelo menos tal como ela é
exercida até agora (FREUD, 1905/2018, p. 72).

Verifica-se que, nesse periodo, Freud ndo acreditava que a psicanalise, tal como foi
desenvolvida®, seria viavel para pacientes psicoticos. Como estes pacientes apresentam
estados mentais e reacdes discrepantes do dito sadio, servir-se do tratamento psicanalitico a
esse publico ndo seria a melhor opcéo, pois 0 que é de doente no sujeito neurdtico nos é
apresentado no decorrer do tratamento, diferente do psicotico que seus sintomas se
apresentam a céu aberto. De acordo com Lacan (955-1956/1988, p. 21), “o inconsciente do
psicético esta a superficie, é consciente”. Ou seja, 0 movimento realizado para emergir o
inconsciente no caso do neur6tico, no psicotico ndo é necessario e tampouco valido, pois seu
inconsciente ja estd ali exposto para o proprio sujeito. Segundo Ribeiro (2011), isso ocorre
devido a falha do recalque em psicoticos.

Dessa forma, podemos pensar essa afirmativa pela perspectiva de que Freud
instrumentou a psicanalise para sujeitos neuroticos. No tratamento desses pacientes, pela via
da palavra, na medida em que o sujeito se dispde a falar de seu sofrimento em analise, pode
entdo dar noticias de seu inconsciente através de suas formacgOes. Entretanto, Freud
(1905/2018) nao impossibilita a psicanalise para psicoticos como algo permanente. Em
seqguida afirma: “N&o descarto absolutamente que com uma modificacdo adequada do
procedimento se possa superar essa contraindicagdo e, assim, iniciar uma psicoterapia das
psicoses” (FREUD, 1905/2018, p. 72).

2 , .
Com seu método classico de tratamento.
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Nesse sentido, Freud deixou o caminho aberto para possiveis investigacGes e
adequacdes do tratamento para esses sujeitos. Contudo, podemos pensar que afirmagdes como
essas, ainda que com o complemento de uma possibilidade futura, dentre outras coisas, podem
justificar eventuais relacGes sobre Freud ndo ter se disposto a tratar pacientes psicoticos.
Porém, aqui o verificamos deixando a questdo como discussdo para elaboraces e
possibilidades futuras, desde que com alteragdes quanto ao método.

Para abordar essas questdes, propde-se ir direto a fonte. Investigaremos nas palavras
de Freud o que era trabalhado sobre as psicoses em diferentes momentos de sua obra, do
nascimento da psicanalise e final de suas elaboracdes. Iniciaremos, portanto, no germe de
tudo, no momento considerado anterior e concomitante ao nascimento da psicanalise que €é
sua correspondéncia com Fliess.

Como as cartas foram redigidas em uma data muito inicial, conseguimos apreender
como foi esse inicio em que Freud foi dando vida para a psicanalise. Ainda que ndo nos
aprofundemos nessa questdo, este € um ponto que, invariavelmente, aparecerd no decorrer
dessas linhas. Entretanto, o foco aqui sera investigar o que Freud trabalhava sobre as psicoses
no decorrer de sua obra, comecando pelas cartas em questéo.

Verificaremos que Freud ja discutia sobre a tematica. Nessa correspondéncia,
encontramos importantes elaboracdes de Freud, ideias de como ele pensava sobre os textos
que estava escrevendo ou que iria escrever. De acordo com Roudinesco (2016), antes do
inicio da amizade entre os dois homens, Freud sentia falta de um interlocutor para o qual

direcionasse suas elaboragdes. A autora conta que:

No outono de 1887, a conselho de Breuer, Fliess, médico berlinense especializado
nas patologias do nariz e da garganta, procurou Freud para assistir as suas aulas. [...]
Da mesma geragdo que Freud e, como ele, defensor do darwinismo e da escola
positivista de Helmholtz, Fliess era filho de um negociante de gréos pouco abastado
e depressivo, cuja familia, sefardita, estabelecera-se na Marca de Brandenburgo
desde o século XVII (ROUDINESCO, 2016, p. 69-70).

De acordo com Roudinesco (2016), o vinculo entre eles foi intenso, sobretudo para
Freud, para quem, nas palavras da autora, foi uma “amizade vulcanica que o arrebatou” (p.

70). E continua:

Freud escrevia a toda velocidade, multiplicando as abreviacdes e palavras latinas,
abarcando tudo que aprendia sobre a vida sexual de seus pacientes, tudo que sabia
de sua propria familia e das familias vienenses: pais, mdes, irmas, filhas,
empregados. Classificava, indexava, multiplicava os quadros clinicos e manifestava
um entusiasmo frenético a cada carta recebida ou enviada. Em suma, desde o
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primeiro encontro, Freud curvou-se ao encanto daquele médico (ROUDINESCO, p.
70).

Com tanto apreco e dedicacdo, ndo era de se esperar outra coisa, sendo sinceridade e
construcdes relevantes nesses escritos freudianos. Foram longos anos de trocas entre os dois.
Para alem das correspondéncias em que Freud discutia a teoria, percebemos também trocas de
afeto, amizade e encontros nesse periodo. Além disso, a partir desse acervo, conseguimos
perceber também o ser humano Freud, suas relacdes, familia, dilemas, receios, descobertas.
No entanto, Roudinesco (2016) atenta ao fato de que essa relacdo ndo estava imersa apenas

em harmonia. Fliess era:

Dotado de solida formagdo cientifica. [...] Adepto de uma teoria mistica e
organicista da sexualidade, era de certa forma um duplo de Freud, seu deménio, seu
alter, que Ihe suscitava os maiores arroubos intelectuais. Se amavam, se opunham,
tomaram um ao outro como testemunha de seu cotidiano mais intimo [...] Se viam
como irmaos gémeos (ROUDINESCO, p. 70, grifos do original).

Roudinesco (2016) ressalta uma divergéncia importante entre os entdo irmaos
gémeos®. Freud, sempre aberto a novidades e a refutar suas préprias descobertas quando
necessario, caminhava sempre sentido a avangar, mas também recuar quando necessario.
Fliess, pelo contrario, ndo estava aberto a criticas, tampouco a alteracGes quanto a seu modo e
concepgOes tedricas. Entretanto, isso ndo alterava os sentimentos de Freud por ele nem
impediu que essa amizade fosse estabelecida.

O apreco que Freud nutria por Fliess, € claramente percebido no decorrer das cartas.
Por exemplo, quando ele desejou, em uma carta datada de 01 de janeiro de 1896 felicitagdes

ao novo ano e teceu elogios ao amigo:

Gente de sua natureza ndo deve acabar, meu querido amigo; o restante de nds
precisa demais de pessoas como vocé. Quantas coisas lhe devo: consolo,
compreensdo, estimulo em minha soliddo, o sentido de minha vida, que adquiri por
seu intermédio, e, por fim, até mesmo a salde, que ninguém mais poderia ter-me
restituido! Foi primordialmente por seu exemplo que, intelectualmente, ganhei
forcas para confiar em meu julgamento, inclusive quando fico entregue a minha
soliddo — embora ndo por ser abandonado por vocé — e para, tal como vocé,
enfrentar com altiva humildade todas as dificuldades que o futuro possa trazer. Por
tudo isso, aceite meu humilde agradecimento! Sei que vocé ndo precisa tanto de
mim quanto eu de vocé, mas sei também que tenho um lugar seguro em sua afeicdo
(FREUD apud MASSON, 1986, p. 159).

A amizade entre eles durou longos anos, se sucedeu até 1904. Segundo Roudinesco
(2016):

3 ..
Grifo nosso.
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Durante anos, portanto, Freud deixou-se enfeiticar por Fliess e este emparedou-o
numa concepgao da ciéncia que nem o erro, nem o experimento, nem a busca de
verdade tinham lugar, de tal forma a certeza governava o trabalho especulativo. Ao
longo das cartas, contudo percebemos que Freud evoluia na direcdo contraria de
Fliess. Embora se recusando conscientemente a questionar as hip6teses do amigo,
afastava-se progressivamente delas (ROUDINESCO, 2016, p. 76).

Mas apesar de marcantes diferencas, Fliess teve um papel fundamental na vida e
carreira de Freud. No periodo de troca entre eles, Freud avancou em sua escrita e

concomitantemente fundou sua teoria, como aponta Roudinesco (2016):

Durante seu contato com Fliess, ele se dissociou da neurologia, terminou se
desentendendo com Breuer, inventou o tratamento psicanalitico, desistiu de sua
teoria da seducdo, convocou a tragédia grega a cabeceira de sua explicacdo do
inconsciente e preparou o grande livro que o tornaria um dos pensadores mais
importantes do século XX: A interpretacdo dos sonhos (ROUDINESCO, 2016, p.
76).

E inegavel a importancia que Fliess representou a Freud. No entanto, isso ndo impediu
que o rompimento da amizade entre eles acontecesse, e de forma brusca. Ainda seguindo as

ideias de Roudinesco (2016), a autora afirma que:

A ruptura foi extremamente violenta. Em julho de 1900, os dois amigos passavam
uma temporada no lago de Achen. Fliess acusou Freud de ser-lhe hostil e Freud
criticou-o por ndo reconhecer o valor de suas descobertas. [...] Freud permaneceu
marcado pelo episddio dessa amizade, que, através de um longo périplo,
transformara-o em outro homem. Destruiu, sem ousar efetivamente admitir, as cartas
de Fliess e, quando Marie Bonaparte comprou as suas de um negociante em 1936,
ele se opos firmemente a publicacdo (ROUDINESCO, p. 76-77).

Com relagcdo aos escritos de Freud no campo das psicoses, podemos afirmar que,
desde muito cedo, ja era uma problemaética, de algum modo, discutida pelo pai da Psicanalise.
Sendo mais exata, desde a primeira carta dirigida a Fliess, Freud mencionou esse assunto. Na
carta datada de 24 de novembro de 1887, é citado um caso cuja hipétese diagnostica ndo

constituia uma neurose e falava entdo sobre uma psicose de angustia:

Depois de sua partida, a Sra. A. fez-me uma consulta e me causou certa agonia
chegar a uma decisdo. Cheguei enfim a conclusdo de que o caso dela ndo constitui
uma neurose, ndo tanto por causa do espasmo crénico mais ou menos no pé (que, no
momento, ndo estd em evidéncia), mas porque ndo identifico nela aquilo que
considero serem as caracteristicas mais importantes da neurastenia (as outras
neuroses, de fato, ndo podem estar envolvidas). Na distingdo — amiude tao dificil de
fazer — entre afeccBes orgéanicas incipientes e afecgdes neurasténicas, tenho-me
orientado por uma caracteristica especifica: na neurastenia, a alteracdo
hipocondriaca, a psicose de anguUstia, nunca esta ausente e, quer seja negada ou
admitida, trai-se numa profusdo de sensacdes e de emergéncia recente, ou seja, de
parestesias (FREUD, apud MASSON, 1986, p. 41).
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Embora nesse momento o conceito de psicose ndo estivesse desvencilhado do de
neurose, percebemos um principio em que Freud faz alguma diferenciacdo. Discute sobre o
caso em questdo, afirmando ndo constituir uma neurose, e explica as condi¢cdes para que 0s
sintomas se enquadrem em tal condicdo. Ainda que o termo psicose tenha sido citado nessa
carta, ele ndo é discutido, tampouco é a tematica central da carta. Como mencionado, o foco
dessa correspondéncia era a exposicdo de um caso em que Freud descartou o diagnostico de
neurose, mas sem especificar qual seria o correto.

De acordo com Maleval (1980), o decorrer das cartas de Freud e Fliess nos mostram
que ainda que o par de opostos contemporaneos neurose-psicose fosse sendo estabelecido, é
possivel notar uma certa vacilagdo quanto ao sentido do conceito de psicose nesta época. E

Maleval (1980) continua com uma observacao referenciando a carta mencionada acima:

Em 1887, Freud fala de uma psicose de angustia dentro da neurastenia. Entendemos
que designa um disturbio psiquico no contexto de uma neurose neurasténica. Porém,
0s conceitos de Feuchtersleben e Cullen ainda estdo sendo usados (MALEVAL,
1980, p. 259, grifo do autor).

Na carta em questdo, Freud ndo utilizou o termo psicose como estrutura clinica, mas,
sim, com o sentido que esse conceito ja possuia a partir de autores anteriores. Na carta de 11
de dezembro de 1893, escreveu: “estou literalmente carregado de novidades sobre as
neuroses e neuropsicoses, mas € tudo ainda bastante cadtico” (MASSON, 1986, p. 93).
Podemos afirmar que, no periodo referido, Freud ainda caracterizava as psicoses como um
tipo de neurose, algo que perdurou ainda por tempos em sua obra. Justifica-se também a carta
anterior, pois nessa época a psicose ndo estava definida como uma estrutura clinica
independente. Segundo Maleval (1980, p. 263), “durante muito tempo, Freud tendeu a
atribuir a psicose como uma grande extensdo da neurose”.

No ano seguinte, Freud (1894/1986a) publicou o artigo As neuropsicoses de defesa.
Podemos pensar que, na carta citada anteriormente, ele ja estava trabalhando sobre o texto
que viria a ser publicado no referido ano. Nesse texto, aléem do termo psicose estar no titulo
do trabalho, também foram encontradas construcdes a seu respeito. Conclui-se que as
novidades as quais Freud se referia na Gltima carta estavam relacionadas ao que veio a ser
trabalhado no texto em questéo.

A partir de observacbes que Freud teceu sobre um exemplo de caso clinico de uma
jovem, cuja estrutura era a neurose obsessiva, podemos constatar novamente que nesse

tempo, nas ideias do autor, as psicoses ainda eram concebidas como uma area da neurose. Ao
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relatar o caso, Freud (1894/1896a, p. 31) afirma ser “um exemplo de psicose por simples
intensificacdo — uma Uberwaeltigungspsychose, uma psicose em que o eu é subjugado. A
paciente produziu a psicose devido a um excesso pelo qual se entregara”. Mais a frente,
prossegue dizendo:

H4, entretanto, uma espécie de defesa muito mais poderosa e bem sucedida.
Nela, 0 eu rejeita a representagdo incompativel juntamente com seu afeto e se
comporta como se a representacdo jamais lhe tivesse ocorrido. Mas a partir do
momento em que isso é conseguido, 0 sujeito fica numa psicose que s6 pode ser
qualificada como “confusdo alucinatéria” (FREUD, 1894/1896a, p. 32).

Parece que nesse momento Freud classificava um sujeito desenvolvendo ou ndo uma
psicose a partir da intensidade com que a neurose se manifestava, tanto na histeria, quanto na
neurose obsessiva. Vale mencionar que na afirmativa acima ja é possivel identificar ideias que
serdo desenvolvidas por Freud apenas em 1924".

Na citacdo acima é mencionada uma rejeicdo por parte do eu de algo insuportavel, que
resulta em comportar-se como se aquilo nunca tivesse existido. Continua explicando que caso
0 eu rejeite fortemente essa mocao incompativel, o sujeito desenvolve uma psicose. No texto
referido, Freud (1924/2011b) desenvolve essa afirmativa, inclusive, pontua como sendo uma
das principais diferencas entre neurose e psicose. A primeira também rejeita a realidade, mas
ndo totalmente, ao passo que a segunda, além de nega-la por completo, movimenta-se para
substitui-la. Portanto, embora essa carta tenha sido redigida 30 anos antes, &€ possivel
verificarmos principios que serdo desenvolvidos no futuro.

No ano seguinte, Freud deixou em anexo a carta datada de 24 de janeiro de 1895 seu
Manuscrito H. Afirmou que nesse anexo estava a explicacdo sobre a paranoia, referindo-se a
ela como uma nova descoberta, e pediu a Fliess, apds a leitura, que opinasse a respeito.
Iniciou afirmando que:

Na psiquiatria, as ideias delirantes situam-se ao lado das ideias obsessivas como
distdrbios puramente intelectuais, e a paranoia figura, juntamente com a insanidade
obsessiva, como uma psicose intelectual. Se, num dado momento, as obsessGes
foram rastreadas até uma perturbacéo afetiva e ficou provado que devem sua for¢a a
um conflito, a mesma visdo deve aplicar-se aos delirios, e também eles devem ser
um efeito de perturbacbes afetivas, e devem extrair sua forca de um processo
psicolégico (FREUD, 1895/1986b, p. 108).

4 . . .
No artigo A perda de realidade na neurose e na psicose.
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Freud (1895/1986b) comparou a causa das obsessdes (conflito e perturbagdes afetivas)
com as causas dos delirios. Manteve ambos equiparados, como sendo 0 mesmo principio, ou

seja, os distdrbios afetivos. Em seguida, definiu suas ideias sobre a paranoia:

A paranoia cronica, em sua forma classica, € um modo de defesa patologico, tal
como a histeria, a neurose obsessiva e a confusao alucinatoria. As pessoas tornam-se
paranoicas diante de coisas que ndo conseguem suportar, desde que tenham a
disposigdo psiquica especifica para isso (FREUD, 1895/1986b, p. 109).
Nesse sentido, a paranoia, assim como a histeria e obsesséo, seria um modo patol6gico
de defesa. Posteriormente, Freud afirmou que a disposicdo especifica da paranoia é o

mecanismo de projecdo, que é comumente utilizado na vida normal:

Sempre que ocorre uma modificagdo interna, temos uma op¢&o entre pressupor para
ela uma causa interna ou externa. Quando algo nos barra a derivacéo interna, atemo-
nos, naturalmente, & externa. Em segundo lugar, estamos acostumados a ver nossos
estados internos traidos (por alguma expressdo de emogdo) diante de outras pessoas.
Isso responde pelos delirios normais de observacao e pela proje¢do normal. E eles
serdo normais na medida em que, nesse processo, permanecermos conscientes de
nossa prépria modificacdo interna. Se nos esquecermos disso e nos restar apenas a
premissa do silogismo que conduz para fora, teremos a paranoia, com sua
supervalorizacdo do que as pessoas sabem a nosso respeito e do que as pessoas
fizeram conosco. O que é que as pessoas sabem a nosso respeito, de que ndo temos
nenhum conhecimento e que ndo podemos admitir? Trata-se, portanto, de um abuso
do mecanismo de projecéo para fins de defesa (FREUD, 1985/1986b, p. 110).

Segundo Leite (2003, p. 38), nos primeiros escritos freudianos, dentre eles o
Manuscrito H, “o que se destaca é a relacdo da paranoia com um distarbio perceptivo, que
tem como eixo uma espécie de excesso ou abuso do fendmeno da projecdo”. Como
mencionado anteriormente, Freud avaliava um caso como sendo ou ndo psicose pelo modo
como a neurose era manifestada, ou melhor, por sua intensidade. Aqui verificamos a
afirmacdo de que a projecao existe também em sujeitos que ndo sdo considerados psicoticos,
porém, sua determinacdo como algo patologico se da a partir da percepcdo gque o sujeito tem
dela e de sua intensidade.

De acordo com Freud (1895/1986b), na paranoia, 0 que antes era tido pelo paciente
como um julgamento interno, é projetado para fora, afastando-se do proprio eu. Nesse sentido,
0 objetivo encontrado no mecanismo desse tipo de psicose é rechacar uma ideia que é
incompativel com o eu, projetando seu contetdo no mundo externo. Freud cita alguns

exemplos de paranoia e afirma que:

Em cada um desses casos, a ideia delirante é sustentada com a mesma energia com
que uma outra ideia, insuportavelmente aflitiva, é rechacada para longe do eu.
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Assim, eles amam seus delirios como amam a si mesmos. E esse o segredo
(FREUD, 1985/1986, p. 112).

Em seguida, ele faz o questionamento: “Como se compara essa forma de defesa
(projecdo), com as que ja conhecemos: (1) histeria, (2) ideia obsessiva, (3) confusdo
alucinatdria e (4) paranoia? E preciso levar em consideragéo o afeto, o contetido da ideia e as
alucinagbes” (FREUD, 1895/1986b, p. 112). E continua seu raciocinio com a explicacdo

desses conceitos:

(1) Histeria: a ideia incompativel ndo tem acesso a associacdo com o eu. O conteldo
é retido num compartimento segregado e fica afastado da consciéncia; seu afeto é
tratado mediante conversdo para a esfera somatica. —A psiconeurose é 0 Unico
resultado. (2) Ideia obsessiva: também aqui, a ideia incompativel ndo tem acesso a
associacdo. O afeto é conservado; o contetdo é trocado por um substituto. (3)
Confuséo alucinatéria: A totalidade da ideia incompativel — afeto e conteido — é
mantida longe do eu, e isso sO é possivel ao preco de um desligamento parcial do
mundo externo. Recorre-se as alucinagBes, que sdo amistosas para com 0 eu e
sustentam a defesa. (4) Paranoia: O conteldo e o afeto da ideia incompativel séo
retidos, em contraste direto com (3), mas sdo projetados no mundo externo. As
alucinagdes, que ocorrem em algumas formas da doenca, sdo hostis para com o eu,
mas sustentam a defesa (FREUD, 1895/1986b, p. 112-113).

Aqui verificamos Freud delinear ideias sobre a neurose histérica e obsessiva, alem de
colocar a paranoia como um quarto grupo entre as neuroses de defesa. Nesse sentido,
observam-se indicios do inicio de uma separagdo entre neurose e psicose (mais
especificamente a paranoia), embora sem demarcacGes precisas quanto a isso, mas ja
conferindo a segunda um pouco mais de independéncia em sua conceitualizacdo. Continua
seu raciocinio com ideias sobre uma psicose histérica e finaliza o texto com mais elaboracGes

sobre a paranoia:

Nas psicoses histéricas, em contraste, sdo precisamente as ideias rechacadas que
assumem o controle. O tipo delas é o ataque e o état secondaire (estado secundario).
As alucinagdes sdo hostis ao eu. A ideia delirante € uma c6pia da ideia rechacada, ou
entdo seu oposto (megalomania). A paranoia e a confusdo alucinat6ria sdo as duas
psicoses do despeito ou do oposicionismo. (3) A auto referéncia da paranoia é
analoga as alucinagdes dos estados confusionais, pois estas buscam afirmar
exatamente o oposto do fato que é rechagcado. Assim, a referéncia a si mesmo visa
sempre a comprovar a correcdo da projecdo (FREUD, 1895/1986b, p. 113, grifos do
original).

Observamos que a histeria estad colocada como um tipo de psicose. Na carta seguinte,
datada de 25 de fevereiro de 1895, Freud fala sobre uma psicose onirica de Emma Eckstein,
mas ndo estende a questdo. Ao que parece, de acordo com Masson (1986), esse termo deriva-

se de algum dos encontros ocorridos entre Freud e Fliess, cuja discussdo girou em torno dessa

tematica, mas Freud ndo aprofundou a questdo na carta.
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Mais tarde, retomou a problematica no inicio do ano seguinte, mas ainda assim, como
0 proprio mencionou, com “notas pouco numerosas” (MASSON, 1986, p. 160). Em 01 de

janeiro de 1896 escreve, dentre outras coisas, a seu amigo:

As notas pouco numerosas sobre a paranoia provém de uma analise recém-iniciada,
gue ja estabeleceu, sem qualquer sombra de divida, que a paranoia é realmente uma
neurose de defesa. Resta verificar se essa explicacdo tem também valor terapéutico
(FREUD, apud MASSON, 1986, p. 160).

Com base nessa afirmativa, podemos levantar a hipdtese de que Freud, ao falar sobre
essa analise recém-iniciada, se referia as construcdes elaboradas em seu artigo As
neuropsicoses de defesa, cuja publicacdo, como mencionada, aconteceu em 1894. Além disso,
ao situar “a paranoia como uma neurose de defesa”, permanece com a linha de raciocinio que
ja estava sendo desenvolvida, com ideias similares as escritas no Manuscrito H.

Ainda em 1896, na carta de 30 de maio, Freud argumentou sobre uma fase de

“recalque na paranoia” ao discutir sobre a etiologia das psiconeuroses:

As cenas da paranoia recaem no periodo posterior aos 14 anos, e sdo redespertadas
na maturidade. Nesse caso, a defesa se manifesta em desconfianca. Portanto, as fases
em que ocorre o recalcamento ndo tém nenhum significado para a escolha da
neurose; as fases em que ocorre o evento é que sdo decisivas. A natureza da cena €
importante, na medida em que é capaz de dar origem a defesa (FREUD, apud
MASSON, 1986, p. 220).

Verificamos mencgdes sobre possiveis fases em que ocorreria 0 recalque e o evento
para possiveis manifestacGes da paranoia. Nesse periodo, Freud ainda analisava e utilizava a
hipotese de as doengas seguirem uma ordem cronoldgica, como veremos a seguir. Freud

prossegue a carta e inclui a paranoia como uma das neuroses:

Veremos que a paranoia € a que menos depende de determinantes infantis. E a
neurose de defesa por exceléncia, independente até mesmo da moralidade e da
aversdo a sexualidade (que sdo o que, entre 0s 8 a 10 anos e 13 a 17 anos, fornece os
motivos para a defesa na neurose obsessiva e na histeria) e, consequentemente,
incide nas classes mais baixas. E uma afeccdo da maturidade. Quando ndo ha
nenhuma cena até os 4 anos (fase pré-consciente), 8 anos ou 14 anos, a defesa nao
pode ter consequéncias patolégicas (recalcamento normal). O excesso de
sexualidade atende as precondicGes dos ataques de angustia durante a maturidade.
Os tragos mnémicos sdo insuficientes para absorver a quantidade sexual liberada,
que deve transformar-se em libido (FREUD, apud MASSON, 1986, p. 222).

No inicio do ano de 1897, encontramos uma coletédnea de cartas enviadas no més de
janeiro, com poucos dias de diferenca uma da outra, em que Freud tece comentérios acerca

das psicoses. A primeira, com data registrada em 11 de janeiro, comecou com Freud
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afirmando enviar a Fliess duas ideias novas que tinham lhe ocorrido havia pouco tempo,
baseadas em resultados de anélises. Aqui, a que nos interessa € a primeira:

A determinacdo da psicose, isto é, da améncia ou psicose confusional em contraste
Com a neurose, parece estar em que a agressdo sexual ocorre antes do término do
primeiro estagio intelectual, isto é, antes que o aparelho psiquico esteja concluido
em sua forma priméria (antes da idade de 1 ano e um quarto a 1 ano e meio). E
possivel que essa agressao remonte a uma época tdo distante que essas experiéncias
permanecam ocultas por trds das experiéncias posteriores e possam ser revividas de
tempos em tempos (FREUD, 1986, p. 222-223).

Freud prossegue dizendo que chegou a essas conclusdes por meio de um paciente de
estrutura histérica que provocou na irma mais velha uma psicose histérica, que se sucedeu a
um estado de confusdo completa. Nessa carta, a causa da psicose esta sendo investigada por
Freud. Nela também nos € apresentada a “hereditariedade do caso” (FREUD, apud MASSON,
1986, p. 223), por meio de um esquema da familia que Freud elaborou.

Na breve carta escrita um dia depois, em 12 de janeiro, Freud cita algo sobre uma
“psicose epiléptica” (FREUD, apud MASSON, 1986, p. 225), e reitera suas investigacdes e
confianca em suas novas descobertas no que se refere a precondicdo etaria da psicose
(mencionada na carta anterior).

Em 17 de janeiro, encontramos o escrito de Freud iniciando da seguinte forma:

E evidente que vocé esta gostando das andangas de minha cabega; é por isso que vou
informa-lo todas as vezes que houver alguma novidade. Ainda tenho uma opinido
elevada da determinacdo das psicoses e logo Ihe apresentarei o material (FREUD,
apud MASSON, 1986, p. 225).

Aqui podemos apreender duas coisas. A primeira é que ndo ha davidas de como Freud
se dirigia com entusiasmo a cada nova descoberta ao seu caro amigo Fliess nesse periodo de
frutiferas investigacfes. A segunda € que nessas sucessivas cartas do inicio do ano de 1897,
Freud, a que tudo indica, estava trabalhando sobre as causas das psicoses, conforme as cartas
citadas apresentam.

Ja no escrito de 24 de janeiro, na discussao sobre o desenvolvimento de uma “histeria
no contexto de uma depressdo perioddica branda” (FREUD, apud MASSON, 1986, p. 227), é
pontuado que “a determinacdo temporal da epilepsia (histérica) e da psicose histérica se
encontra, mais para tras (antes dos 11 meses de idade). Mas ha também um aspecto psicotico
na periodicidade da depressao branda” (FREUD, apud MASSON, 1986, p. 227).

Reitera-se que, nessa época, Freud ainda estava com seus estudos direcionados a
temporalidade e eclosdo das doencas (neurose e psicose). Diferente do que ele constroi
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depois, sobre o inconsciente e sua atemporalidade. Mas, ainda assim, as construcfes
freudianas desse tempo ndo tém a importancia diminuida, pois foram uma prévia do que viria
a ser elaborado posteriormente na teoria psicanalitica.

Além disso, é valida a observacdo de que, nesse momento, Freud ainda sustentava a
hipotese de que a causa dos sintomas de uma neurose seria decorrente de um trauma
vivenciado na realidade resultando em um trauma psiquico, como pode ser observado na carta
de 30 de maio de 1896, em que €é discutida a etiologia das neuroses, sobretudo da histeria.
Nela, discute-se sobre as cenas sexuais vivenciadas na infancia, em que, dependendo da idade
que o trauma ocorresse, seriam determinantes para o tipo de neurose desenvolvida. Explica

que:

Cada neurose tem requisitos cronoldgicos para suas cenas sexuais. [...] As cenas da
histeria recaem na primeira fase da infancia (até 4 anos), na qual os residuos
mnémicos ndo se traduzem em imagens verbais. E indiferente se essas cenas s&o
evocadas no periodo posterior a segunda denticdo (8 a 10 anos) ou no estagio da
puberdade. O resultado é sempre a histeria, e em sua forma de conversdo, pois a
atuacdo conjunta da defesa e do excesso de sexualidade impede a tradugédo (FREUD,
apud MASSON, 1986, p. 189).

Portanto, nesse periodo, para Freud a cena traumatica estava sempre presente na

realidade para que entdo uma neurose fosse produzida, ideia que ndo permaneceu por muito

tempo. Ainda em 1897, na carta de 21 de setembro, Freud retifica suas ideias, afirmando que,

Na totalidade dos casos, 0 pai, sem excluir o meu, tinha que ser acusado de
pervertido — a percepgdo da inesperada frequéncia da histeria, com predominio
precisamente das mesmas condi¢es em cada caso, muito embora, certamente, essas
perversdes tdo generalizadas contra as criangas ndo sejam muito provaveis. A
incidéncia da perversdo teria que ser incomensuravelmente mais frequente do que a
histeria dela resultante, porque, afinal, a doenca s6 ocorre quando hd um acimulo de
acontecimentos e um fator contributivo que enfraqueca a defesa (FREUD, apud
MASSON, 1986, p. 265).

Apos tal constatacdo, Freud comegou entdo a elaborar sua clinica referente a fantasia
(ROUDINESCO; PLON, 1997). Retomando a carta de 24 de janeiro, Freud afirma “existir
uma classe de pessoas que, até os dias de hoje, conta historias sobre as quais ninguém lhes da
crédito, mas a confianca que elas tém em suas historias é inabalavel” (MASSON, 1986, p.

228). E prossegue explicando de quem se trata:

Refiro-me aos paranoicos, cujas queixas de que alguém anda colocando fezes em
sua comida, de que eles sdo sexualmente maltratados durante a noite, da maneira
mais vergonhosa, e assim por diante, sdo um mero contetdo da meméria. Vocé sabe
que fago uma distingdo entre os delirios de memdria e os delirios de interpretacéo.
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Estes Gltimos estdo ligados a impreciséo caracteristica que cerca os malfeitores, que
sdo, é claro, ocultados pela defesa (FREUD, apud MASSON, 1986, p. 228-229).

Com a referida carta, encerram-se as correspondéncias de janeiro de 1897, assim como
as elaboracdes de Freud no que compete a paranoia de forma sequencial. Depois de alguns
meses, em 31 de maio, Freud escreve a Fliess uma descricdo sobre alguns de seus sonhos.
Mas o que nos interessa, nesse momento, € 0 rascunho anexo a essa carta: Manuscrito N.

Nele, Freud afirma:

Os impulsos hostis contra os pais (0 desejo de que morram) sdo também um
elemento integrante das neuroses. Eles vém a luz, conscientemente, como ideias
obsessivas. Na paranoia, o pior aspecto dos delirios de perseguicdo (desconfianca
patoldgica dos governantes e monarcas) corresponde a esses impulsos hostis contra
0s pais. Esses impulsos s@o recalcados nos periodos em que desperta a compaixao
pelos pais — nas épocas de doenga ou morte deles. Nessas ocasifes, constitui
manifestacdo de luto recriminar-se pela morte deles (a chamada melancolia) ou
punir-se histericamente, por meio da ideia de retaliacdo, com 0s mesmos estados de
doenca que eles tiveram. A identificacdo que ocorre nessas circunstancias, como se
vé, ndo é nada além de um modo de pensar que eles tiveram e ndo torna
desnecessaria a busca do motivo (FREUD, apud MASSON, 1986, p. 251).

A partir disso, observamos intervalos maiores entre uma carta e outra, no que compete
a temética em questdo. A proxima correspondéncia é datada de 22 de dezembro de 1897,
alguns meses depois. Nela, selecionamos a Gltima parte em que Freud encerra com o seguinte

questionamento a Fliess, ao caracterizar o modo como ocorrem os delirios nas psicoses:

Vocé ja viu alguma vez um jornal estrangeiro que tenha passado pela censura russa
na fronteira? Palavras, expressdes e frases inteiras sdo riscadas, de modo que o
restante se torna ininteligivel. Uma censura russa dessa natureza se da nas psicoses e
produz os delirios aparentemente sem sentido (FREUD, apud MASSON, 1986, p.
290).

Nesta analogia encontramos interessantes consideracdes sobre os delirios ocorridos em
um sujeito de estrutura psicética. Os delirios psic6ticos chegam para as pessoas ditas normais
de modo aparentemente sem sentido, mas, para 0 sujeito em questdo, ha um sentido ali onde o
significado escapa. Além disso, novamente, encontramos indicios do que seré escrito mais de
vinte e cinco anos depois, ap6s avangar em sua teoria. Freud (1924/2011b) desenvolve em seu
artigo A perda da realidade na neurose e na psicose construcgdes interessantes sobre o tema.

De acordo com Freud (1924/2011b), o delirio psicético surge como uma tentativa de
cura para 0 sujeito e ndo deve, a todo custo, ser eliminado. Ele consiste como fungédo ao
psicotico. Essas ideias freudianas representam um marco de diferenciagdo sobre o tema na
época. Até entdo, o delirio era tido pela psiquiatria como um sintoma a ser eliminado,

extirpado a todo custo, para que assim 0 sujeito pudesse retornar a um suposto estado de
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normalidade. N&o havia espaco para indagacOes acerca do que seriam essas manifestacoes
delirantes, tampouco sobre o0 que elas estariam representando do sujeito e sua historia.

Freud (1924/2011b) afirma que o delirio aparece mais como uma tentativa de
reconstrucdo daquilo que outrora foi destruido para o sujeito, ou seja, 0 mundo que até entdo
Ihe era conhecido. Quando uma psicose é desencadeada, 0 mundo do psicotico € devastado,
nesse sentido o delirio serve como um auxilio em sua reconstrucdo. Opera como um remendo,
um movimento em direcdo a tentativa de cura para esses sujeitos. Portanto, elimina-lo
significaria eliminar também a verdade desse sujeito.

Retomando as correspondéncias, dois anos ap0s a ultima carta mencionada,
encontramos, em 21 de dezembro de 1899, Freud tracando consideragdes sobre 0 momento
em que uma pessoa fica “histérica, em vez de paranoide” (FREUD, apud MASSON, 1986, p.
391):

O problema que me confronta é o da escolha da neurose. Quando é que uma pessoa
fica histérica, em vez de paranoide? Em minha primeira tentativa grosseira, feita
numa época em que eu ainda estava tentando tomar a cidadela a forca, achei que isso
dependia da idade em que ocorria o trauma sexual — da idade da pessoa na época da
experiéncia (FREUD, apud MASSON, 1986, p. 391, grifo do autor).

Freud se confronta com a questdo sobre o que levaria uma pessoa a se tornar de
estrutura neurdtica ou psicética, ja tendo feito a refutacdo da ideia sobre o trauma sexual
como determinante de uma neurose. Desse modo, ele abre margem para outras concepcdes,
mas ainda nesse momento, com constru¢fes muito iniciais.

Vale mencionar que em 1913, no texto A predisposicdo a neurose obsessiva:
contribuicdo ao problema da neurose, Freud desenvolve ideias interessantes, que carrega ja
no titulo uma escolha (inconsciente) na estrutura psiquica. Segundo Freud (1913/2010c), ha
duas formas para a etiologia das neuroses, sendo as constitucionais e acidentais. As primeiras
tratam-se das que o sujeito traz consigo para a vida e a segunda sobre o que ocorre decorrente
do que a vida lhe traz.

De acordo com o autor, a predisposicdo a neurose deve ser buscada nas funcGes
psiquicas (sexuais e do Eu) que percorrem um caminho turbulento até chagarem ao seu
desenvolvimento de adulto, aléem de ocorrerem através de avancgos e retrocessos, e ndo de
maneira linear. Pontua que a paranoia e a dementia praecox fixam-se em um estigio de
desenvolvimento da libido anterior a propria escolha de objeto, mantendo-se na fase do
autoerotismo e do narcisismo (FREUD, 1913/2010c).
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Embora Freud tenha avangado em suas ideias, podemos pensar que quem responde a
esse questionamento de forma mais elaborada é Lacan, muitos anos depois. De acordo com
Lacan (1955-1956/1988), uma psicose, diferente da neurose, ndo possui uma pré-histéria.
Afirma que, diante de certos acontecimentos, o0 psicotico se encontra diante de puro
imaginario. Ambas as estruturas precisam de alguma forma lidar com a castracdo, cada sujeito
encontra uma maneira para isso. O neurético utiliza-se do recalque (Verdréangung), ja o
psicotico tem como mecanismo a rejeicdo (Verwerfung) ou foraclusdo (forclusion).
Trataremos mais disso no terceiro capitulo.

Retomando Freud, que afirma ter desistido da hipdtese do trauma sexual como
determinante na etiologia da neurose, mas que entdo havia ficado sem saber o que de fato

ocorrera. Até que consegue perceber uma relagdo com a teoria sexual e menciona a paranoia:

A mais inferior das camadas sexuais & o autoerotismo, que dispensa qualquer
objetivo psicossexual e visa apenas as sensacOes localmente gratificantes. Depois
dele vem o alo-erotismo (homo ou heteroerotismo), mas é certo que ele continua a
existir como uma corrente subjacente. A histeria (e sua variante, a neurose
obsessiva) é alo-erética, j& que sua via principal é a identificacdo com a pessoa
amada. Ja a paranoia dissolve a identificacdo, reinstaura todas as pessoas amadas da
infancia que foram abandonadas (comparar discussdo sobre o0s sonhos
exibicionistas) e dissolve o prdprio ego nas pessoas externas. Assim, passei a
encarar a paranoia como uma irrupcdo da corrente autoerética, um retorno a um
estado anterior. A formacdo perversiva a ela correspondente seria a chamada
insanidade idiopética. As relacfes especiais entre 0 autoerotismo e o ego original
langariam uma luz clara sobre a natureza dessa neurose. Nesse ponto, o fio da meada
se rompe novamente (FREUD, apud MASSON, 1986, p. 391).

Aqui, Freud apresenta a ideia da paranoia como um tipo de regressdo a um estado
anterior do desenvolvimento. Ao afirmar que esses sujeitos “dissolvem seus egos em pessoas
externas” (FREUD, apud MASSON, 1986, p. 391), podemos pensar que esteja abordando do
mecanismo primordial dessa estrutura, a projecdo. Por essa via, 0 sujeito transpde algo que é
seu ao outro, ndo reconhecendo mais aquilo como parte de si. Nesse sentido, o que
inicialmente era do seu proprio ego dissolve-se para o externo. Embora nesse tempo Freud
nao tivesse construcdes mais definidas quanto a psicose, percebemos que, ao discutir sobre a
paranoia, suas ideias encaminham-se para a mesma direcdo. Freud mantém hipoteses
similares a esse respeito, portanto, continua evoluindo ao longo de sua obra mantendo o que ja
tinha como germinal sobre o tema.

Com essa carta, finalizo o ciclo de cartas aqui proposto. A partir dessa
correspondéncia, percebemos que, desde muito cedo, em uma época anterior ao préprio
surgimento da psicanalise, Freud ja levantava discussdes acerca da psicose. Com essa analise,

conseguimos perceber que Freud estava atento e disposto a possiveis descobertas nesse
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campo. Ainda que sua clinica seja fundada e de experiéncia predominante nas neuroses,
verificamos um interesse de sua parte e em um momento em que sua obra era germinal.
Percebemos que concomitantemente as investigacdes sobre as neuroses (histeria e obsessdo),
ha também investigacOes relevantes sobre a paranoia, possivel etiologia, mecanismo utilizado
e hipoteses que sdo levantadas, como, por exemplo, € o caso do que é escrito no Manuscrito H
(FREUD, 1895/1986bh).

Nesse sentido, como mencionado, é relevante que nos atentemos para as eventuais
afirmativas de que Freud ndo lancou mao de estudos na clinica das psicoses, que seu estudo e
clinica ficou restrito ao que se refere as neuroses. De fato, sua experiéncia clinica foi com
pacientes de estrutura neurética. Depois da criacdo do método psicanalitico, em sua préatica
ndo houve casos de psicose. Freud analisou o caso Schreber, que sera trabalhado adiante, mas
a partir do livro de sua autobiografia. Embora Schreber ndo tenha sido paciente de Freud, € a
partir dessa andlise que extraimos elementos fundamentais referentes as psicoses, as
elaboracdes ali encontradas nos servem como norteadores ao lidar com essa estrutura e
consequentemente seu tratamento.

Deste modo, ndo ter tido uma vasta experiéncia clinica com psicoticos é algo diferente
de ndo ter estudado essa tematica. Pois nessas correspondéncias apreendemos pesquisas e
elaboracdes em um tempo de descoberta, em que Freud estava disposto a construir ideias para
contribuir com esse campo.

Além disso, com a proposta de estudar as correspondéncias de Freud, conseguimos
compreender um pouco também do fundador da psicanalise, ou seja, Freud como sujeito por
tras da teoria. Uma pessoa com seus impasses, faltas, dificuldades, aspiracfes, dentre tantas
outras coisas que sdo apresentadas, pois ao produzir essas cartas, ndo era sua intencdo
publica-las. Portanto, para quem deseja estudar psicanalise, € fundamental retomar Freud. Ele
tem muito a nos ensinar e cada leitura € uma nova descoberta, e cada releitura um novo

entendimento.

1.2 Jung

Com essa investigacdo dos primdrdios do conceito de psicose e da propria psicanalise,
tendo analisado esse ponto germinal, passamos agora adiante. Analisaremos as cartas de

Freud e Jung no que se refere ao tema da psicose. Assim como nas cartas a Fliess, a
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correspondéncia com Jung nos proporciona contetdos relevantes e demonstra uma duracao de
longos anos de amizade, impasses, conflitos de interesses, mas, sobretudo, um marco na
histéria da psicanalise. Ainda com o acréscimo de que aqui também temos seu remetente. As
cartas de Jung a Freud, felizmente, também foram preservadas e posteriormente publicadas,
diferente do destino das cartas de Fliess, que até o0 momento ndo foram encontradas.

A troca de cartas ocorreu de 1906 a 1914, totalizando 359 cartas (MCGUIRE, 1976).
Seguindo o pressuposto e constatacGes feitas na analise das cartas de Freud a Fliess, pretende-
se, também com as cartas a Jung, sustentar a hipdtese de um interesse de Freud pela questdo
da psicose, ainda que diferente daquele pelas neuroses. Porém, com um relevante diferencial,
aqui também temos Jung com um grande interesse na tematica. A partir desse conteldo,
podemos também pensar sobre as razfes pelas quais Freud ndo teria aprofundado sua clinica

com psicéticos. Sobre isso, Leite (2003) afirma:

Consideramos a hipotese de que o relativo afastamento clinico de Freud, com
relacdo a questdo, poderia ser pensado, antes de qualquer coisa, como sendo de
ordem estratégica, atrelado a uma necessidade de delimitagdo do campo
psicanalitico, visto que a questdo das psicoses geraria a necessidade de uma
reaproximagdo com a clinica médico-psiquiatrica, da qual Freud se distanciara,
lentamente, ao centrar-se no tratamento das neuroses (LEITE, 2003, p. 34).

Ainda seguindo as formulacGes de Leite (2003), a autora pontua que as cartas entre
Freud e Jung nos ddo um importante panorama sobre como Freud tratou o tema das psicoses,
além de sua importancia no campo psicanalitico. Tentaremos seguir por esse caminho em
nossa analise das cartas.

Tanto a origem e a historia de Jung eram completamente diferentes da de Freud,
falaremos mais sobre isso a frente. Porém, vale ressaltar que sobre esse ponto, que
inicialmente, fez com que Freud se empolgasse com a unido de ambos, serd também, um dos
fatores decisivos para a separacdo dos dois homens, que com suas diferencas de origens e
pensamentos incompativeis, permanecerdo, assim, incompativeis de sustentar uma caminhada
tedrica juntos. Mas ainda que isso ocorra, 0 caminho dos dois, lado a lado, perdurou por um
tempo significativo desencadeando diversos efeitos.

Diferente de Freud, Jung teve um contato com as psicoses desde cedo:

Jung havia adquirido um conhecimento intuitivo da loucura no seio da prépria
familia, em especial junto a mae, Emilie Preiswerk, que praticava o espiritismo na
sua frente, acompanhada de seu pai, um pastor intransigente, do irmdo e das
sobrinhas (ROUDINESCO, 2016, p. 153).
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Pensando nesse ponto, observa-se que o encontro de Jung com o tema das psicoses
ocorreu muito cedo. Nao ha como precisar que unicamente isso o teria levado a futuramente
se aprofundar e trabalhar com a tematica, mas ainda assim é importante nos situarmos sobre
alguns pontos de sua historia.

Desde o inicio dessa relagdo, Freud soubera o qudo importante para a psicanalise - e 0
qudo responsavel por sua expansao - seria o resultado dessa unido. Para ele estavam em jogo

muitas questdes:

Quando Jung, entdo assistente de Bleuler, fez contato com Freud, em outubro de
1905, este ja sabia que aquele encontro seria decisivo para a histéria de seu
movimento. Até aquela data, o tratamento psicanalitico parecia reservado as
neuroses, € eis que agora se abria para ele, fora de Viena e longe de Berlim, o
continente da psicose: uma nova terra prometida. Enquanto a psicanalise era um
fenbmeno urbano que pressupunha o confronto do sujeito consigo mesmo, a
psiquiatria, disciplina médica, permanecia tributaria de uma concepcéo coletiva do
tratamento psiquico (ROUDINESCO, 2014, p. 150, grifo da autora).

Importante ressaltar que, nesse momento da historia, Freud estava determinado a
expandir sua criacdo para além dos muros de Viena. Sendo assim, normalmente aceitava de
bom grado novos discipulos, sobretudo quando estes advinham de lugares diferentes, segundo
Roudinesco (2014),

Em 1907, Freud criou a Wiener Psychoanalytische Vereinigung (WPV), primeira
instituicdo psicanalitica da historia do freudismo. [...] Nela, estimulou a entrada de
discipulos estrangeiros, dentre eles Carl Gustav Jung. [...]. Assim se constituiu,
entre 1907 e 1910, o primeiro ndcleo dos grandes discipulos de Freud, que
progressivamente contribuiram para a internacionalizacdo do movimento
(ROUDINESCO, 2014, p. 142, grifo da autora).

Era relevante para Freud que a psicanalise, sua criagdo, se expandisse para além dos
territorios até entdo conquistados. Sua teoria nessa época ja estava com um ndmero
significativo de discipulos, porém em sua maioria similares, ou seja, oriundos do mesmo
nicho. Nesse sentido, por diversos motivos, era importante para Freud a entrada de Jung na
psicanalise, ali estava a possibilidade de expanséo de seu legado no campo da psiquiatria e de
uma visibilidade maior além de seu préprio meio judeu. Assim, Roudinesco (2014) aponta

que

Em 1908, ocorreu em Salzburgo a primeira grande reunido dos novos psicélogos
freudianos. Quarenta e duas pessoas procedentes de seis paises participaram e
planejaram encontrar-se dois anos mais tarde em Nuremberg. Resolvido a fazer a
psicandlise sair do gueto judeu vienense, Freud fundou entdo, em 1910, com
Ferenczi, a Internationale Psychoanalytische Vereinigung (IPV) [...]. E entregou sua
direcdo a Jung. Em seu discurso, Ferenczi entregou-se a um brilhante exercicio de
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historiador do grupo, distinguindo trés grandes etapas no movimento psicanalitico: a
época heroica (1896-1907), durante a qual Freud construira um pequeno
cenaculo; a época de Jung (1907-9), que lhe permitiu implantar a psicanalise no
terreno da psiquiatria; e, finalmente, a época americana (1909-10), consecutiva a
sua viagem transatlantica (ROUDINESCO, p. 144, grifos da autora).

A dita época de Jung parece ter sido extremamente relevante e trouxe inimeras
possibilidades para Freud, que, desde o inicio ndo escondeu seus interesses no que diz
respeito a essa troca (Freud e Jung), além de, evidentemente, sempre ter tido um grande afeto
dispensado a Jung, seu entdo pupilo. Na carta dirigida a este em 13 de agosto de 1908, Freud é

sincero em suas intenges:

Meu proposito egoista, que confesso francamente, é persuadi-lo a continuar e
completar meu trabalho, aplicando as psicoses o que eu inicialmente desenvolvi com
as neuroses. Com seu carater forte e independente, com o sangue alemdo que o
capacita a atrair a simpatia do publico mais rapidamente do que eu, o senhor parece
mais indicado que qualquer outro que eu conheco para levar essa missdo a cabo.
Além disso, gosto muito do senhor; mas ja aprendi a subordinar esse fator (FREUD,
apud MCGUIRE, 1976, p. 215).

Com o fragmento acima fica mais claro o que haviamos discutido até 0 momento. Nas
préprias palavras de Freud, percebemos seus interesses para 0 avanco de seu movimento que
deslumbrava em Jung sua realizacdo. Na carta de 02 de setembro do ano anterior,
conseguimos vislumbrar a percepcdo de Freud no que compete a propagacdo da psicanalise

através de Jung:

O senhor estd mais capacitado para a propaganda (psicanalitica), pois nunca deixei
de notar que ha alguma coisa em minha personalidade, minhas ideias e meu jeito de
falar que as pessoas julgam estranha e repelente, ao passo que para o senhor todos 0s
coracBes se abrem. Se um homem assim tdo saudavel se considera um tipo histérico,
ndo me resta sendo atribuir-me o tipo obsessivo, ambos 0s espécimes vegetando
entdo num mundo fechado (FREUD, apud MCGUIRE, 1976, p. 123, grifo do autor).

No entanto, tal qual Freud, Jung possuia seus interesses e opiniGes muito bem
estabelecidos, fato que, até certo ponto, foi negligenciado pelo préprio Freud. Como
menciona Leite (2003),

Talvez, este propdsito egoista® tenha sido o motivo de Freud haver tentado, de todas
as maneiras, transformar aquele estranho num idéntico, ndo tendo podido ver, de
fato, quem era Jung, que ocupou para ele um lugar de cunho imaginario [...]. Antes
de encontrar Freud, no entanto, Jung ja tinha suas prdprias convicgbes sobre o
inconsciente e o psiquismo, ndo compartilhando com muitas ideias freudianas. Na
verdade, o que o aproximava de Freud era a possibilidade de confirmacdo de suas
proprias hipoteses sobre as ideias fixas inconscientes, as associages verbais e 0s

® Referéncia 4 carta de Freud a Jung de 13 de agosto de 1908 (MCGUIRE, 1976).
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complexos, além de uma atracdo por alguém que considerava excepcional e com o
qual podia medir a si proprio (LEITE, 2003, p. 35, grifos da autora).

Sendo assim, a ideia de ter perto de si alguém como Jung muito agradou a Freud.

Alguém singular e a quem foi depositada alta expectativa. Segundo Roudinesco (2014),

Com um conhecimento intimo da loucura, Jung sentia real atracdo pelos pacientes
psicoticos. [...] Pela primeira vez Freud ia confrontar-se com um jovem discipulo de
inteligéncia excepcional, que, brilhante aluno de Bleuler, ndo lhe devia nada e ja era
conhecido por seus proprios trabalhos. [...] Assim, quis prontamente transformar
aquele filho de pastor talentoso e, eventualmente mitdmano num herdeiro que lhe
seria, julgava ele, tanto mais Util na medida em que ndo era judeu nem vienense. [...]
Freud pensava expurgar a psicandlise da tdo temida qualificagdo de ciéncia judaica,
que ia de par com a acusacdo de pansexualismo (ROUDINESCO, 2014, p. 150-151,
grifos da autora).

Segundo McGuire (1976), o primeiro nucleo significativo que dispensou interesse pela

psicanalise, aléem do circulo freudiano, se deu no Hospital Mental Burgélzli, em Zurique:

Fundado em 1860, na qualidade de hospicio cantonal, e também servia de clinica
psiquiatrica & Universidade de Zuriqgue. Com Auguste Forel, que assumiu sua
diregdo em 1879, o tratamento avancado e as pesquisas garantiram-lhe uma
reputacdo internacional, mantida e prolongada com Eugen Bleuler, que em 1898
sucedeu a Forel. [...] Em 10 de dezembro de 1900, Jung chegou ao Burghdlzli para
assumir, como médico assistente, seu primeiro posto profissional (MCGUIRE, 1976,
p. 11).

De acordo com McGuire (1976), houve criticas de Jung quanto ao trabalho que
desempenhou no Burgholzli. Descreveu seu trabalho como algo sem chances de novas
perspectivas e descobertas. Assim, o contato entre Jung e Freud tornou-se ainda mais
interessante para ambos, que estavam, entdo, com ideias inovadoras. Facilmente sdo
encontradas referéncias dos trabalhos de Freud nas publicagcdes de Jung entre o periodo de
1902 a 1905, mas nenhuma referente a suas teorias sexuais (MCGUIRE, 1976).

Segundo McGuire (1976), o contato inicial de Freud com Jung e Bleuler ocorreu em

momentos similares:

Ao que parece, 0 primeiro contato direto de Freud com o Burghdlzli foi a
correspondéncia a que ele e Bleuler deram inicio em setembro de 1904 e que se
prolongaria, de maneira mais ou menos esporadica, até pelo menos 1925. [..]
Psychoanalysis and Association Experiments encerrava o volume dos Diagnostk
Assocéation Studies que Jung enviou a Freud em abril de 1906, iniciando assim sua
correspondéncia. O livro tinha a forca de uma mensagem direta, pois nos estudos
escritos quer por Jung, quer por Bleuler, havia citacBes da obra de Freud que
demonstravam amplamente a aceitacdo encontrada pela psicanalise no Burghdlzli
(MCGUIRE, 1976, p. 13).
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Sendo assim, podemos afirmar que, com a aceitacdo da psicanalise no Burghdlzli,
através de Jung e Bleuler, consequentemente, Freud estava mais proximo de conseguir a
aceitacdo de sua teoria no campo da psiquiatria, bem como de difundir a psicanalise para
outros horizontes, além daqueles j& conquistados. Foi Freud quem escreveu a primeira carta a

Jung, dando entdo inicio a uma longa troca:

A primeira verdadeira carta partiu de Freud em 11 de abril de 1906: um
agradecimento caloroso pelo livro que, ansioso por ler, ele j& comprara. Como a
cortesia ndo impunha uma resposta de Jung, passaram-se quase Seis meses sem
qualquer novidade. Em junho Freud fez uma conferéncia que contém seus primeiros
comentérios publicados sobre Jung, os experimentos de associacdo e a teoria dos
complexos. Durante o verdo, Jung completou sua monografia sobre A Psicologia da
Deméncia Precoce, para a qual ja recolhia material desde 1903 (FREUD, apud
MCGUIRE, 1976, p. 13).

Segundo McGuire (1976), no livro em questdo ha diversas observacdes e discussdes
sobre obras freudianas. Além de escrever em seu prefacio algumas declara¢des. Jung elogia a
teoria proposta por Freud, mas também menciona ndo concordar com a predominancia que o
fundador da psicanalise investe na sexualidade como predominante no psiquismo. Porém,
afirma que, para ser possivel discordar das ideias freudianas, € preciso estudar e praticar o que
este nos oferece de suas elaboradas construgdes. Do contrario, tal ato seria leviano.

Como mencionado, Jung, diferente de Freud, ja lidava com pacientes psicoticos. Em
sua pratica era comum o tratamento de tais pacientes. Sendo assim, naturalmente este seria
um dos assuntos frequentes entre os dois homens, tanto nos encontros presenciais, quanto em
sua longa correspondéncia. Nao apenas por ser algo da pratica de Jung, mas também porque
para Freud era um campo interessante no qual estava sua oportunidade de desbravar.

O assunto é iniciado muito cedo por eles. Na carta de 27 de outubro de 1906,
verificamos Freud enviar a Jung elaboracGes sobre psicose. Percebe-se que ndo se deu muito
tempo entre essa e a primeira correspondéncia, que ocorreu em abril do mesmo ano. Com isso
podemos perceber que a teméatica ndo demorou para aparecer entre 0s dois homens.

Na carta em questdo, Freud inicia falando sobre “a transferéncia, ser a maior prova de
que o impulso por tras de todo o processo é de natureza sexual” (FREUD, apud MCGUIRE,
1976, p. 48, grifo do autor) e, que isso finalmente ficou claro para seu destinatario. Continua

suas afirmacGes sob essa 6tica, colocando énfase em questdes sexuais. Cita um pouco adiante:

Por enquanto contento-me em assinalar o que é de evidéncia impar, ou seja, o papel
da sexualidade. E possivel que venhamos a descobrir mais tarde alhures, nas
psicoses ou na melancolia, 0 que deixamos de descobrir na histeria e na neurose
obsessiva (FREUD, apud MCGUIRE, 1976, p. 48).
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A partir desse fragmento, entende-se que Freud, além de explorar questBes ligadas a
histeria e a neurose obsessiva, estava tentando também desbravar o campo das psicoses com
seu entdo colega, Jung.

Podemos levantar a hipotese de que Freud, naguele momento, estava disposto a
investigar as psicoses a partir de sua teoria da sexualidade, ou seja, com 0 mesmo movimento
que pesquisava sobre as neuroses. Entretanto, ainda que Freud pensasse que, para Jung a
primazia da sexualidade estivesse clara, veremos adiante que ndo foi bem assim que o
psiquiatra construiu suas ideias. Além disso, o préprio Jung deu indicios sobre suas ressalvas
no que se referia a sexualidade, contou a Freud sobre questdes e impasses nesse quesito. Um
ano depois, na carta de 28 de outubro de 1907, por exemplo, escreveu:

Tenho pelo senhor uma admiragéo ilimitada e ndo Ihe voto rancor consciente. N&o é
aqui que reside a origem do meu complexo de autopreservacdo; mas a maneira como
0 venero tem algo do carater de um embevecimento religioso. Embora ndo me aflija,
ainda a considero repulsiva e ridicula devido a seu inegével fundo erotico. Esse
sentimento abominavel provém do fato de eu ter sido vitima, quando garoto, de um
abuso sexual praticado por um homem a quem adorara antes. [...] Esse sentimento
molesta-me consideravelmente. Acho que o discernimento psicoldgico torna
absolutamente desagradaveis as relagdes com colegas com uma forte transferéncia
para mim. Tenho, portanto, medo de sua confianga e de que o senhor reaja de igual
modo quando lhe falo de meus problemas intimos. [...] Em minha opinido ndo ha
relacionamento intimo que depois de algum tempo escape de ser sentimental e
banal, ou exibicionista, como se d& com meu chefe, cujas confidéncias séo
ofensivas” (JUNG, apud MCGUIRE, 1976, p. 137-138, grifo do autor).

Retomando a correspondéncia de Freud em 27 de outubro de 1906, o autor traz a
questdo da transferéncia, afirmando ser o motor do tratamento psicanalitico, ou seja, para uma
analise ocorrer, é preciso que 0 sujeito esteja sob transferéncia. Nesse sentido, podemos
pensar sobre outra hipdtese que possa justificar o suposto recuo em relacdo a clinica das
psicoses que com frequéncia é atribuido a Freud.

De acordo com Freud (1912/2010b), a transferéncia é representada pelos afetos
reatualizados do paciente, a partir de sua histéria, na pessoa do médico. Esse investimento
libidinal perpassa contetdos conscientes e inconscientes, sendo tanto positivos quanto
negativos. A transferéncia é a forca condutora de uma analise, e que se por um lado
impulsiona o tratamento, por outro se ergue como uma resisténcia poderosa. Ndo é algo
produzido especificamente pela psicanalise, mas produto da prdpria neurose, embora seja em
um tratamento analitico que ela podera ser explorada e escutada.

O autor afirma que conforme o conteddo do complexo adoecido do paciente passa a

ser investido no psicanalista, a resisténcia se ergue. Justifica esse movimento considerando o
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fato de que nédo é sem dificuldades que um desejo proibido é confessado para a pessoa em
questdo. O paciente resiste quando a transferéncia é prioritariamente de afetos hostis.
SituagBes em que esse tipo de transferéncia se torna predominante como é o caso dos
paranoicos, a cura e influéncia passam a néo ser mais possiveis (FREUD, 1912/2010b).

Na carta de 26 de novembro do mesmo ano, Jung conta a Freud sobre algumas
personalidades que estavam aderindo como método de trabalho o tratamento psicanalitico,
sendo eles, médicos psiquiatras, diretores de sanatdrios, entre outros. Com a nova informacéo
percebemos os interesses de Freud sendo, em parte, satisfeitos, ou seja, a expansao da
psicanalise para outros campos. Afirma-se em parte, pois, em seguida o0 remetente escreve

sobre 0s novos adeptos da psicanalise:

Encontram prazer (humanamente compreensivel) em se desviar do senhor em
determinados pontos. Suas convicgdes, como pode ver, fazem um rdpido progresso
na Suica. Mas na Alemanha, ao contrario, talvez tenha de morrer primeiro a atual
geracdo, cujos preconceitos sdo sufocantes (JUNG, apud MCGUIRE, 1976, p. 50).

Um pouco depois, Freud escreve na carta de 06 de dezembro:

N&o dando importancia a frequéncia das curas, tratei ndo raro de casos a beira da
psicose ou do delirio (delirios de referéncia, medo de enrubescer, etc.) e ao fazé-lo
aprendi, pelo menos, que 0s mesmos mecanismos ultrapassam em muito os limites
da histeria e da neurose obsessiva (FREUD, apud MCGUIRE, 1976, p. 53).

Percebe-se que Freud, ao falar sobre as psicoses tende a referenciar algo sobre histeria
e neurose obsessiva. Algo que ndo é de causar espanto, visto que o criador da psicanalise
visava, desde 0 seu nascimento, o tratamento das neuroses. Além disso, esse modo de falar
sobre as psicoses, a partir das neuroses, ocorre desde o inicio, como foi demonstrado em
algumas cartas direcionadas a Fliess anteriormente. Nesse sentido, ainda aberto as psicoses,
Freud tendia a encontrar solugdes terapéuticas destas sob a lente daquelas utilizadas com
neuroticos. Veremos os efeitos disso adiante.

Freud e Jung levantam inameras hipdteses sobre alguns de seus casos clinicos no
decorrer das correspondéncias. Na carta de 14 de abril de 1907, por exemplo, apds escrever
sobre um caso, Freud afirma com entusiasmo sua alegria em saber que Jung ndo desvalidou

suas observacdes referentes a deméncia:

Minha maior alegria é ver que o senhor ndo rejeita minhas observagdes sobre a
deméncia. Embora eu costume falar de paranoia, friso bem que é a mesma coisa,
pois afinal o elemento paranoico da deméncia ainda requer explicacdo (FREUD,
apud MCGUIRE, 1976, p. 76).
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Em seguida, reforca o comentario feito por Jung em que na deméncia, tais pacientes
ndo estdo suscetiveis a transferéncia e revelam seus complexos sem apresentarem resisténcias.
Além de considerar ser possivel que um caso de histeria ou neurose obsessiva possa vir a ser
uma deméncia ou paranoia.

Na carta seguinte, datada em 17 de abril de 1907, Jung responde:

Com frequéncia tive casos que com aparente facilidade passavam diretamente da
histeria ou da neurose obsessiva para a deméncia precoce. Mas ndo sei como lidar
com eles. Por acaso ja seriam deméncia precoce, embora ndo o suspeitdssemos?
Ainda muito pouco sabemos, na verdade nada, sobre a natureza intima dessa doenga
(JUNG, apud MCGUIRE, 1976, p. 77).

Percebemos que ambos estdo colocando mais questionamentos um ao outro, do que
propriamente respostas. Este era um tempo de investigacdes e descobertas e, trocando
informac6es nesse sentido, era um modo de facilitar na resolucéo dessas e outras questdes.

Entre os dias® 14 e 20 de abril do referido ano, Freud enviou para Jung um texto com
pouco mais de duas paginas nomeado Algumas observacgdes tedricas sobre a paranoia. Nele,
Freud explica como é o desenvolvimento da paranoia, bem como 0 seu mecanismo, a
projecdo. Freud ja fizera consideracGes relevantes sobre a questdo. Aqui encontramos algumas
construcBes semelhantes aquelas feitas no Manuscrito H (1895), porém com acréscimos.

Nessa carta enderecada a Jung, afirma:

A ideia que se originou no intimo do sujeito (paranoico) foi projetada para fora e
reaparece como realidade percebida, contra a qual a repressdo pode manifestar-se
agora como oposicdo. A conviccdo no afeto-desejo é impedida; com o
reaparecimento da ideia, manifesta-se um afeto contrastante, hostil (FREUD, apud
MCGUIRE, 1976, p. 79-80).

Aqui, nos parece que, para Freud, a ideia central da paranoia seria a identificacdo de
um afeto que € inaceitavel para o eu do sujeito, sendo entdo rechacado para fora de si, ou seja,
para o(s) outro(s). A ideia com seu contetdo desejante aparece e persiste, ela que outrora pode
ter sido inconsciente, agora, apresenta-se na consciéncia. Porém, Freud prossegue afirmando
que a paranoia requer mais explicacdes e questiona “Qual a condi¢do para a projecao exterior
de um processo intimo afetivamente catexizado?” (FREUD, apud MCGUIRE, 1976, p. 79). E

responde, dentre outras coisas, que

na paranoia a libido é retirada do objeto; uma inverséo disso é o pesar, onde 0 objeto
é retirado da libido. A catexia perdida pela imagem do objeto é substituida de inicio

6\ x -
Ndo se sabe exatamente quais dias.
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pela convicgdo. A indicacdo do paradeiro da libido é dada pela hostilidade ao objeto,
encontrada na paranoia (FREUD, apud MCGUIRE, 1976, p. 80).

Percebemos como Freud investe na tematica. Com uma diferenca de doze anos,
encontramos construcdes para dois de seus grandes remetentes com ideias acerca da paranoia.
Primeiro a Fliess, em uma época germinal da psicanalise, mas, ndo menos importante. E,
nesse momento, a Jung, com ideias mais desenvolvidas. Mas devemos considerar que com
Jung as discussdes acerca do tema sd@o mais frequentes, a0 menos nas cartas. Isso pode ser
respondido pelo fato de que este Ultimo trabalhava em um hospital psiquiatrico e direta ou
indiretamente o assunto aparecia para discussoes.

Na carta de 13 de maio de 1907, Jung responde ter se debrugado com Bleuler diversas
vezes sobre o texto que Freud Ihe enviou. Concorda e discorda de alguns pontos. Afirma que
“a explicacdo da projecdo para fora, parece poder abranger apenas a génese da ideia de
perseguicdo. Mas na deméncia precoce todo e qualquer elemento é projetado para fora. As
ideias delirantes sdo, de ordinario, a satisfacdo do desejo e o sentimento de ser ferido numa
mistura desconexa” (JUNG, apud MCGUIRE, 1976, p. 85, grifo do autor). Continua mais
adiante com algumas pontuagdes:

Quando o vejo dizer que a libido se retira do objeto, entendo que sua crenca é que
ela se retira do objeto real por razBes normais de repressdo (obstaculos,
inatingibilidade, etc.) e se apega a uma copia fantasista dele, com a qual entdo passa
a disputar seu classico jogo autoerdtico. A proje¢do para o extremo de percepcao
nasce do desejo primevo de realidade, o qual, se inatingivel, cria por alucinacdo sua
realidade propria. Mas na psicose tudo toma um rumo torto, posto que s6 o conflito
é experimentado como objetivamente real (JUNG, apud MCGUIRE, 1976, p. 85).

Adiante, na carta de 04 de junho de 1907, Jung relata a Freud dois casos clinicos,
sendo que um deles nomeia como “caso de paranoia” (JUNG, apud MCGUIRE, 1976, p. 98).
Neste, é contado episddios ocorridos ao longo da vida do paciente. Em um dos fragmentos

conta que

Com cerca de 20 anos, em Londres, o paciente perde o emprego. Em estado de
distracdo vagueia 3 dias sem comer pelas ruas, ouve chamarem seu nome varias
vezes; a visdo de um cavalo que se empina perto o aterra: toma o fato por indicio de
que arranjard um bom emprego. Finalmente vai para casa a noitinha. A caminho da
estacdo, uma mulher desconhecida vem a seu encontro, obviamente fazendo
insinuacBes. Mas quando ela chega perto nota que se trata de uma senhora
respeitavel, e ndo de uma leviana. De pé na estacao esta um rapaz com uma moga —
Berty Z (que fora apaixonado aos 16 anos), de Zurique; mas ele néo tem certeza. A
porta de sua casa, vé pela primeira vez que é a de nimero 13. Na mesma noite, mete
uma bala na cabeca. Mas ndo é fatal. Recupera-se. [...] Com cerca de 34 anos,
possuia manias de perseguicdo e grandeza. E Deus, monseigneur, doutor e 0 que
mais se queira (JUNG, apud MCGUIRE, 1976, p. 98).
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Com essa parte de uma detalhada descricdo de Jung, apreendemos algumas das
caracteristicas da paranoia. Em seguida, ele pede que Freud dé seu parecer tedrico sobre o
caso. O amigo entéo, na carta de 06 de junho do referido ano, atende ao pedido, mas adverte
ser uma anélise insatisfatoria, visto que Ihe falta o contato direto com o caso, Vejamos:

Ele recorre & alucinagdo, mas fracassa. Nesse processo, de fato, a realizagdo do
desejo ndo ¢ alucinatéria, ndo ha regressao das imagens mentais as percepcdes. Mas
suas percepcdes, ou, mais precisamente, suas imagens de memdria de percepcdes
recentes, sdo influenciadas na direcdo de fantasias de desejo. As realizacdes de
desejo desse tipo distinguem-se facilmente das ideias delirantes. Mas tém um carater
especial que é peculiar a paranoia e cuja explicacdo tedrica seria a localizacdo. No
conflito entre a realidade e as fantasias de desejo, as Ultimas se mostram mais fortes,
pois suas raizes estdo no inconsciente. Aqui ndo ha recalque, mas sim,
provavelmente, opressdo, isto é, ha um processo de psicose, 0 inconsciente ndo foi
recalcado, mas oprimiu 0 ego conectado a realidade. O suicidio demonstra nesse
caso, pelo menos temporariamente, que ndo houve um sucesso duradouro; é uma
acao defensiva do ego normal contra a psicose (FREUD, apud MCGUIRE, 1976, p.
102).

As trocas de relatos de casos clinicos foram frequentes entre os dois homens, nas
cartas encontramos varios desses momentos. Por um tempo, muitos desses casos foram
nomeados por deméncia precoce, como ocorre na carta de 10 de outubro de 1907, por
exemplo, em que Jung fala com empolgacédo sobre uma paciente. Nesse sentido, percebemos
que deméncia precoce’ foi o termo escolhido e utilizado por ambos nesse periodo. De acordo

com Kraepelin, o termo representa:

Uma série de quadros clinicos que apresentam como prognosticos um estado de
enfraquecimento peculiar. [...] Todo o campo da deméncia precoce corresponde aos
quadros que ha tempos eram caracterizados como processos de demenciagdo. [...]
Possui uma variacdo de estados muito grande. [...] Tem como fendmenos gerais uma
leve mudanca de animo, dores de cabeca, cansaco, insdnia, falta de vontade (Unlust)
para o trabalho, irritacdo e inquietacdo interna. Em seguida os doentes passam a ficar
repentinamente excitados, angustiados, perturbados e, de um momento para o outro,
desenvolvem uma seria de ideias delirantes (KRAEPELIN, 1899/1999, p. 45, 55).

Entretanto, na carta de 17 de fevereiro de 1908, constata-se uma mudanca de
posicionamento por parte de Freud. Nela, ele afirma “Escrevo paranoia, em vez de deméncia
precoce, porque encaro a primeira como um bom tipo clinico e a segunda como um pobre
termo nosografico” (FREUD, apud MCGUIRE, 1976, p. 165). Além disso, afirma que a partir

de seu atendimento com alguns casos desse tipo, pode fazer algumas consideracdes:

Sistematicamente me deparo com um desligamento de libido a partir de um
componente homossexual que até entdo fora normal e moderadamente catexizado. O

" Termo de Kraepelin.
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resto, retorno da libido via projecdo, etc., ndo é novo. O que me parece importante
ndo é que o componente seja homossexual, mas que o desligamento seja parcial.
Provavelmente esse desligamento foi precedido por um aumento de libido e é uma
espécie de recalque. As situagGes de desligamento total correspondem talvez a
deméncia precoce; e a deméncia, como o resultado final, corresponde ao éxito do
processo patoldgico (o desligamento de libido), ap6s uma luta infrutifera contra ele,
e ao retorno ao autoerotismo. A forma paranoide € provavelmente condicionada por
restricdo ao componente homossexual (FREUD, apud MCGUIRE, 1976, p. 165).

E importante destacar que Freud afirma, em seguida, que Fliess, quando ao final da
amizade de ambos, desencadeia um significativo estado de paranoia. Em resposta na carta de
20 de fevereiro de 1908, Jung afirma que as hipoteses freudianas estdo corretas, mas para que
ele proprio pudesse confirmar de fato, ainda Ihe faltavam testes com mais pacientes, por isso

ainda permanecia em siléncio. E completa:

As psicoses (as incuraveis) deveriam provavelmente ser consideradas como
encapsulacdes defensivas que falharam, ou melhor, que foram levadas a extremos. O
caso de Fliess atesta isso. O autoerotismo, como uma supercompensagdo de
conflitos com a realidade, é em grande parte teleoldgico. Essa concepgdo me
permitiu alguns vislumbres valiosos. O histérico, além de recalcar a realidade, faz
repetidas tentativas de ligar-se novamente a ela, o paranoico abstém-se mesmo disso
e apenas se preocupa em sustentar suas defesas de libido (JUNG, apud MCGUIRE,
1976, p. 168).

Pouco tempo depois, em 03 de margo, Freud escreve ao amigo mais algumas
consideracdes sobre a paranoia, em que menciona “A principal caracteristica psicoldgica da
paranoia € 0 mecanismo de projecdo repressivo através do qual ela se furta ao teste de
realidade, posto que o que vem de fora ndo requer esse teste” (FREUD, apud MCGUIRE,
1976, p. 173).

Vejamos que Freud, nessa outra carta, reafirma sobre o mecanismo de projecdo na
paranoia, tal como ja havia feito antes nas cartas a Fliess. Podemos afirmar que agora para
Jung, Freud amadureceu suas ideias, porém manteve algumas de suas elaboragdes, sendo essa,
uma delas. Reafirma que a projecdo € um mecanismo em que 0 sujeito direciona para fora
algo que outrora foi seu, exclui de dentro de si a percepcao de algo, tornando-a desconhecida,
advinda do outro.

Ainda na carta em questdo, € realizada uma diferenciacdo entre paranoia e deméncia

precoce:

A paranoia corresponde a um desligamento malogrado da libido, ja que a libido
retorna na projecdo com a intensidade da catexia transformada em certeza,
exatamente como na regressdo do estado de sonho ela é transformada em realidade
palpavel. A deméncia precoce corresponde entdo a um retorno muito bem-sucedido
ao autoerotismo (FREUD, apud MCGUIRE, 1976, p. 173-174).
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Com essa diferenciacdo dos tipos de psicose, surge uma reflexdo. Anteriormente,
como mostrado aqui, Freud opta por substituir o termo deméncia precoce por paranoia,
deixando margem para que seja entendido como dois termos para uma definicdo. Vejamos
que agora ele marca a diferenca entre os dois conceitos.

Outro ponto importante € que nesse momento de 1907 e 1908, ambos falavam muito
sobre 0 avancgo da psicanélise e como cada lugar tem recebido essa teoria. Argumentam sobre
as resisténcias de alguns medicos, professores, dentre outros. Além disso, o interesse sobre
paranoia é declarado pelas duas partes, primeiro que € possivel encontrar inlmeras cartas
nesse tema, como ja pontuado. Na carta de 14 de abril de 1908 Freud convoca uma conversa
pessoalmente com Jung para discutirem sobre paranoia.

Segundo McGuire (1976), Freud e Jung discutiram sobre o livro de Schreber®
pessoalmente em Nuremberg e Rothenburg. Na correspondéncia, € possivel encontrar
diversas referéncias da linguagem utilizada por Schreber, de tipicas palavras que eram por ele
utilizadas. Além disso, vale mencionar que foi Jung gquem apresentou as memorias do
presidente Schreber a Freud.

Nesse sentido, destaca-se que concomitante a algumas de suas importantes producdes
textuais, ocorreram também as trocas com Jung. Entre esses textos estava incluida também a
tematica das psicoses e em algumas das correspondéncias encontramos comentarios sobre as
elaboracdes em questdo, como foi o caso Schreber.

Outro texto que é discutido entre eles é O delirio e os sonhos na Gradiva® de Wilhelm
Jensen (1837-1911), escrito por Freud em 1907. Na carta de 13 de maio, Jung avisa ao entao
amigo: “Seu Gradiva acaba de chegar” (FREUD, apud MCGUIRE, 1976, p. 86), afirmando
estar animado para Ié-lo o quanto antes. Percebe-se que ele solicita a seu entdo colega uma
analise sobre o material. Assim, verificamos o quanto era importante para Freud, nesse
momento, a opinido de Jung sobre seus trabalhos.

O movimento de Freud enviar suas producfes para seu amigo Jung e assim produzir
calorosas discussdes ocorreu inimeras vezes, porém, aqui selecionamos o0s textos que
julgamos contribuir para a temética estudada e, nisso, tanto a anélise de Gradiva quanto a do
caso Schreber se encaixam de forma satisfatoria. Assim, ambos os textos serdo discutidos no
préximo capitulo. Verificamos que Jung responde a Freud, apds a leitura de Gradiva, com
elogios sobre sua escrita, afirmando considera-la magnifica. Assim, Freud agradece o elogio,

e pontua que Jung foi praticamente o primeiro a elogia-lo. E ainda reitera ao entdo amigo:

8 0 caso sera trabalhado no capitulo 2.
® Texto que serd discutido no capitulo 2.
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“Uma declaracdo como a sua significa mais para mim que a aprovacao de todo um congresso
medico” (FREUD, apud MCGUIRE, 1976, p. 93).

Freud e Jung seguem com as trocas até 1914, e dentre elas foi possivel encontrar
inimeras cartas em que tecem discussdes sobre a temética das psicoses. Vale observar que as
cartas para Jung com discussdes referentes as psicoses resultaram em um volume maior de
cartas, comparado aquele em que verificamos com Fliess. Um dos possiveis motivos para isso
ter ocorrido pode ser pelo fato de Jung, na época, trabalhar em um hospital psiquiatrico, no
Burgholzli. Deste modo, como Freud tinha grande interesse em estreitar relagdes com Jung,
além de impulsionar a psicanalise para 0 campo da psiquiatria e para novos terrenos, fazendo
de Jung seu mensageiro, 0 assunto era interessante para ambos. Nesse sentido, justifica-se o
grande volume encontrado. Portanto, foi necessaria uma delimitacdo e selecdo quanto as
exposic¢des aqui apresentadas.

De acordo com Leite (2003), Freud e Jung discordavam em alguns pontos com relacéo

a construcdes teoricas sobre Schreber. Afirma que,

Foi a influéncia da amizade com Jung que levou Freud (1911) a escrever Schreber,
na qual discutiu as questdes tedricas da paranoia, articulando-a ao recalque das
pulsGes homossexuais. E sera, exatamente, em torno da tematica da deméncia
precoce e da paranoia que girara um dos principais eixos da correspondéncia e da
discordancia entre Freud e Jung. [...] Diferentemente de Jung e Bleuler, Freud ndo
considerava a psicose de Schreber como uma desordem orgénica, isto é, cerebral,
mas como uma desordem psiquica. Ja, para Jung, tratava-se de diferenciar-se de
Freud e guardar o apoio que lhe era oferecido pelo mundo psiquiatrico, ou seja, para
ele importava tentar conciliar a nosografia psiquiatrica com a psicanélise (LEITE,
2003, p. 37).

Verifica-se que no texto de Schreber, e em outros dessa época, Freud utilizou com
certa frequéncia referéncias de seu até entdo amigo Jung, tal qual a referéncia citada héa pouco.
Entretanto, a amizade dos dois homens ndo se sustentou por muito tempo. Por divergéncias
tedricas, ocorreu a ruptura da amizade e entdo Freud seguiu sem Jung com seus estudos, mas
ndo isento dos efeitos proporcionados por essa relacdo. Deste modo, novamente finda-se uma
grande relacdo que até entdo era permeada por grande investimento afetivo para Freud.

No mesmo ano em que a amizade foi rompida, Freud (1914/2010d) escreve seu
célebre texto Introducdo ao Narcisismo®, que também sera discutido no préximo capitulo.
Entretanto, vale ressaltar que, nele, dentre outras coisas, encontramos uma resposta a Jung,

como afirma Leite,

10 Texto que sera discutido no segundo capitulo.



48

A elaboracgdo desse trabalho freudiano aponta para a execucdo de um projeto que
visava a inclusdo definitiva da questdo da psicose no campo psicanalitico e isto se
processa a partir de duas direcOes especificas: a primeira constituindo uma resposta
aos dissidentes psicanaliticos (Jung e Adler) e, a segunda, uma resposta ao campo
médico-psiquiatrico tradicional, cuja proposta de tratamento desconsiderava o fator
de inteligibilidade presente no campo da psicose. Neste artigo altamente
condensado, o tema da psicose é resgatado, definitivamente, para o campo
psicanalitico, diferenciando-se dos processos neuroticos (LEITE, 2003, p. 42).

Além de ser um dos principais textos freudianos, de acordo com Leite (2003), Freud
resgata e trabalha a tematica das psicoses. Ressalta-se que diversas vezes, ao analisar o caso
de Schreber, Freud ja langou mao de estudos acerca do narcisismo. Entretanto, s6 agora o
veremos aprofundar a questdo, além de, fazer correlagdes com a paranoia.

As criticas que Jung dirigiu a teoria de Freud foram fortes, tornando permanentemente
insustentavel a continuacdo da relacdo que ambos tinham até pouco tempo, tampouco foi
possivel manterem construgdes tedricas juntos. Inclusive, é perceptivel na escrita de Freud seu
incdmodo ao responder tais criticas, como veremos nesse escrito de 1914.

Seguiremos, no segundo capitulo, pesquisando o trilhamento de Freud no campo das
psicoses a partir de alguns de seus textos, concepcdes por ele inseridas, estudos acerca da
tematica, bem como a evolugdo que ele obteve nesse campo ao longo de seu percurso teorico.
Ressalta-se que o proximo capitulo, tal qual o primeiro, visa sustentar a hipotese de que Freud

lancou méo de relevantes estudos na &rea das psicoses.
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2 O PERCURSO DE FREUD NO ESTUDO DAS PSICOSES

2.1 Alguns textos de 1905 a 1907

Ao longo da obra de Freud, é possivel encontrarmos diversos textos em que €
discutida a questdo da psicose ou em que ao menos ela é citada de alguma forma. Aqui,
selecionamos alguns trabalhos para a discussdo. No artigo, Sobre psicoterapia, Freud
(1905[1904]/2018) discute o tratamento psicanalitico: seu método, condigdes, indicagdes e
contraindicag0es. Chama a atencdo para alguns pacientes que ndo seriam indicados para o
tratamento, e dentre eles estdo os psicéticos.

Segundo Freud (1904[1905]/2018), a psicanalise, tal qual era exercida naquele
momento, seria contraindicada para pacientes psicéticos, justificando que estes doentes ja se
apresentam com seus sintomas de forma exposta. Modalidade esta que iria na contraméo do
método de um tratamento analitico, que exerce 0 movimento de adentrar pela via do sadio,
nas questdes sintomaticas do sujeito neurdtico. Entretanto, é valido destacar que Freud
(1904[1905]/2018) ndo indica a psicanalise aos psicoticos tal como ela era exercida naquele
momento tedrico, mas que se houvesse alteracfes adequadas na forma de tratamento, poderia
ser possivel uma analise para esses sujeitos. Entretanto, destaca-se que sera Lacan quem de
fato se detera sobre o tratamento das psicoses em sua prética clinica, como sera demonstrado
no terceiro capitulo, embora, na teoria psicanalitica Freud também abordou de forma decisiva
esta tematica.

Dois anos depois, em 1907, Freud escreveu O delirio e os sonhos na Gradiva. Como
destacado no capitulo anterior, esse foi um dos textos que Freud enviou para Jung avaliar.
Trata-se de uma andlise feita por Freud da novela “"Gradiva: uma fantasia pompeiana”, do
escritor alemdo Wilhelm Jensen (1837-1911), em que é contada a historia de alguns sonhos
tidos pelo her6i Norbert Hanold com sua amada Gradiva (FREUD, 1907/2015). E importante
ressaltar que esse texto foi escrito por Freud antes daqueles sobre a psicose. Portanto, o uso do
termo delirio ndo indica que o autor se referia necessariamente a sujeitos de estrutura
psicotica. Com essa palavra, Freud (1907/2015) se referia aos devaneios e fantasias do
personagem, ou seja, a criacdo fantastica que levou Hanold da Alemanha para a Italia a

procura das marcas de Gradiva como veremos adiante.
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Freud (1907/2015) assinala tratar-se da histéria do jovem arquedlogo que se absteve
do contato e interesse pela vida e se dedicou quase que completamente ao trabalho, a servigo
de encontrar os vestigios do passado. Porém, por uma via inusitada, estava sendo remetido de

volta ao encontro com a vida. Essa via indireta é o objeto de amor de Hanold, a Gradiva:

Para sua sensibilidade (de Hanold), o marmore e o bronze eram as Unicas coisas
realmente vivas, que davam expressao a finalidade e ao valor da existéncia humana.
[...] Assim pdde Ihe acontecer de permanecer interessado num baixo relevo que
representava uma garota de passo peculiar, de envolvé-lo em suas fantasias,
inventar-lhe nome e procedéncia, localizada na Pompeia soterrada havia mais de
1800 anos a pessoa que criou e, finalmente, apds um estranho sonho angustiado,
exacerbar até o delirio a fantasia sobre a existéncia e o fim da garota chamada
Gradiva, delirio esse que adquiriu influéncia sobre os seus atos (FREUD,
1907/2015, p. 19).

Freud (1907/2015) prossegue relatando que Norbert seguiu para a Italia chegando a
Pompéia em busca da escultura. Sua atitude é impulsionada pelo fato de que o andar de
Gradiva remete o arquedlogo ao andar de Zoe, sem que ele se dé conta disso, ou seja, de
forma inconsciente, pois conscientemente as justificativas para tal viagem seriam de ordem
puramente cientifica.

Um dos muitos pontos relevantes destacados por Freud é o de que “Gradiva se ajusta
ao delirio de Hanold e faz com que ele o revele em toda a amplitude, sem jamais contradizé-
lo” (FREUD, 1907/2015, p. 24). E continua sua elaborago:

Comecamos a entender e a ter alguma esperancga. Se aquela jovem, sob cuja forma a
Gradiva tornou a viver, aceita o delirio de Hanold de maneira tdo completa,
provavelmente o faz para livra-lo dele. Ndo ha outro caminho para obter isso;
contradizé-lo apenas excluiria essa possibilidade (FREUD, 1907/2015, p. 25).

Em sua pratica, Freud utilizava como principio de seu tratamento a escuta do dito.
Acolhendo tudo o que o paciente falava, tomando tudo por igual importancia, sem questionar
se aquilo é de fato verdadeiro ou nao, pois, independente disso, apresenta-se como a realidade
e verdade do sujeito. Deste modo, Zoé aceitou o que foi dito por Hanold, tomando-o como
legitimo, e assim possibilitou a transformacédo daquele delirio; assim seria 0 movimento do
psicanalista rumo a cura de seu paciente. Logo em seguida, Freud nos da a explicacdo

hipotética de como seria, caso esse fosse o tratamento real de um paciente:

Também o tratamento sério de um estado patologico desse tipo teria de colocar-se
inicialmente no terreno da construcdo delirante, para entdo examina-la do modo
mais completo possivel. [...] Amor como forca curativa contra o delirio (FREUD,
1907/2015, p. 25).
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Zoé direcionou a cura de Hanold sustentando sua posi¢cdo pela via do amor. Mais
adiante, Freud (1907/2015) faz um paralelo com a funcdo do analista, que também opera por
essa via, a partir da transferéncia, que evoca sentimentos positivos e negativos para com o
médico. Porém, diferente do conto, nessa posicdo, o analista ndo responde com amor, pois
sabe que no fundo nédo é a ele que se direciona, e sim a pessoas da histéria do sujeito. Ja Zoé
pode responder ao amor do amado da mesma forma.

Freud (1907/2015, p. 40) afirma que “todas as descricdes feitas pelo autor sobre a
histéria de Norbert Hanold e Zoé Bertgang nos parecem tdo proximas e copiadas da realidade
que ndo levantariamos objecdo se a Gradiva ndo fosse designada como uma fantasia, mas
como um estudo psiquiatrico”. A partir dessa afirmativa podemos pensar que Freud leu a
historia, porém, ndo se manteve retido ao fato de ser um conto literario, mas também na
possibilidade de uma transposicao, ainda que com algumas disparidades presentes na historia,

como o proprio menciona. Freud afirma que, em linhas gerais:

O escritor nos ofereceu um estudo psiquiatrico inteiramente correto, pelo qual
podemos medir nossa compreensdo da vida psiquica, uma histéria clinica e de cura
que pareceria destinada a enfatizar certas teorias fundamentais da psicologia médica
(FREUD, 1907/2015, p. 41).

Ou seja, para Freud, desse caso extraimos importantes ensinamentos para a clinica
psicanalitica. Embora Hanold seja apenas um personagem ficticio e, por conta disso, ndo seja
possivel estabelecer uma estrutura clinica do caso, conseguimos extrair ensinamentos tanto
para lidar com pacientes neuroticos quanto com psicoticos, de modo que justifica-se sua
apresentacdo aqui. Um pouco adiante, Freud (1907/2015, p. 42) constroi a seguinte afirmacao:
“A fronteira entre os estados psiquicos denominados normais e morbidos €, em parte,
convencional e, além disso, tdo fluida que cada um de nos provavelmente a atravessa algumas
vezes no curso de um dia”.

Com isso, percebemos que, na escrita desse texto, Freud j& langava mao de um ponto
de vista sobre o normal e patolégico como modos ndo tdo dissociados como muitos
supunham ser, onde o dito louco estaria distante do considerado normal em sociedade. Pelo
contrario, se posiciona afirmando que a linha que separa o normal do patolégico é ténue.
Elaborac6es que serdo melhor desenvolvidas em 1924, Assim, podemos levantar a hipotese
de que esse pensamento foi sustentado durante toda a sua obra, que o posicionamento de

Freud nédo apresenta dicotomias entre normal e louco.

11 . . .
No artigo A perda de realidade na neurose e na psicose
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Freud (1907/2015) também demonstra a diferenca do modo como a histéria de Hanold
é desenvolvida pelo escritor, em contraste de como seria por um psiquiatra. Na psiquiatria, 0
jovem poderia ser diagnosticado com dégénéré (degenerado) e assim o arqueodlogo seria visto

com outros olhos por nos leitores. Porém, afirma que,

O escritor ndo 0 acompanha — e com bons motivos. Ele quer nos aproximar do
her6i, facilitar-nos a empatia, e com o diagnostico de dégénéré, seja este
cientificamente justificado ou ndo, o arqueélogo € subitamente afastado, ja que nds,
leitores, somos as pessoas normais, o padrdo de humanidade (FREUD, 1907/2015,
p. 43, grifos do autor).

Nesse sentido, sustentar que o arquedlogo seja considerado como alguém normal
faz com que quem o |&, o apreenda para sua propria realidade, ndo afastando-o, como seria
caso o leitor soubesse que nele ha algum diagndstico que o distancia da dita normalidade.
Freud também tece explicacdes sobre a formacédo delirante do arquetlogo:

Norbert se mantinha em um estado de duradouro afastamento das mulheres, isso
produz a inclinagdo pessoal, ou, como costumamos dizer, a predisposi¢do para a
formacéo de um delirio. O desenvolvimento do transtorno psiquico se inicia quando
uma impressdo casual desperta as vivéncias infantis que foram esquecidas e que
possuem a0 menos tracos erdticos (FREUD, 1907/2015, p. 44).

Um pouco adiante continua:

Estdo recalcados em Norbert Hanold os sentimentos eréticos, e como seu erotismo
ndo conhece ou tomou conhecimento de nenhum outro objeto sendo Zoé Bertgang,
na infancia, as recordagdes que ele tem dela foram esquecidas. O baixo-relevo
antigo desperta nele o erotismo adormecido, tornando ativas as recordacdes da
infancia. Gragas a uma resisténcia ao erotismo, nele existente, tais recordagdes
podem se tornar atuantes apenas enquanto inconscientes. O que nele entdo sucede é
uma luta entre o poder do erotismo e as forgas que o reprimem; a manifestacdo dessa
luta é o delirio (FREUD, 1907/2015, p. 46).

Como mencionado anteriormente, Hanold é guiado a buscar a escultura de Gradiva
por uma via aparentemente desconhecida para si préprio, por um fio inconsciente. A
motivacdo de sua busca ocorre pela lembranca infantil que a escultura lhe produziu sem que
ele se dé conta disso. Freud (1907/2015) afirma que a luta entre o erotismo adormecido e as
forgas que o impedem de aparecer resultaram no delirio. Nesse sentido, é valido destacar que,
nesse momento de sua obra, Freud ainda ndo havia definido o delirio como algo caracteristico
de sujeitos psicéticos ou feito uma definicdo mais especifica desse termo, como ocorre em

textos posteriores*?.

12 . .
O caso Schreber; e A perda da realidade na neurose e na psicose.
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De acordo com Freud, nos primeiros produtos das fantasias delirantes e atos de
Hanold, encontramos uma dupla determinacdo vinda de duas fontes diversas. A primeira é
aquela manifestada ao préprio arqueélogo, de forma consciente. A outra é identificada por nds
leitores, apds 0s processos psiquicos serem examinados, esta ocupa uma posicao inconsciente

em Hanold. Vejamos:

Uma procede inteiramente do &mbito de ideias da arqueologia, mas a outra vem das
recordacdes de infancia recalcadas e nele ativadas, e dos impulsos emocionais a elas
vinculados. Uma é, digamos, superficial; esconde a outra, que como que se oculta
por trés dela. Pode-se dizer que a motivacéo cientifica de Hanold serviria de pretexto
para a inconsciente e erdtica, e que a ciéncia teria se posto inteiramente a servico do
delirio (FREUD, 1907/2015, p. 48).

Hanold precisou entrar em um acordo diante dessas duas determinacdes, para que, de
certa forma, ambas fossem atendidas. Freud afirma que para isso ser possivel ambas

precisaram fazer sua parte, ou seja, renunciar a algo e assim resultar no delirio:

Os sintomas do delirio —fantasias e atos — sdo precisamente resultados de um
compromisso entre as duas correntes psiquicas, € num compromisso sao levadas em
conta as exigéncias dos dois lados; com cada um deles, renunciando a uma parte
daquilo que desejava obter. Ali onde se da um compromisso houve uma luta —
nesse caso, 0 conflito que supusemos entre o erotismo suprimido e as forgas que o
mantém sob o recalque. Na formagdo de um delirio, essa luta jamais tem fim.
Ataque e resisténcia se renovam ap6s cada formacgdo de compromisso, que jamais,
por assim dizer, € inteiramente satisfatéria (FREUD, 1907/2015, p. 49).

No fragmento acima, o delirio € mencionado como uma formacéo de compromisso, de
um conflito psiquico entre os produtos inconscientes e conscientes. No caso de Hanold, o
delirio do qual retratou Freud ocorreu para que o arquedlogo pudesse satisfazer um desejo
inconsciente.

Freud (1907/2015) se questiona sobre o que a psiquiatria diria das hipdteses relativas a
génese de um delirio, como ela se posiciona ante o papel do recalque e do inconsciente, ante o
conflito e a formacdo de compromisso. Embora o termo delirio ndo seja especificado a uma
formacgdo psicotica, ha reflexdes do autor sobre o que a psiquiatria entenderia sobre seus
argumentos. Além disso, € importante atentarmos a essa construcdo, pois percebemos a
preocupacdo de Freud para que suas elaboracdes fossem aceitas e incluidas também na
psiquiatria, movimento que, nessa época ainda era pouco inserido. Em seguida, a resposta de

Freud para a questdo € a seguinte:

A ciéncia permite que haja uma lacuna — que é preenchida pelo escritor. Ela ainda
ndo faz ideia da importancia do recalque, ndo reconhece que necessita do
inconsciente para elucidar o mundo dos fenémenos psicopatolégicos, ndo busca o
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fundamento do delirio num conflito psiquico e ndo vé os sintomas dele como
formacdo de compromisso (FREUD, 1907/2015, p. 49).

Freud segue questionando se o escritor estaria sozinho diante desse cenario e da
psiquiatria. Sua resposta, mais honesta impossivel, é a de que ele proprio defende ha muitos
anos e, frequentemente, sozinho, todas as concepcdes extraidas da Gradiva de Jensen e as

expds na terminologia da psicanalise e pontua que conseguiu

Mostrar, de maneira detalhada, nos estados conhecidos como histeria e obsessdes,
que os determinantes individuais do disturbio psiquico sdo a supressdo de uma parte
da vida pulsional e o recalque das ideias pelas quais 0 a pulsdo recalcada é
representada, e logo depois repetiu a mesma concepcdo para varias formas de delirio
(FREUD, 1907/2015, p. 50).

Em sua andlise da Gradiva de Jensen, Freud reafirma a potencialidade da psicanalise
no campo da andlise literaria ao correlacionar a criacdo do escritor com sua teoria. Como 0
autor reitera, nessa época ainda era um tempo em que estivera muito sozinho em suas
elaboracdes. Freud (1907/2015, p. 50) afirma que conseguiu: “A partir dos casos clinicos,
validar as hipoteses sobre conflito psiquico e a formacdo de sintomas através de
compromissos entre as duas correntes psiquicas em luta, consegui isso também no caso de

Norbert Hanold”. Freud prossegue afirmando que:

No instante em que Hanold vé a Gradiva caminhando por Pompeia. “Vem-lhe a
consciéncia, pela primeira vez: sem que ele préprio soubesse do impulso em seu
interior, havia partido para a Italia e seguido até Pompeia, sem se deter em Roma e
Népoles, a fim de buscar ali o rastro da Gradiva. (FREUD, 1907/2015, p. 59).

Nesta passagem Freud indica as motivagdes inconscientes produzindo seus efeitos no
deslocamento de Hanold. Ele, aparentemente, viaja a Italia por “motivos cientificos”
(FREUD, 1907/2015, p. 59) e, ap6s o encontro com Gradiva, se d4 conta de sua real
motivacdo, ou seja, que nossas acOes conscientes séo regidas por forgas inconscientes que
serdo resolvidas e entendidas a posteriori. A principio, ndo sabemos o que tal ato realmente
significa, saberemos depois. Freud continua com sua linha de raciocinio, afirmando que é

relevante atentarmos para a relacéo entre a viagem e o delirio de Hanold:

A viagem é empreendida por razdes que o individuo ndo percebe inicialmente e que
somente depois admite, razdes que o proprio autor designa como inconscientes.
Isso foi certamente extraido da vida real. Ndo é preciso ser tomado por um delirio
para agir dessa forma; diariamente ocorre, mesmo em pessoas S8s, de nos
enganarmos acerca dos motivos de nossos atos e somente a posteriori tomarmos
consciéncia deles, bastando que um conflito de varias correntes de sentimento
produza a condicdo para o estado confuso. Portanto, desde o inicio a viagem de
Hanold foi calculada para servir ao delirio, e destinava-se a conduzi-lo até Pompeia,
para que ele prosseguisse la a sua busca da Gradiva (FREUD, 1907/2015, p. 59,
grifos do autor).
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Um pouco a frente, o fundador da psicanalise introduz a questao dos delirios como ndo
sendo totalmente desprovidos de sentido ou verdade. Podemos acrescentar a isso, sobre a
importancia de escutar o paciente junto de seu delirio. Ou seja, discute o verdadeiro cunho

existente nesses casos. Vejamos:

Se o doente cré tdo firmemente em seu delirio, isso ndo ocorre por um transtorno de
sua faculdade de julgamento, e ndo vem do que é errado no delirio. Sucede, isto sim,
que em todo delirio h& um gréo de verdade, existe algo que realmente merece fé, e
tal é a fonte da convicgdo do paciente, que até esse ponto se justifica, entdo. Mas
esse elemento verdadeiro esteve recalcado por longo tempo; quando finalmente
consegue, em forma desfigurada, penetrar na consciéncia, o sentimento de convicgao
que o acompanha é muito forte, como por compensagdo, e agora Se apega ao
substituto deformado do elemento verdadeiro recalcado, protegendo-o de toda
contestacdo critica. A convicgdo como que se desloca da verdade inconsciente para o
erro consciente a ela vinculado, e justamente gracas a esse deslocamento permanece
ali fixada (FREUD, 1907/2015, p. 71, grifos do autor).

Ainda que nesse momento Freud ndo tenha definido o conceito de delirio
especificamente para sujeitos psicéticos, na citacdo acima ele pontua uma das principais
ideias quanto ao delirio psicotico, sobre a verdade que esta escondida por tras desses
fenbmenos. Por fim, Freud (1907/2015) trata da funcdo e importancia exercida por Gradiva
em toda a histdria. Afirma que, com o aparecimento de Zoé Bertgang na forma de Gradiva,
onde antes assistiamos o desenvolvimento do delirio, agora presenciamos a cura. De acordo
com as ideias do autor, a funcdo de Zoé com Hanold foi semelhante a de um psicanalista com

seu paciente, com intervencdes similares. Freud afirma que:

O romancista conhece a natureza do delirio mais do que seus criticos, sabe que um
componente de anseio apaixonado e um componente de oposi¢do a ele juntaram-se
para a formacédo do delirio, e faz com que a moga, que empreende a cura, sinta o
componente que lhe é agradavel no delirio de Hanold [...]. O tratamento consiste em
dar-lhe de volta, a partir de fora, as lembrancas recalcadas que ele ndo consegue
libertar a partir de dentro; mas isso néo teria efeito se a terapeuta néo levasse em
conta os sentimentos dele, e se a tradugdo do delirio ndo fosse esta, por fim: Veja,
isso tudo significa apenas que vocé me ama” (FREUD, 1907/2015, p. 77, grifos do
autor).

Com as construc@es freudianas sobre O delirio e os sonhos na Gradiva de W. Jensen
(1907), é possivel constatar alguns pontos sobre a psicose nesse tempo e texto. Primeiro,
observa-se como Freud discute questdes e conceitos que no futuro serdo associados a psicose
a luz de conceitos usados na estrutura neurdtica, ou seja, sabe-se nesse momento que 0
significado do termo psicose ndo estava separado de forma tdo clara do de neurose. Por
exemplo, é repetido diversas vezes e em varios momentos sobre como Hanold recalcou

lembrancas e acontecimentos de sua infancia e entdo deu lugar a contetdos delirantes. E
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facilmente percebido uma transposicdo do estudo tedrico das neuroses para as psSiCOSES,
movimento que é feito frequentemente por Freud ao discutir as psicoses. Além disso, Freud
nao levanta um diagnostico estrutural para Hanold, a medida que menciona um delirio, mas
também aborda a questdo do recalque ao tratar do personagem.

Segundo, é possivel apreender nesse texto ideias germinais quanto a posicao freudiana
sobre a fungdo do delirio. Vejamos que Freud ja coloca o delirio como tendo uma verdade,
um sentido escondido. Discute também questfes sobre o normal e patolégico. Ambas as
construcdes serdo mais bem discutidas por ele posteriormente, porém, conseguimos, nesse
momento tao anterior, perceber a posicdo de Freud, voltada para escutar o0 que o sujeito diz e

sua verdade para além do que seria normal ou ndo.

2.2 O caso Schreber a partir da analise de Freud

Antes de entrarmos na analise que foi feita por Freud acerca do caso de Daniel Paul
Schreber (1842-1911), é importante situar o caminho que ele proprio percorreu. Sua famosa
analise de um caso de psicose se deu a partir da autobiografia de Schreber publicada e
intitulada como Memorias de um doente dos nervos. O paciente nesse caso é conhecido
unicamente através do livro, nele contém todas as informacGes que Freud trabalhou, estudou e
escreveu.

De acordo com Carone™ (2021), Schreber foi um jurista, funcionario do Ministério da
Justica do Reino da Sax6nia. Ao longo de sua carreira, passou por varios cargos e foi
evoluindo rapidamente de funcdo. Em 1884, tornou-se vice-presidente do Tribunal Regional
de Chemnitz. No mesmo ano, no dia 28 de outubro, concorreu as eleicdes parlamentares em
que foi vencido. Em suma, Schreber provinha de uma importante familia burguesa, com
membros e antepassados conhecidos por obras sobre direito, economia, pedagogia e ciéncias
naturais. Todos muito preocupados com a moralidade, o bem da humanidade. Sobre seu pai:

Daniel Gottlob Moritz Schreber (1808-61), foi um médico ortopedista e pedagogo.
Sempre foi muito rigido na educagdo dos filhos, os submetia a uma doutrina
educacional moralista e rigorosa, que objetivava exercer um controle completo sobre
0s aspectos da vida, desde os habitos de alimentacéo até a vida espiritual do futuro
cidaddo. O pai acreditava que seu trabalho contribuiria para aperfeicoar a obra de
Deus e a sociedade humana. No intuito de garantir a postura ereta do corpo da

B Responsavel pela traducdo da edi¢do aqui utilizada.
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crianca durante todo o dia, inclusive no sono, projetou e construiu varios aparelhos
ortopédicos de ferro e couro (CARONE, 2021, p. 13).

Schreber descreve que, sobre a educacéo recebida:

Poucas pessoas cresceram com principios morais tdo rigorosos como eu, e poucas,
como eu posso afirmar a meu préprio respeito, se impuseram ao longo de toda a sua
vida tanta contencéo de acordo com seus principios, principalmente no que se refere
a vida sexual (SCHREBER, 1903/2021, p. 239).

Influenciado pela educacéo do pai e pela propria moralidade de sua familia em geral,
Schreber permaneceu desde cedo com diversos limites e conten¢des muito intensas, sobretudo
em questdes sexuais. Com uma cria¢ao voltada para uma moralidade muito firme, prosseguiu
com essas caracteristicas por um longo tempo. Ao que parece, submeteu-se sem protestos e
até de forma doce aos ensinamentos pedagogicos do pai. Foi um 6timo aluno e na juventude
ndo apresentou inclinacdes para a religiosidade. Pouco se sabe sobre a mae de Schreber,
apenas que era uma mulher sem muita afetividade e dominada pelo marido. Tinha quatro
irméos, sendo que Daniel Gustav (1839-77), o mais velho, em 1877 suicidou-se aos 38 anos
de idade com um tiro, logo depois de ser nomeado para o cargo de Gerichtsrat (conselheiro
do Tribunal) (CARONE, 2021).

A morte do irmdo o abalou muito, deixando-0 na posicdo de “Ultimo descendente
vardo da orgulhosa estirpe dos Schreber, com o encargo de resgatar e perpetuar a tradigéo
familiar que exigia grandes feitos na area intelectual ou uma descendéncia a qual pudesse
delegar essa missdao” (CARONE, 2021, p. 14). Um ano depois, casou-se com Ottlin Sabine
Behr, quinze anos mais jovem. A esposa sofreu varios abortos espontdneos e nunca
conseguiram ter um filho. Apenas em 1903 adotam uma menina de treze anos.

Consta-se que a primeira internacdo de Schreber ocorreu no dia 8 de dezembro de
1884 na clinica para doencas nervosas da Universidade de Leipzig, dirigida na época pelo
prof. Paul Emil Flechsig. O motivo da internagéo foi crises de hipocondria com ideias de
emagrecimento, entretanto, posteriormente descobriu-se que era um quadro com
manifestacdes delirantes ndo sistematizadas e duas tentativas de suicidio, ou seja, mais grave
do que o suposto na época. Schreber permaneceu por seis meses internado, até junho de 1885
(CARONE, 2021).

Em janeiro de 1886, reassumiu suas atividades laborais como juiz-presidente do
Tribunal Regional de Leipzig julgando estar plenamente curado. Apos o fim dessa rapida
estadia no hospital, decorreram-se oito anos até a segunda internacdo, tempo este que relatou
considerar-se bastante feliz, ndo sendo o fato de n&o ter tido os filhos que tanto gostaria.
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Em junho de 1893, Schreber “recebeu a visita do ministro da Justica da Saxonia, que
foi pessoalmente a sua casa anunciar-lhe sua iminente nomeacdo para 0 cargo de
Senatsprasident (juiz-presidente da Corte de Apelacédo) na cidade de Dresden. Era um posto
excepcionalmente elevado para sua idade (51 anos) e irreversivel [...] o posto era vitalicio,
representando, portanto, para sua carreira, seu ponto maximo e ultimo” (CARONE, 2021, p.
16).

Segundo Carone (2021), embora honrado com a escolha, Schreber percebe a
sobrecarga e grande desafio que a funcdo lhe acarretaria. Além disso, no intervalo entre a
visita e a posse, Schreber relatou ter sonhado que a antiga doenca retornaria e lhe ocorreu o
seguinte devaneio: “seria bom ser uma mulher no ato sexual”. Logo rechaca esse pensamento,
mas os esforgos para atender ao novo cargo e aos colegas o levam ao colapso mental.
Aparecem, entdo, 0s seguintes sintomas: angustia intensa, sensibilidade a ruidos e insdnia,
concomitante a sensacédo de estar sendo objeto de atitudes maléficas (CARONE, 2021).

Diante do ocorrido, Schreber e sua esposa recorrem ao Dr. Flechsig, a quem eram
muito gratos devido ao sucesso na resolucdo do primeiro episodio da doenga. Entretanto,
dessa vez, devido ao agravamento do quadro, foi preciso uma internacdo mais longa. Schreber
da entrada no hospital no dia 21 de novembro de 1893 e la permanece por nove anos,
recebendo o diagndstico de dementia paranoides pelo préprio Dr. Flechsig.

Os sintomas que apresentou inicialmente foram: sensagdo de morte iminente,
alucinacGes visuais e auditivas, acreditava ja estar morto e em decomposicao, que sofria de
peste, que seu pénis fora arrancado por uma sonda de nervo. Tentou enforcar-se no quarto e
afogar-se na banheira. Relatou que no dia 15 de fevereiro de 1894 seu quadro se agravou,
correlacionado diretamente com a auséncia da esposa, que até entdo passava diariamente
algumas horas com ele (CARONE, 2021).

Esses nove anos de internacdo foram conturbados, Schreber manifestou diversos
sintomas, com periodos de menor e maior agravamento. Schreber relata em suas Memorias
diversos episodios delirantes e conta sobre sua estadia e cuidados do dr. Flechsig. Em
novembro de 1895, relatou que foi o periodo em que se resignou e aceitou sua transformagéo
em mulher, conforme os fins designados pela Ordem do Mundo: a fecundacgdo pelos raios
divinos e a geracdo de uma nova humanidade (CARONE, 2021).

A partir de outubro de 1899, passa a demonstrar interesse pela sua situacdo legal e
denuncia como irregular a situagdo de sua interna¢do. Suas Memaorias comegam a ser escritas

concomitantemente a demanda que faz a justica. Sendo que os 23 capitulos foram escritos
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entre fevereiro e setembro de 1900. Uma cédpia foi anexada no processo pelo préprio
Schreber.

A publicacdo do livro ocorre em 1903 pela editora O. Mutze, de Leipzig. Schreber
também escreve uma carta aberta ao dr. Flechsig. Ainda nesse ano, muda-se com a esposa
para Dresden e ocorre a adocdo de sua filha, com quem Schreber mantém um excelente
relacionamento de muito afeto. Ressalta-se que nesse momento ele estava com pouco mais de

sessenta anos e gradualmente vai retomando sua vida fora da instituicao:

Os sinais exteriores da doenca desaparecem quase por completo: durante o primeiro
ano apos a alta, s6 algumas vezes grita a noite. Quando lhe perguntam sobre a
doenca, afirma que as vozes nunca o deixaram, mas que agora soam COmO um
zumbido incompreensivel e continuo, localizado num ponto da parte posterior da
cabega, por onde tem a sensac¢do de ser puxado por um fio (CARONE, 2021, p. 21).

Entretanto, em maio de 1907 sua mde morre aos 92 anos de idade. Aparentemente
Schreber ndo pareceu se abalar muito com a perda, reagiu com insdnia em poucos dias que se
sucederam. No mesmo ano, no dia 14 de novembro, a esposa sofre um derrame cerebral,
resultando uma afasia por quatro dias. Schreber reage mal a isso e seu estado é agravado
rapidamente.

Carone (2021) prossegue contanto que a terceira e Ultima internacdo ocorre em 27 de
novembro de 1907 no sanatorio de Dosen, préximo de Leipzig. De acordo com a autora, por
muito tempo a hipdtese quanto a causa dessa Ultima internacdo estava diretamente relacionada
com a doenca da esposa. Entretanto, uma nova possibilidade foi levantada® quanto a isso. No
inicio do més da internacdo, ele foi procurado por membros das Associagdes Schreber
(Schrebervereine) — grupos que se pretendiam herdeiros das ideias de seu pai - pedindo-lhe
apoio para formalizar seu reconhecimento legal como verdadeiras Associacfes Schreber,
prevenindo qualquer utilizagdo ilegitima do nome Schreber. Devido ao fato de ser o Unico
filho homem vivo, jurista, Schreber ¢ solicitado a opinar quanto a legitimidade dos pretensos
herdeiros.

N&o se sabe ao certo qual das duas hipoteses é a que mais se vale para justificar esse
terceiro momento de manifestacfes. O fato € que Schreber foi internado com um estado

considerado gravissimo:

Passa quase todo o tempo na cama, praticamente ndo fala e mantém uma postura
rigida, com os olhos fechados, como quem escuta, mas sem responder. A expressao
facial é de grande sofrimento. Afirma que seu corpo se deteriorard, mas seu cérebro
continuard vivo (CARONE, 2021, p. 21).

14, Quackelbeen e D. Devreese, op. cit.
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Concomitantemente a esses sintomas, Schreber tornou-se completamente descuidado
com sua aparéncia. A partir de 1908 passa a emitir ruidos, sobretudo quando tentavam falar
com ele. Faleceu no dia 14 de abril de 1911, com sintomas de dispneia e insuficiéncia
cardiaca (CARONE, 2021). Justifica-se o percurso relatado de Schreber, ainda que de forma
resumida, devido a importancia que esse caso tem para a clinica das psicoses. Trabalhar e
discutir sobre ele é inevitavel ao pensar sobre o caminho que Freud percorreu ao estudar as
psicoses.

Passemos agora para a analise de Freud sobre o caso. Nela, Freud (1911/2010a)
forneceu elementos relevantes sobre a paranoia e seu mecanismo, tentaremos resgatar os
pontos principais analisados. Inicia o texto afirmando que: “A investigacdo da paranoia
oferece dificuldades especiais para n6s, médicos ndo ligados a instituicdes publicas”
(FREUD, 1911/2010a, p. 14).

Podemos pensar que escrever sobre o caso Schreber foi um duplo desafio para Freud.
Primeiramente porque, como mencionado, toda a informacgdo por ele obtida foi através da
autobiografia que Schreber deixou disponivel. Segundamente, a prética clinica de Freud era
prioritariamente das neuroses, mas, com Schreber, lancou-se a analisar um caso de paranoia.
Outra observacao relevante é que, embora tenha sido Jung quem indicou o livro de Schreber a
Freud, foi este quem o analisou. Apenas o primeiro trabalhava em uma instituicdo

psiquidtrica, como se sabe, Freud ndo. Pontua que:

Esse tipo de investigagdo ndo seria possivel se os doentes ndo tivessem a
peculiaridade de relevar, ainda que de forma distorcida, justamente o que os demais
neuréticos escondem como um segredo. Dado que os paranoicos ndo podem ser
impelidos a vencer suas resisténcias internas e, de toda forma, dizem apenas o que
querem dizer (FREUD, 20104, p. 14).

Segundo Freud, justamente por essa caracteristica dos paranoicos, que lhe é possivel
essa analise sem a presenca do doente, por intermédio apenas do que ele escreveu de sua
historia clinica. Isso justifica-se pelo fato de o conteido de suas ideias aparecer sem tantas
barreiras.

Como mencionado, em 1884 Schreber adoece recebendo o diagnostico de hipocondria
e é internado por seis meses. Sobre essa primeira internacdo, ele ndo aprofundou discussdes
nas Memodrias, porém, vale destacar que pouco tempo antes de adoecer, ele havia sido
nomeado vice-presidente do Tribunal Regional de Chemnitz, e em outubro do mesmo ano

concorreu as eleicdes parlamentares pelo Partido Nacional Liberal, nas quais foi derrotado.
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Ja em 1894, em seu segundo adoecimento, os sintomas se agravam e ha detalhes do
percurso da doenca em sua escrita autobiografica. De acordo com Freud (1911/2010a), ao que
parece, 0 estopim para a eclosdo desse segundo episodio foi a nomeacao de Schreber ao cargo
de juiz-presidente da Corte de Apelagdo. Segundo Carone (2021), essa nomeacgdo era
irrecusavel por parte de Schreber, visto que se sucedeu diretamente do rei, ou seja, recusa-la
representaria um delito de lesa-majestade. Percebemos, entdo, nessas duas manifestagcdes da
doenca, ocasifes nas quais o doente fora convocado a ocupar um lugar de poder.

Muitos psicéticos conseguem estar inseridos em meios sociais sem chamarem a
atencdo por alguma diferenca declarada, como surtos, delirios, atitudes que os diferenciariam
dos sujeitos considerados normais, lé-se, de estrutura neurética. Porém, como foi o caso de
Schreber, quando o psicotico € solicitado a algo sob o qual ele precisa convocar significantes
internos para dar conta da situacéo, ai sua psicose pode aparecer. O que antes era uma psicose
nao desencadeada, passa entdo a desencadear.

Ao aprofundar os estudos sobre o caso, Freud (1911/2010a) aponta que a emasculacao
se configura como o delirio primario, e ser escolhido como o grande Redentor aparece de
forma secundéaria. Vale ressaltar que a principio, o processo de emasculacdo ndo ocupa um
lugar tdo grandioso, pois, inicialmente Schreber se v& como objeto sexual de Deus. Sé
posteriormente, como delirio secundario, que surge esse prop6sito grandioso, de reconstrucao
da Ordem do mundo. Apenas nesse segundo momento que ocuparia esse lugar para dar a luz
novos homens. Pontua-se que a ideia de emasculacdo é imposta a Schreber, como podemos
perceber nessa passagem das Memdrias: “(...) tive uma sensacdo que me perturbou da maneira
mais estranha, quando pensei nela depois, em completo estado de vigilia. Era a ideia de que
deveria ser realmente bom ser uma mulher se submetendo ao coito” (SCHREBER,
1903/2021, p. 62-63).

O pensamento Ihe acomete de forma intrusiva sob o qual ele ndo poderia fazer nada
contrario a respeito, sendo aceitar o que lhe era imposto. Como pode ser visto nessa outra

passagem:

Tive a absoluta convic¢do de que a Ordem do Mundo exigia imperiosamente de
mim a emasculacdo, quer isto me agradasse pessoalmente ou ndo e, portanto, por
motivos racionais, nada mais me restava sendo reconciliar-me com a ideia de ser
transformado em mulher. Naturalmente a emasculacdo s6 poderia ter como
consequéncia uma fecundacdo por raios divinos com a finalidade de criar novos
homens (SCHREBER, 1903/2021, p. 164-165, grifo do autor).

Nas palavras de Freud:
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A transformacdo de Schreber em mulher foi a raiz de seu sistema delirante. Ela se
revelou também a Gnica parte a subsistir apds a recuperacéo, e a Unica a conservar
um lugar nos seus atos concretos depois de restabelecido. [...] Digno de nota
também o fato de que antes de seu sistema delirante ser formado, o paciente era
cético quanto a Deus, algo que contrasta completamente ao devoto que foi
produzido. Além disso, Schreber queixa-se com frequéncia da falta de entendimento
de Deus com os vivos (FREUD, 1911/20104g, p. 28).

Todo o delirio de Schreber foi formado a partir dessa imposi¢éo que Ihe ocorreu sobre
a necessidade da emasculacdo. Frisamos a palavra necessidade, pois, em nenhum momento, a
partir do desenvolvimento do delirio, Schreber teve escolhas sobre tornar-se ou ndo mulher,
ou seja, 0 que se seguiu foram justificativas para corroborar com essa condi¢do. Nesse
sentido, pensar nele como um devoto de Deus ap6s o desencadeamento do delirio pode nos
ajudar a esclarecer os motivos pelos quais ele teve que seguir tdo veemente o que Deus lhe
impds, sendo o delirio secundério, de salvar o mundo.

De acordo com Freud, ha duas grandes diferencas que ocorrem em Schreber ap6s sua

doenca ter sido desencadeada, sendo elas:

Conforme as duas dire¢Bes principais de seu delirio, antes ele se inclinava a ascese
sexual e duvidada de Deus; apds a doenca passou a crer em Deus e entregar-se a
volupia [...] Mas ja ndo era a liberdade sexual masculina, mas a sensagdo sexual
feminina; ele se colocava femininamente em relacdo a Deus, sentia-se mulher de
Deus [...] Essas duas partes principais do delirio de Schreber, acham-se ligadas, no
seu sistema, pela atitude feminina frente a de Deus (FREUD, 1911/2010a, p. 43, 46-
47).

Portanto, para justificar o delirio primério, foi preciso para Schreber essa aproximacgao
intensa com Deus. E mais do que isso, foi necessario colocar-se em posi¢cdo feminina diante
dele, ou seja, essa reacao do doente com Deus reforca e coloca sentido ao principio de tudo,
ao delirio inicial. Porém, Schreber era visto socialmente como um homem viril, de importante
cargo, bem como o ultimo herdeiro masculino para dar continuidade a sua honrosa familia.
Sendo assim, para que ele préprio pudesse suportar o germe de seu delirio, foi preciso algo a
posteriori, que explicasse, de cunho grandioso. Nesse sentido, como ele havia recebido a
importante missao de salvar o mundo, transformar-se em mulher era parte do processo, entéo
a perseguicdo e transformacdo passaram a ser suportadas e totalmente justificaveis, pois
estava ali o salvador do mundo, escolhido de Deus. O suposto sacrificio ali imposto estava
inserido em um proposito maior.

Outro ponto relevante que nos vale a atencéo refere-se ao professor dr. Flechsig, que
ocupou importante papel no delirio de Schreber. Em sua obra, Schreber publicou, inclusive,
uma carta aberta ao referido médico. Nela escreveu que: “uma parte de seus préprios nervos
(de Flechsig) saiu do seu corpo e subiu ao céu como ‘alma provada’, adquirindo um certo
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poder sobrenatural” (SCHREBER, 1903/2021, p. 34). A figura de Flechsig esta no centro do
delirio do doente.

Na carta, afirmou também que ainda escutava o nome de Flechsig ser pronunciado
pelas vozes que Ihe falavam diariamente. Menciona que havia uma “influéncia emanada do
seu sistema nervoso (de Flechsig) sobre o0 meu sistema nervoso. [...] Quero crer que apenas
com finalidades terapéuticas, o senhor manteve com meus nervos, mesmo a distancia, uma
relacdo hipnotica, sugestiva” (SCHREBER, 1903/2021, 34).

Flechsig passou da figura adorada por Schreber para aquela que o persegue. Sendo
assim, o delirio de perseguicdo comecou a ser percebido como vindo do medico, dr. Flechsig,
depois de um tempo, foi transferido para Deus, como se este estivesse entdo perseguindo
Schreber. Freud, analisando o caso, chega a conclusdo de que esses dois perseguidores, na

verdade ocupam o lugar de duas importantes pessoas da historia do doente. Explica que:

A pessoa a que o delirio atribui tamanho poder e influéncia, para cujas maos
convergem todos os fios do compl6, seria, no caso de ser expressamente nomeada, a
mesma que antes da doenca tinha significado igualmente grande para a vida afetiva
do paciente, ou um substituto facilmente reconhecivel. A importéncia afetiva é
projetada para fora, como poder externo, e o tom afetivo é transformado no oposto;
aquele agora odiado e temido, por sua perseguicdo, seria alguém amado e venerado
anteriormente. A perseguicao registrada no delirio serviria, antes de tudo, para
justificar a mudanca afetiva no doente (FREUD, 1911/2010a, p. 55).

Algumas alteragdes ocorrem no delirio, sendo uma delas, como mencionado, a
substituicdo da posicdo de perseguidor de Flechsig para Deus. Entretanto, isso ndo diminui a
importancia e os efeitos que o médico teve no delirio de Schreber, como mencionado, o

médico teve suma importancia. Freud aponta que,

De inicio essa mudanca parece indicar uma intensificacdo do conflito, um aumento
da insuportavel perseguicdo, mas logo se verifica que ela prepara a segunda
transformacdo e, com esta, a solucdo do conflito. Se era impossivel conciliar-se com
o papel de mulher facil perante 0 médico, ndo encontra a mesma resisténcia do Eu a
tarefa de conceder ao préprio Deus a volUpia que ele pede. A emasculacdo ja ndo é
uma desgraca, vem a ser conforme & Ordem do Mundo, toma seu lugar num grande
contexto cdsmico, serve ao fim de uma recriagdo da humanidade decaida (FREUD,
1911/2010a, p. 64).

Ao que parece, a transposicdo de Flechsig como perseguidor para Deus ocorre como
forma de sustentar o delirio primario, a emasculacdo. O médico foi quem esteve na
centralidade do delirio, porém, para que o objetivo pudesse ser concluido, precisou-se de um
representante maior para que Schreber pudesse sucumbir ao movimento de tornar-se mulher.

Seguindo a interpretacdo proposta por Freud, é apontado que tanto Flechsig quanto

Deus representam pessoas outrora amadas por Schreber. Afirma que,
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A outra pessoa (representada por Deus) ndo pode ser sendo o pai, € com isto
Flechsig é claramente relegado ao papel de irmdo, mais velho, acreditamos. A
fantasia feminina, que tanta resisténcia despertou no doente, teria raizes, entdo, no
anseio por pai e irmdo, intensificado eroticamente. O anseio por este Gltimo passou,
mediante transferéncia, para Flechsig, o médico, e, reconduzido ao primeiro, atingiu-
se uma acomodacdo do conflito (FREUD, 1911/2010a, p. 67).

E entdo o autor prossegue exemplificando o modo que Schreber tratava Deus, de como
este é similar & como seu pai era visto por ele. E mostrado a adoracio para com 0 pai, mas

também os protestos ali existentes. Segundo Freud, no caso Schreber,

Nos deparamos no familiar terreno do complexo paterno. Se a luta com Flechsig
revelou-se, para o doente, um conflito com Deus, temos de traduzi-lo num conflito
infantil com o pai amado, cujas particularidades — que ndo conhecemos —
determinaram o conteldo do delirio. [...] Na fase final do delirio de Schreber, o
impulso sexual infantil tem um grande triunfo; a volUpia torna-se temente a Deus, 0
préprio Deus (0 pai) ndo cansa de exigi-la do doente. A mais temida ameaca do pai,
a castracdo, realmente proporcionou o0 material para a fantasia-desejo de
transformacdo em mulher, primeiro combatida e depois aceita (FREUD,
1911/2010a, p. 74-75).

Freud levanta a hipétese de que o que causou a eclosdo da doenca de Schreber foi a

fantasia de desejo sexual feminino:

Pelo surgimento de uma fantasia de desejo feminina (homossexual passiva) que
tomava por objeto a pessoa do médico. Uma forte resisténcia a essa fantasia ergueu-
se do lado da personalidade de Schreber, e a luta defensiva, que talvez pudesse
igualmente realizar-se de outras formas, escolheu, por razdes que desconhecemos, a
forma do delirio de persegui¢do. O individuo ansiado tornou-se o perseguidor, o
conteldo da fantasia de desejo tornou-se o contelGdo da perseguicdo (FREUD,
1911/2010a, p. 63-64).

Atentemo-nos a afirmativa acima, pois ela é de suma importancia para entendermos a
raiz do delirio do doente. Nela, Freud (1911/2010a) explica 0 mecanismo usado pelo sujeito
paranoico: a proje¢do. Ja discutimos sobre ele no capitulo anterior, mas vale destacar que a
explicacdo aqui exposta € similar ao que € proposto no Manuscrito H, anexo a carta dirigida a
Fliess. No texto em questdo, Freud (1895/1986b) cita alguns exemplos de paranoia e afirma
que em todos ha uma ideia insuportavel para o sujeito, inaceitavel para si mesmo, que entéo,
para livrar-se desse contetdo, a projeta para fora, direcionando-a para algum lugar, afastando
de si.

Vejamos que, para explicar o delirio de Schreber, Freud (1911/2010a) utilizou ideias
que ja havia trabalhado vinte anos antes. Vale ressaltar que, embora o fundador da psicanalise
tenha avancado e alterado diversas de suas elaboragcdes ao longo desse tempo, ainda assim,

manteve sua narrativa quanto a paranoia e seu mecanismo, utilizando-a entdo em Schreber.
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Com isso, podemos perceber que com relacdo as psicoses, algumas das ideias de Freud
permaneceram inalteradas por um tempo maior, como € o caso da paranoia.

Outra informacdo relevante para entendermos a composicao do delirio em Schreber, é
que este ndo teve filhos e, isso o afetou de algumas formas. Como mencionado, embora seu
casamento fosse feliz, o casal ndo teve a fortuita graca de receber filhos. De acordo com
Freud, caso isso houvesse ocorrido, ali em seus descendentes homens, Schreber poderia
investir sua libido homossexual insatisfeita, aquela outrora investida no pai e irmdo. Afirma
que

O Dr. Schreber pode haver formado a fantasia de que, se fosse uma mulher, teria
mais éxito na geracéo de filhos, e assim achou o caminho para colocar-se de volta na
posicao feminina ante o pai, dos primeiros anos de sua infancia. O delirio, sempre
adiado para o futuro, de que com a sua emasculagdo o mundo seria povoado por

“novos homens [saidos] do espirito de Schreber”, destinava-se igualmente, portanto,
a remediar sua falta de filhos (FREUD, 1911/2010a, p. 77-78).

O fato de o jurista aleméo ndo ter tido filhos corrobora ainda mais para a sustentacéo
do delirio de emasculacdo. Percebemos que Freud (1911/2010a) apresenta diversos elementos
para explicar o surgimento do delirio primario em Schreber. No Gltimo capitulo de seu escrito,
Freud discute sobre o mecanismo especifico da paranoia. Sobre esse ponto, o autor afirma que
apesar das elaboragGes quanto ao complexo paterno no caso de Schreber, & preciso
encontrarmos a especificidade da paranoia, pois as caracteristicas citadas também séao
encontradas em outros casos de neurose. De acordo com Freud, essa especificidade deve ser

buscada

Na forma peculiar assumida pelos sintomas, e nossa expectativa ¢ de que o
responsavel por ela ndo serdo os complexos, mas 0 mecanismo da formacao de
sintomas ou do recalque. Diriamos que 0 carater paranoico estd em que, para
defender-se de uma fantasia de desejo homossexual, reage-se precisamente com um
delirio persecutério de tal espécie (FREUD, 1911/2010a, p. 78-79).

Percebe-se que, embora Freud destaque suas elaboragdes acerca da paranoia, ele ainda
ndo havia feito uma separagdo precisa entre psicose e neurose, colocando a primeira (nesse
caso paranoia) como um grupo da segunda. Tal como apresentado nos textos anteriores™, esse
movimento perdurou por um tempo™® ainda em sua obra.

Segundo Freud (1911/2010a), a fantasia de desejo homossexual possui relacdo intima
com o quadro clinico da paranoia. O autor prossegue dizendo que realizou pesquisas referente

ao assunto junto dos colegas C. G. Jung e S. Ferenczi. Destaca-se que ainda nesse momento a

15 Textos de Freud aqui discutidos com datas anteriores ao caso Schreber.
16 A primeira demarcacdo entre neurose e psicose foi feita apenas em 1924, texto que sera trabalhado adiante.
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relacdo de Freud e Jung era de trocas e remetia a importancia que um tinha para o outro. Até
esse momento, ainda caminhavam juntos na teoria e amizade®’.

Outra questdo de destaque é o fato de Freud, ja nos escritos de Schreber, tecer
comentérios acerca do narcisismo, o utilizando para explicacbes sobre o mecanismo da
paranoia. Tematica que sera mais discutida e aprofundada em 1914, Entretanto, ¢ valido
mencionar sobre como sera importante a Freud utilizar-se das psicoses para trabalhar o
conceito de narcisismo. Além disso, podemos levantar alguns pontos ja aqui inseridos para

entendermos aspectos caracteristicos da paranoia. De acordo com Freud,

H& um estagio, no desenvolvimento da libido, pelo qual se passa ho caminho do
autoerotismo ao amor objetal, chamado narcisismo. Ele consiste no fato de o
individuo em desenvolvimento, que unificou suas pulsdes sexuais que agem de
forma autoerética, a fim de obter um objeto de amor, primeiramente toma a si
mesmo, a seu proprio corpo, como objeto de amor, antes de passar & escolha de uma
outra pessoa como objeto. [...] Nesse Eu-mesmo tomado como objeto de amor, 0s
genitais podem j& ser a coisa principal (FREUD, 1911/20104, p. 81).

Freud retoma construcdes ja trabalhadas em outro escrito™, afirmando que,

Cada etapa no desenvolvimento da psicossexualidade traz uma possibilidade de
fixagcdo e, com isso, um ponto de predisposi¢do. Pessoas que ndo se desprenderam
inteiramente do estagio do narcisismo, ou seja, que tém ali uma fixacdo que pode
atuar como predisposicao a doenca, acham-se expostas ao perigo de que um grande
fluxo de libido, ndo encontrando outro escoamento, submeta as suas pulsdes sociais
a sexualizacdo, fazendo assim recuar as sublimagbes conquistadas no curso do
desenvolvimento. Pode conduzir a um resultado desses tudo o que produz uma
corrente libidinal que retrocede (regresséo) (FREUD, 1911/2010a, p. 82, grifos do
autor).

E prossegue com elaboracdes acerca de como € esse processo ha paranoia,

Os paranoicos buscam defender-se de tal sexualizacdo de seus investimentos
pulsionais sociais, somos obrigados a supor que o ponto fraco de seu
desenvolvimento deve estar no trecho entre autoerotismo, narcisismo e
homossexualidade, que ali se acha a sua predisposi¢do a doenca, predisposicao
talvez suscetivel de uma definicdo mais precisa. Teriamos de atribuir tal
predisposicdo a dementia praecox, de Kraepelin, ou esquizofrenia, termo utilizado
por Bleuler (FREUD, 1911/2010a, p. 83, grifo nosso).

Em Schreber, Freud afirmou que, a partir de uma homossexualidade latente sobre a
qual ndo houve escoamento - como por exemplo, ter tido filhos homens para direcionar essa
libido -, desenvolveu-se todo o delirio do doente. Embora Schreber tenha direcionado essa

libido para a figura do medico, essa ideia ndo foi aceita e entdo precisou ser externa e tornar-

17 como sinalizado no primeiro capitulo, foi Jung quem apresentou a Freud as Memorias de um doente dos
Nervos.

¥ No artigo Introducdo ao Narcisismo

19 0s Trés ensaios sobre a teoria da sexualidade.
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se um delirio de perseguicdo. A pessoa anteriormente amada passou a persegui-lo. Seguindo
com suas ideias, Freud se atenta ao fato de que, para uma hipoOtese ser passivel de

confirmacdo, é necessario que ela seja afirmada em varios casos. Ou seja,

Se assim ousamos sustentar que o desejo-fantasia de amar um homem €é o cerne do
conflito na paranoia masculina, ndo podemos esquecer que a confirmacdo de uma
hipotese téo relevante ha de pressupor a investigagdo de grande nimero de todas as
formas de paranoia (FREUD, 1911/2010a, p. 83).

Com isso, percebemos o quéo atento & confirmacdo de suas hipdteses e afirmagédo de
sua teoria Freud esteve, ou seja, ele utilizava de bases e pressupostos hoje considerados como
cientificos para que suas elaboragdes fossem sustentadas. Movimento bem justificado, visto
que, como o préprio menciona, caminhou sozinho por tempos para a insercdo e aceitacdo de
seu movimento. Deste modo, precisou de argumentos muito bem pautados ao longo do
percurso.

Freud (1911/2010a, p. 83) chama a atencdo para o fato de as “principais formas
conhecidas da paranoia serem contradi¢des da frase Eu (um homem) amo ele (um homem).”
(grifo do autor). Em seguida, expbe algumas dessas contradi¢Bes. Sendo elas: delirio de

perseguicdo; erotomania; delirio ciumento (do homem e da mulher). Afirma que:

O delirio de ciimes contradiz o sujeito, o delirio de perseguicdo contradiz o verbo, e
a erotomania, o objeto. No entanto, é realmente possivel uma quarta espécie de
contradicdo, a rejeicdo completa de toda a frase: Eu ndo amo absolutamente, ndo
amo ninguém” — “Eu amo apenas a mim. Tal espécie de contradi¢do nos
proporciona 0 delirio de grandeza, que podemos apreender como uma
superestimacdo sexual do préprio Eu e, assim, pbr ao lado da conhecida
superestimacdo do objeto amoroso. Ndo é algo sem importancia, para outros
aspectos da teoria da paranoia, que se possa constatar um elemento de delirio de
grandeza na maioria das outras formas de doenca paranoide (FREUD, 1911/2010a,
p. 86-87, grifos do autor).

Em Schreber, percebemos 0 movimento de Eu (um homem) amo ele (um homem) e ele
busca a contradicdo dessa sentenca com seu delirio de perseguigdo. Freud (1911/2010a)
aponta que “a frase: ‘Eu o odeio’ se transforma, por projecao, nesta outra: ‘Ele me odeia (me

persegue), 0 que entdo justifica que eu o odeie’”. Diferentemente do sentimento inicial de
amar, odeia-se 0 objeto pela justificativa deste édio que ele percebe sendo direcionado a si
préprio, ou seja, odeia-se na tentativa de defender-se da perseguicdo. Porém, agora com a
substituicdo do sentimento inicial de amor por 6dio direcionado ao objeto, pois esse segundo

é aceito pelo eu, ja o primeiro nao.
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Segundo Freud, além da relevancia do desejo-fantasia homossexual na paranoia, é
também caracteristico dessa forma de doenca o mecanismo da formacgdo de sintomas e do

recalque e, mais uma vez discute sobre o mecanismo de projec¢éo, tdo presente nesses casos:

Na formagao de sintomas da paranoia é notavel, antes de tudo, a caracteristica que
recebe 0 nome de projecdo. Uma percepcdo interna é recalcada e, em substituigao,
seu contelido vem a consciéncia, apés sofrer certa deformacao, como percepcéo de
fora. Essa deformagdo consiste, no delirio persecutdrio, numa transformacdo do
afeto; o que deveria ser sentido internamente como amor é percebido como 6dio
vindo do exterior. [...] Entretanto, a projecdo ndo tem o mesmo papel em todas as
formas da paranoia, e ela ndo aparece somente na paranoia, mas também em outras
condi¢des da vida psiquica, e inclusive tem uma participacdo regular em nossa
atitude para com o mundo externo (FREUD, 1911/2010a, p. 88).

A partir disso, podemos ter um panorama de como a projecao foi um fator relevante
para as discussdes de Freud acerca da paranoia. Desde seus primeiros escrito®, o pai da
psicanalise trouxera o tema para discussdao nos explicando como ele funciona. Entretanto,
destaca-se que ainda era atribuido a paranoia um tipo de recalque, mecanismo especifico da
neurose. Embora que no texto de Schreber, Freud apresente uma ideia mais definida sobre a
projecdo, nos textos anteriores também apreendemos contetidos importantes.

Outro aspecto a ser destacado € que Freud concebeu a projecdo como um recurso
utilizado por sujeitos considerados normais, ndo sendo especifico da paranoia. Entretanto,
como destacado anteriormente, o que diferencia esse recurso da projecdo nos paranoicos € a
poténcia do uso que é feito. Projeta-se de tal maneira que o conteudo aflitivo é totalmente
excluido do interior, deixando totalmente externo. Ja em outras condicdes psiquicas, projeta-
se para fora, mas ainda ha resquicios dentro de si.

Freud também tece consideracfes sobre o percurso do delirio em Schreber, afirmando
que

O doente retirou das pessoas de seu ambiente e do mundo exterior o investimento
libidinal que até entdo lhes dirigira; com isso, tudo para ele tornou-se indiferente e
sem relacdo, e tem de ser explicado, numa racionalizacdo secundaria, como
produzido por milagre, feito as pressas. O fim do mundo é a projecdo dessa

catastrofe interior; seu mundo subjetivo acabou, depois que retirou dele o seu amor
(FREUD, 1911/2010a, p. 93, grifo do autor).

Ou seja, Schreber projetou o afeto que sentia por pessoas especificas de sua historia
(primeiro pai, irmdo e posteriormente Dr. Flechsig) para o externo. Seu mundo psiquico

estava devastado, entdo precisou de formas para reconstrui-lo. Seu delirio surgiu como uma

20 Expostos aqui no capitulo 1.
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tentativa de remendar o que estava destruido internamente. E Freud explica como ¢ feita a

reconstrucdo do mundo para o sujeito paranoico:

Reconstréi seu mundo, ndo mais espléndido, é certo, mas ao menos de forma a nele
poder viver. Ele o constréi mediante o trabalho de seu delirio. O que consideramos
produto da doenca, a formacdo delirante, é na realidade tentativa de cura,
reconstrucdo. Apds a catastrofe, a reconstrucdo tem sucesso maior ou menor, nunca
total; nas palavras de Schreber, uma profunda modificagdo interna verificou-se no
mundo [...] O processo de recalque consiste num desprender-se da libido em relacéo
a pessoas — e coisas — antes amadas [...] Ha um processo de cura, em que desfaz o
recalque e reconduz a libido as pessoas por ela abandonadas. Ele se realiza, na
paranoia, pela via da projecdo. [...] Aquilo interiormente cancelado retorna a partir
de fora (FREUD, 1911/2010a,. p. 94-95, grifo do autor).

O delirio surge, entdo, como uma alternativa possivel ao psicotico retornar a sua vida.
Diante de um cenario devastado para si, em que tudo o que conhecera até entdo foi destruido
e/ou modificado, surge o delirio como um vetor mostrando uma nova expectativa diante do
caos ali exposto. Portanto, o posicionamento de Freud diante do delirio € um marco na
historia do tratamento das psicoses. O delirio, que muitas vezes é visto como algo a ser
tamponado/eliminado, na verdade, faz parte da cura e construcdo que o doente pode fazer para
dar conta de tudo o que lhe esta sendo apresentado.

Segundo Leader,

Ao discutir o caso Schreber, Freud observou que aquilo que tomamos como tracos
definidores da loucura — delirios, alucinagGes etc. — constitui, na verdade, sintomas
gue nédo sdo primarios, mas secundarios. Eles sdo menos constitutivos da loucura do
que reagdes a loucura, tentativas de curar a si mesmo (LEADER, 2013, p. 18).

Nesse sentido, verificamos em Freud constru¢cbes com a percepcdo sobre o delirio
como algo ocasionado na tentativa de cura no psicético, e ndo como uma consequéncia.
Analisando por essa 6tica, ao lidar com o doente é preciso um manejo no sentido de escutar o
que hd em seu discurso, o que ha por trds da loucura, e menos para tamponar os efeitos que
ela acarreta.

Freud continua suas elaboragOes acerca das especificidades da paranoia. Afirma que

Em si o desprendimento da libido ndo pode ser o fator psicogénico na paranoia, faz-
se necessaria uma caracteristica especial que distinga a retracdo paranoica da libido
de outras espécies do mesmo acontecimento. [...] Na paranoia a libido liberada se
volta para o Eu, é utilizada para o engrandecimento do Eu. Com isso atinge-se
novamente o estagio do narcisismo, conhecido no desenvolvimento da libido, no
qual o proprio Eu era o Unico objeto sexual. Por causa desse testemunho clinico
supomos que o0s paranoicos trazem uma fixacdo no narcisismo, e dizemos que 0
recuo da homossexualidade sublimada ao narcisismo indica 0 montante da regressao
caracteristica da paranoia (FREUD, 1911/2010a, p. 95-96, grifo nosso).
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A partir da afirmacdo acima, podemos levantar uma hipdtese na tentativa de explicar a
proporcdo do delirio de Schreber, ou seja, de ser o encarregado de Deus para uma nova
Ordem do Mundo. Suas percepcdes internas antes do delirio e 0 motivo da emasculacdo
precisaram ser explicadas a partir de algo muito grandioso. Sobre isso, Freud (1894/1986a)
destacou a megalomania como uma das caracteristicas da paranoia. Ao que parece, para que
seu desejo de se tornar mulher pudesse ser aceito, Schreber precisou de uma justificativa
extremamente poderosa e irremediavel.

Segundo Freud, no caso de Schreber,

O desprendimento da libido em relacdo a pessoa de Flechsig pode ter sido aquele
(delirio) primario; a ele segue-se logo o delirio, que conduz novamente a libido para
Flechsig. [...] Olhando as engenhosas construgdes que o delirio de Schreber ergueu
em terreno religioso (a hierarquia de Deus — as almas provadas — os vestibulos do
ceu — o Deus inferior e o superior), pode-se medir retrospectivamente a riqueza de
sublimagbes que foi destruida na catastrofe do desprendimento geral da libido
(FREUD, 1911, 2015a, p. 97).

Aqui percebemos como Flechsig teve papel central para o desenvolvimento do delirio
de Schreber. O médico que na primeira crise do doente, fora tdo ovacionado (tendo inclusive
uma foto na casa do proprio Schreber como forma de agradecimento feita por sua esposa pelo
reestabelecimento de sua satde mental), posteriormente foi colocado no lugar de perseguidor.

Além disso, Freud afirma que,

N&o podemos afastar a possibilidade de que disturbios da libido reajam sobre os
investimentos do Eu, nem tampouco o inverso, que alteracbes anormais no Eu
ocasionem distarbio secundério ou induzido nos processos libidinais. E mesmo
provavel que processos desse género constituam o carater diferenciador da psicose.
O quanto disso se aplica a paranoia ndo é possivel dizer atualmente. [...] Nao se
pode afirmar que o paranoico retirou completamente o seu interesse do mundo
externo, mesmo no auge do recalque. Ele percebe 0 mundo externo, cogita razdes
para as mudangas, € incitado a elaborar explicacfes (0s homens feitos as pressas)
pela impressdo que dele recebe, e por isso acho bem mais provavel que sua relacéo
alterada com o mundo se explique apenas ou sobretudo pelo fim do interesse
libidinal (FREUD, 1911, 20154, p. 99, grifo do original).

Aqui, Freud coloca em questdo se o paranoico retira ou ndo todo o investimento
libidinal do mundo externo, menciona ainda que uma parte desse interesse € mantido pelo
doente. O pai da psicanalise retornard a essas ideias de forma mais detalhada em seus dois
artigos Neurose e Psicose e A perda da realidade na neurose e na psicose, ambos de 1924.

E interessante pensarmos que, ao longo de toda sua obra cuja temética sdo as psicoses,
Freud discute ideias, introduz alguns pontos, deslumbra de argumentos similares e 0s
retomam muito tempo depois. Sabe-se que, na teoria freudiana, Schreber € o cerne do assunto

quando discutimos sobre psicose, talvez isso expligue o motivo de encontrarmos nele
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elementos que foram e que serdo tratados em textos anteriores e posteriores. Por exemplo,
como mencionado, Freud (1895/1986b) discutiu sobre a projecdo na paranoia antes mesmo de
fundar a psicanalise em um anexo de uma carta dirigida a Fliess e o retoma aqui de forma
mais detalhada. E agora nos deparamos com ideias introdutorias sobre a percepcdo do
psicotico perante o mundo externo, discussao gque sera resgatada. Conseguimos enxergar um
fio condutor que guia Freud ao discutir sobre as psicoses.

Como Freud (1911/2010a) fez uma longa analise sobre o caso de Schreber, esse
material resultou em contedos a serem estudados e conectados com outras de suas obras em
diferentes momentos. Nesse sentido, vejamos como Schreber € um caso imprescindivel ao se
tratar desse tema. Ressalta-se que também sera feita uma analise do caso pela perspectiva de
Lacan, a discussdo sera apresentada no proximo capitulo.

2.3 O percurso de Freud no estudo das psicoses no periodo de 1914 a 1926

Como citado no capitulo anterior, Introducdo ao Narcisismo foi, dentre outros textos,
uma resposta de Freud para as divergéncias com Jung. Além de ser um dos principais textos
freudianos, de acordo com Leite (2003), nele Freud resgata e trabalha a tematica das psicoses.
Ressalta-se que diversas vezes, ao analisar o caso de Schreber, Freud ja tinha lancado méao de
estudos acerca do narcisismo. Entretanto, s6 agora o veremos aprofundar a questdo, além de
fazer correlagbes com a paranoia.

Freud inicia o texto resgatando® os termos, deméncia precoce e esquizofrenia de
Kraepelin e Bleuler, respectivamente:

Um motivo premente para nos ocuparmos com a ideia de um narcisismo primario e
normal apareceu quando se fez a tentativa de incluir o que sabemos da dementia
praecox (Kraepelin) ou esquizofrenia (Bleuler) sob a hipo6tese da teoria da libido.
Esses doentes, que eu sugeri designar como parafrénicos?? mostram duas

caracteristicas fundamentais: a megalomania e o abandono do interesse pelo mundo
externo (pessoas e coisas) (FREUD, 1914/2010d, p. 10).

As duas caracteristicas apontadas por Freud sobre os sujeitos psicéticos na citacdo
acima sdo ideias ja trabalhadas anteriormente por ele. A primeira (megalomania), em seus

textos iniciais e a segunda (perda de interesse do mundo externo) no proprio caso Schreber.

21 Ereud ja havia introduzido essas ideias no caso Schreber (1911), como citado anteriormente.

22 Nesse texto, Freud (1914) opta pelo termo parafrenia ao falar sobre sujeitos psicéticos. Portanto, também o
utilizaremos.
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Em seguida, Freud (1914/2010d) afirma que pelo fato dos parafrénicos abandonarem o
interesse pelo mundo externo, isso os impediria de serem beneficiados por um tratamento
psicanalitico. Até agora® apresentamos diversas passagens exemplificando que Freud estudou
e aprofundou elaboragBes acerca da psicose, sustentando inclusive a hipétese?* de que
possibilitaria um trabalho com a psicanadlise nesse campo, porém, como apontado
anteriormente®® e mencionado pelo préprio Freud, com algumas mudancas no tratamento
analitico dirigido a esses sujeitos.

Segundo Freud,

O histérico e 0 neur6tico obsessivo também abandonam, até onde vai sua doenca, a
relagdo com a realidade. A andlise mostra, porém, que de maneira nenhuma
suspendem a relagdo er6tica com pessoas e coisas. Ainda a mantém na fantasia, isto
é, por um lado substituem os objetos reais por objetos imaginarios de sua lembranga,
ou 0s misturam com estes, e por outro lado renunciam a empreender as acles
motoras para alcancar as metas relativas a esses objetos. [...] Sucede de outro modo
com o parafrénico. Este parece mesmo retirar das pessoas e coisas do mundo externo
a sua libido, sem substitui-las por outras na fantasia. Quando isso vem a ocorrer,
parece ser algo secundario, parte de uma tentativa de cura que pretende reconduzir a
libido ao objeto (FREUD, 2010d, p. 11).

Como citado ha pouco, novamente podemos encontrar o fio condutor presente na
escrita de Freud. Aqui, ele resgata ideias trabalhadas em Schreber, assim como introduz
conceitos que serdo desenvolvidos de forma mais detalhada em 1924. Ao mencionar o
movimento feito pelos parafrénicos, Freud (1914/2010d) aponta para o reinvestimento da
libido voltada para o proprio Eu, porém, com o proposito de se curarem, como ja mencionado.

E levanta o questionamento:

Qual o destino da libido retirada dos objetos na esquizofrenia? A megalomania
prépria desses sujeitos nos aponta o caminho. Ela se originou & custa da libido
objetal. A libido retirada do mundo externo foi dirigida ao Eu, de modo a surgir uma
conduta que podemos chamar de narcisismo. No entanto, a megalomania mesma ndo
é uma criacdo nova, e sim, como sabemos, a ampliacdo e o explicitamento de um
estado que ja havia existido antes. Isso nos leva a apreender o narcisismo que surge
por retracdo dos investimentos objetais como secundéario, edificado sobre um
narcisismo primario que foi obscurecido por influéncias varias (FREUD,
1914/2010d, p. 11).

Freud cita a esquizofrenia no intuito de aprofundar a discussdo sobre o tema central, o
narcisismo. Observa-se que Introducdo ao narcisismo ndo é um texto sobre psicose, mas
Freud se utiliza dessa estrutura para inserir e desenvolver sua teoria narcisica, portanto, acaba

por tornar-se um texto importante ao tema. Nele afirma que

% Textos aqui discutidos com datas até 1913.
24 Hipdtese sustentada inclusive pela autora durante toda a pesquisa.
2 Sobre a psicoterapia (1905[1904]).
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Para estudar o narcisismo, o principal acesso a ele continua sendo o estudo das
parafrenias. Assim como as neuroses de transferéncia nos possibilitaram rastrear os
impulsos pulsionais libidinais, a dementia praecox e a paranoia nos permitirdo
entender a psicologia do Eu. Mais uma vez teremos que descobrir, a partir dos
exageros e distor¢Bes do patologico, o que é aparentemente simples no normal
(FREUD, 1914/2010d, p. 17).

De acordo com Freud, ha importantes distincdes entre a libido do Eu e de objeto. Na
medida em que uma é mais utilizada, a outra tende a ser diminuida. Menciona que o
exacerbamento da libido do Eu ocorre na autopercepgdo que 0s paranoicos possuem acerca do
fim do mundo. Ja o contrario (libido no objeto), ocorre com mais forca nas fases de
enamoramento, tende-se a diminuir a primeira libido potencializando a segunda.

Freud segue com suas correla¢fes sobre a paranoia, mencionando a forma intensa com

que a libido é investida no Eu desses sujeitos. Afirma também que,

O valor dos conceitos de libido do Eu e libido de objeto estd em que derivam da
elaboracdo de caracteristicas intimas dos processos neurdticos e psicoticos. A
distincdo entre uma libido que é prépria do Eu e uma que se atém aos objetos
constitui o inevitavel prosseguimento de uma primeira hipGtese, que separava
pulsBes sexuais de pulsdes do Eu. Pelo menos a isso me levou a analise das puras
neuroses de transferéncia (histeria e neurose obsessiva), e sei apenas que todas as
tentativas de prestar contas de tais fendmenos por outros meios fracassaram
radicalmente (FREUD, 1914/2010d, p. 13).

Freud, no momento dessas construcfes, levanta a hipotese de que ha uma oposigéo
entre pulsdes sexuais e pulsdes do Eu. Verificada nas neuroses de transferéncia, mas podem
aparecer também na esquizofrenia ou outras afec¢bes. Prossegue suas ideias com uma
resposta a criticas levantadas por Jung pontuando que ndo ha comprovacdes de que a teoria da
libido seja falha para sujeitos esquizofrénicos. Mencionou que Jung fez afirmagdes
precipitadas acerca de sua analise de Schreber, que inclusive foi de muita complexidade.

Freud (1914/2010d) refuta afirmagdes feitas por Jung, em que este afirmou que suas
comparagOes seriam inadequadas. Deste modo, resgata as criticas que lhe foram feitas sobre
sua interpretacdo na andlise de Schreber, que se referiu a introversdo da libido sexual levar a
um investimento do Eu, resultando assim na perda da realidade. Freud respondeu também a
afirmacdo de Jung de que a teoria da libido havia fracassado com a deméncia precoce e,
consequentemente, para as neuroses. Responde a Jung retomando alguns pontos da prépria

fala deste:

Jung afirma que partindo dessa condigdo “se chegaria a psicologia de um anacoreta
ascético, ndo a uma dementia praecox”. Uma comparacdo inadequada, que ndo leva
a decisdo alguma. Parece que tal comparacdo despreza antecipadamente a distin¢éo
possivel entre o interesse vindo de fontes er6ticas e o de outras fontes. Se
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recordarmos também que as investigacdes da escola suica, apesar de todo o seu
mérito, trouxeram luz apenas sobre dois pontos do quadro da dementia praecox, a
existéncia de complexos achados tanto em pessoas sadias como em neur6ticos e a
similitude entre as suas constru¢des fantasiosas e os mitos dos povos, mas de resto
ndo conseguiram esclarecer o mecanismo da doenca, entdo poderemos rechacar a
afirmacdo de Jung, segundo a qual a teoria da libido fracassou ao lidar com a
dementia praecox e por isso estd liquidada também para as outras neuroses
(FREUD, 1914/2010d, p. 16).

Percebemos que foram fortes as criticas de Jung a teoria da sexualidade de Freud,
tornando permanentemente insustentavel ambos continuarem a relacdo que tinham até pouco
tempo, tampouco foi possivel manterem construcbes tedricas em parceria. Além disso, é
perceptivel na escrita de Freud, seu incobmodo ao responder tais divergéncias, algo
compreensivel visto a longa amizade que tinham até entdo, tal qual explorado no capitulo
anterior. Estava diante de criticas tdo contundentes e contrarias de alguém que antes
compartilhava de pensamentos e teorias relativamente similares. Observa-se que embora
tenha sido Jung quem apresentou as Memdrias de Schreber a Freud, posteriormente ele faz
criticas da analise freudiana sobre o caso, no que se refere a teoria da relacdo da
homossexualidade com a paranoia.

Prosseguindo a discussdo, Freud (1914/2010d) continua correlacionando ideias sobre a
parafrenia que valem nossa atencdo®. Tece comentarios acerca do estado do sono e
hipocondria, exemplificando modos de retracdo da libido que se voltam para o Eu. A
manifestacdo da hipocondria € pela via organica, através de sensaces fisicas de dor. Porém,
embora com tracos similares da doenga organica, carrega importantes diferencas desta.
Afirma que o hipocondriaco retira o interesse e libido do mundo exterior direcionando entdo

ao 0rgdo afetado (FREUD, 1914/2010d). Em seguida, faz correlacbes com a parafrenia:

A hipocondria tem com a parafrenia uma relacdo similar a das outras neuroses
atuais, como a histeria e a neurose obsessiva, que dependa da libido do Eu, como as
outras da libido de objeto; a angustia hipocondriaca seria a contrapartida, desde a
libido do Eu, da anguUstia neurdtica. Se ja temos a ideia de ligar o mecanismo de
adoecimento e formac&o de sintomas nas neuroses de transferéncia, o progresso da
introversdo a regressdo, a um represamento da libido de objeto, entdo podemos nos
aproximar também da ideia de um represamento da libido do Eu, e p6-la em relagéo
com os fendmenos da hipocondria e da parafrenia (FREUD, 1914/2010d, p. 19, grifo
do autor).

Freud aproxima as caracteristicas dos parafrénicos com as dos hipocondriacos, no
sentido de que ambos redirecionam sua libido para o Eu. Percebe-se que o investimento da
libido no Eu de sujeitos psicoticos € um ponto frequentemente destacado pelo autor. Deixa

% o longo de todo esse texto, Freud (1914/2010d) correlaciona ideias sobre parafrenia para explicar o conceito
de narcisismo.
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claro o movimento que sujeitos parafrénicos realizam de retornarem a libido para o préprio
Eu, ndo as redirecionando para novos objetos, tal qual fariam os neur6ticos. Nesse sentido,
podemos afirmar que este é um dos principais diferenciais entre essas estruturas para Freud.
Sujeitos de estrutura neurdtica precisam, em algum momento, reinvestir sua libido em algo

que vai para além de seu proprio narcisismo. Explica que

Tal necessidade surge quando o investimento do Eu com libido superou uma
determinada medida. Um forte egoismo protege contra o adoecimento, mas afinal é
preciso comecar a amar, para ndo adoecer, e é inevitavel adoecer, quando, devido a
frustracdo, ndo se pode amar (FREUD, 1914/2010d, p. 20).

Podemos, assim, afirmar que o adoecimento do parafrénico ocorre, dentre outras
coisas, por sua impossibilidade em redirecionar essa libido. Ndo ha para onde escoar tal
investimento, que se mantém em grandes niveis no préprio Eu. Parafraseando a citagdo acima,
0 amor que seria destinado aos objetos, retorna ao Eu de forma potente e, de algum modo

precisa se manifestar. De acordo com Freud,

A elaboracdo psiquica ajuda extraordinariamente no desvio interno de excitagdes
que ndo sdo capazes de uma direta descarga externa, ou para as quais isso ndo seria
desejavel no momento. Mas no principio é indiferente, para uma tal elaboracao
interna, se ela ocorre em objetos reais ou imaginarios. A diferenca mostra-se apenas
depois, quando o voltar-se da libido para objetos irreais (introversdo) conduz a um
represamento da libido. Nas parafrenias, semelhante elaboracéo interna da libido que
retornou ao Eu é tornada possivel pela megalomania; talvez somente com o fracasso
desta o represamento de libido no Eu se torne patogénico e incite o processo de cura
gue aparece para nés como doenca (FREUD, 1914/2010d, p. 20-21).

Quando o psicotico encontra um recurso de escoamento da libido, como no caso de
Schreber, que redirecionou sua libido para algo maior, isso é feito através das manifestacoes
delirantes, que é o modo ali encontrado. O que aparece como delirio na verdade € uma
tentativa de langar mao de um subterfagio rumo a resolucdo do conflito ocorrido dessa libido
até entdo internalizada. Novamente, Freud sustenta a ideia do delirio como tentativa de cura
para os sujeitos psicoticos e elabora ideias sobre 0 mecanismo da parafrenia, em que

A diferenca entre 0 mecanismo de parafrenia e os das neuroses de transferéncia é
atribuida a circunstancia de que a libido liberada pelo fracasso néo fica em objetos
na fantasia, mas retorna ao Eu; a megalomania corresponde, entdo, ao dominio
psiquico sobre esse montante de libido, ou seja, a introversdo para as fantasias
encontrada nas neuroses de transferéncia; do fracasso desta realizacdo psiquica
nasce a hipocondria da parafrenia, analoga a angustia das neuroses de transferéncia.
[...] Nas parafrenias ocorre a tentativa de restauracdo, a que devemos as marcantes
manifestacbes da doenga. Como a parafrenia frequentemente acarreta um
desligamento s6 parcial da libido em relagdo aos objetos, no seu quadro pode-se
distinguir trés grupos de manifestagBes: As de normalidade conservada ou neurose
(manifestacdes residuais); as do processo patolégico (de desligamento da libido em
relacdo aos objetos, e também a megalomania, a hipocondria, o distdrbio afetivo,
todas as regressdes); e as de restauragdo, em que a libido se apega novamente aos
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objetos, a maneira de uma histeria (dementia praecox, parafrenia propriamente) ou
de uma neurose obsessiva (paranoia) (FREUD, 1914/2010d, p. 21).

Nesse momento, Freud j& estd colocando certa demarcagdo entre psicose e neurose,
embora ainda ndo seja com diferencia¢fes tdo delimitadas. Mas ao discutir sobre 0 modo de
direcionamento da libido nas neuroses de transferéncia e parafrenias, menciona as
especificidades de cada uma na forma de distribuicdo da libido. Um pouco adiante, Freud
resgata®’ ideias sobre o tema Eu Ideal e Ideal de Eu. E importante destacarmos como ele,
frequentemente, utiliza de estudos sobre parafrénicos para desenvolver e explicar sua teoria

do narcisismo em sujeitos neurdticos. Neste ponto do texto, discute-se sobre uma

Instancia psiquica especial que cumpre a tarefa de assegurar a satisfagdo narcisica a
partir do ideal do Eu e que, com esse propdsito, observasse continuamente o Eu
atual, medindo-o pelo ideal. Havendo uma tal instancia, sera impossivel para nos
descobri-la; poderemos apenas identificd-la e constatar que o que chamamos de
nossa consciéncia moral tem essas caracteristicas (FREUD, 1914/2010d, p. 28-29).

Ou seja, em outras palavras, essa instancia psiquica funciona como um supervisor, que
observa atentamente todos 0s nossos movimentos, a fim de verificar se estamos atendendo as
demandas esperadas para tornar-se aquilo que outrora supomos que fomos, do Ideal de Eu
rumo ao Eu ldeal. Para os neurdticos, essa atenta observacdo de nés mesmos € internalizada e
funciona como parte integrante de nds, embora muitas vezes a revelia. Entretanto, em sujeitos
cuja estrutura é a psicose, essa instancia vem literalmente de fora, ndo sendo possivel tal
interiorizacao.

Segundo Freud,

O reconhecimento dessa instancia nos torna possivel compreender o que chamam
delirio de ser notado ou, mais corretamente, observado, que surge de maneira tao
clara na sintomatologia das doengas paranoides, podendo sobrevir também como
doenca isolada, ou entremeada na neurose de transferéncia. Os doentes se queixam
entdo de que todos os seus pensamentos sdo conhecidos, todas as suas a¢des notadas
e vigiadas; ha vozes que os informam do funcionamento dessa instancia, falando-
Ihes caracteristicamente na terceira pessoa (Agora ela pensa novamente nisso; agora
ele vai embora). Essa queixa é justificada, ela descreve a verdade; um tal poder, que
observa todos 0s nossos propositos, inteirando-se deles e os criticando, existe
realmente, e existe em todos nds na vida normal. O delirio de ser notado a apresenta
em forma regressiva, e nisso revela a sua génese e o motivo pelo qual o enfermo se
revolta contra ela (FREUD, 1914/2010d, p. 28-29).

A diferenca fundamental aqui apresentada entre neurose e psicose € a impossibilidade
de introjecdo da segunda, lhe faltam recursos para tal manejo. De acordo com Freud, na
paranoia ocorre a intensificacdo dessa instancia. O paranoico percebe essa voz que lhe

observa atentamente a todo tempo, mas ndo mais como algo internalizado e sim, como uma

27Freud (1914) Referéncia do texto em que Freud falou de Eu Ideal e Ideal de Eu pela primeira vez.
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voz de fora, ndo sendo reconhecida pelo seu eu. Destaca-se que novamente Freud aproxima o
funcionamento psicético com o do neur6tico. Afirmando que ambos possuem tal fungéo,
porém devido a intensidade e certas modificacGes, no paranoico sera desintegrado e visto
como de fora, algo que outrora foi seu, e ainda é, porém ndo mais com seu conhecimento.

Freud (1914/2010d) afirma que a origem dessa instancia e o impulso para formar o
Ideal do Eu ocorre a partir da consciéncia moral que é construida fundamentalmente pelos
outros que fazem parte da vida da crianca, sendo entdo os pais, familiares, educadores, meio
social e cultural. Todo esse meio em que o sujeito esta inserido resulta, na medida em que ele
se desenvolve, em parte de si mesmo, mas mediado pelo recalque. Essa instancia so é possivel
tornar-se parte do eu do sujeito com a condicdo de que ali esteja operando o recalque. Como
nos psicoticos esse mecanismo ndo ocorre, essa via esta interditada, rejeitada, ndo ha
reconhecimento possivel como sendo parte de si.

Segundo Leite (2003, p. 42), “nesse texto, Freud discute como pela analise do delirio,
é possivel identificar a génese do processo de constituicdo do agente censor (ainda nédo
nomeado de supereu), cuja fungdo assegurava a satisfacdo narcisista proveniente do ideal do
eu”. Portanto, verifica-se 0 germe do que posteriormente Freud denominaria como supereu,
tema que ndo sera aprofundado aqui, porém, o apontamento se faz relevante para entendermos
o funcionamento da paranoia. De acordo com Freud, a critica apresentada na paranoia

demonstra que,

A autocritica da consciéncia moral coincide no fundo com a auto-observacéo, sobre
a qual esta construida. Portanto, a mesma atividade psiquica que assumiu a funcéao
da consciéncia moral se p6s também a servico da pesquisa interior[...]. Isso teria
algo a ver com o impulso a construcdo de sistemas especulativos, peculiar a paranoia
(FREUD, 1914/2010d, p. 30).

O paranoico busca incessantemente respostas que apaziguem a angustia causada por
esse censor vindo de fora. Enquanto o neurdtico encontra recursos e esta advertido de que,
embora estranho, aquilo é parte integrante de si, o psicético fica totalmente submetido a esse
imperativo estranho que Ihe acompanha externamente. Freud (1914/2010d) destaca que a
paranoia é, com frequéncia, causada pela ofensa ao Eu com que o sujeito se depara, também
pelo inalcangavel patamar desejado no campo do Ideal do Eu.

Caminhamos agora para os dois Ultimos textos que serdo trabalhados no presente
capitulo. Apds dez anos da publicacdo do Introducdo ao Narcisismo, Freud escreve dois
artigos em 1924, sendo eles, Neurose e psicose e A perda da realidade na neurose e na
psicose, ambos de poucas paginas e com curtos meses de diferenga entre uma publicacéo e

outra. Segundo Leite (2003), esses dois escritos,
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S&o fundamentais no avanco da discussdo sobre os diferentes quadros clinicos e,
principalmente, no projeto de construgdo de uma inteligibilidade para os processos
psiquicos implicados no desencadeamento da psicose. Isto se torna vidvel pelo fato
de a chamada segunda tépica ja estar plenamente estabelecida, favorecendo, assim, o
estabelecimento de uma maior compreensdo a respeito dos processos envolvidos,
fato que ainda néo era possivel a época do texto sobre o narcisismo, como o préprio
Freud havia declarado (LEITE, 2003, p. 43).

Destaca-se que estes sdo 0s primeiros textos freudianos que carregam 0 nome
psicose?® no titulo. Apds anos de investigacdo aqui apresentadas e de avanco na teoria
psicanalitica, € apenas em 1924 que Freud desenvolve os dois curtos artigos sobre a tematica.
Embora ao longo dos textos aqui apresentados Freud tenha feito diversas investigacdes sobre
0 tema, € apenas na data citada que a psicose passa a ser discutida pelo autor de forma mais
independente.

Justifica-se essa mudancga e demarcacgé@o pois, antes disso, a psicose era apresentada
COMO uma neurose que poderia tornar-se uma psicose, a partir de um agravamento mental. Ou
seja, como apontado, até entdo ndo havia uma diferenca entre uma estrutura e outra, ambas
eram entendidas como uma neurose. Nos textos anteriores de Freud, frequentemente, a
psicose estava colocada como uma neurose grave, de maior afetamento mental. Deste modo,
foi necessario antes para Freud, realizar um percurso tedrico obtendo maior embasamento,
para entdo caminhar rumo a uma diferenciacdo mais precisa, como sera apresentada a seguir.

O primeiro artigo € iniciado com Freud (1924/2011a) resgatando ideias desenvolvidas
em outro texto?, no qual marcou uma divisdo do aparelho psiquico entre Isso, Eu e Supereu.
Destacando a posicdo do eu como mediador das outras duas instancias. Em seguida, elabora
uma formula sobre a principal diferenca entre neurose e psicose, em que

A diferenca genética mais importante, talvez, que ha entre essas estruturas é que a
neurose seria o resultado de um conflito entre 0 Eu e seu isso, enquanto a psicose
seria 0 analogo desfecho de uma tal perturbacdo nos lagos entre 0 Eu e 0 mundo
exterior (FREUD, 1924/2011a, p. 177).

Ao explicar a psicose como um conflito entre 0 eu e 0 mundo exterior, podemos
resgatar ideias de 1914, em que Freud explora o modo do paranoico lidar com o que
supostamente vem de fora, que estes sujeitos percebem através de supostas acusacdes,

perseguicdes vindas do mundo exterior.

28 I .
Do original em alemé&o: Psychose.
29 FREUD, S. O Eu e 0 Isso (1923). In: Obras completas, vol. 16. Sdo Paulo: Companhia das Letras, 2011a.
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Freud (1924/2011a) discute sobre duas diferentes formas de psicose: améncia® e
esquizofrenia. Quanto a primeira, afirma que ocorre um movimento do eu em criar um mundo
exterior e interior para dar conta do que foi modificado psiquicamente. Ja& em relacdo a
segunda, menciona que ela surge devido a excessiva perda de interesse pelo mundo exterior.
Nesse sentido, o delirio surge como um remendo dessa perda de conexdo entre 0 Eu com o
externo. O sujeito encontra-se devastado e sem referéncias, assim, ao criar o seu mundo novo,
consegue ali algum sentido.

Aqui é apresentada a ideia da formacéo delirante como uma tentativa de cura realizada
pelo sujeito psicotico e, ndo como causa da doenca, de algo que precisa ser eliminado. Essa

perspectiva é sustentada por Freud em todos 0s textos aqui apresentados. Segundo Leader,

O delirio, para Freud, ndo é um sintoma primario da psicose, mas uma tentativa de
curar a si mesmo: o delirio se encontra aplicado como um remendo no lugar em que
surgiu, originalmente, um rasgo na relacdo do eu com o mundo externo. Quando se
abre um buraco no mundo da pessoa, o delirio oferece um conserto, por fornecer a
significacdo. O delirio é um fenémeno positivo, e ndo negativo, uma tentativa de
cura e ndo uma patologia em si, mesmo que possa falhar com frequéncia em suas
tarefas (LEADER, 2003, p. 53).

Retomando as ideias de Freud (1924/2011a), aponta-se para a etiologia da psicose®

como sendo sempre uma frustracdo devido a ndo concretizacao de certos desejos infantis que
estdo profundamente enraizados. Prossegue com a designacdo de psiconeuroses narcisicas ao
falar das melancolias. Nesse tipo de psicose, afirma, ocorre “um conflito entre 0 Eu e 0

Supereu” (p. 181). Em que a frustracédo

E, no fundo, sempre externa; em casos individuais pode vir daquela instancia
interior (no Supereu®) que se encarregou de representar as exigéncias da realidade.
O efeito patdégeno depende de que o Eu, nessa tensdo conflituosa, continue fiel & sua
dependéncia do mundo externo e procure amordacgar 0 isso, ou se deixe sobrepujar
pelo isso e separar da realidade (FREUD, 1924/20114, p. 181).

Nesse sentido, nas melancolias, o Eu se submete de forma extrema as exigéncias do
Supereu, tornando-se amedrontado e sem possibilidades de movimentacdo para se
desvencilhar desse imperativo superegdico. Freud (1924/2011a) acrescenta que é importante
separarmos esse tipo de psicose das demais, além de diferenciar o modo delas das neuroses de
transferéncia e de outras psicoses. De acordo com 0 autor, as neuroses de transferéncia

resultam do conflito entre o Eu e o Isso, as neuroses narcisicas do conflito do Eu com o

30 Termo de Meynert (FREUD, 1924).
3 Aqui, Freud (1924/2011a) utiliza os termos “psiconeuroses” e “psicoses” como termos equivalentes.
32 . . e

Aqui, o conceito de Supereu ja esta definido por Freud.
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Supereu e na psicose, Eu com o mundo exterior. Essas ideias ja haviam sido iniciadas em
Introducéo ao Narcisismo, como exposto aqui.

Segundo Freud (1924/2011a), tanto as neuroses quanto as psicoses correspondem a
uma falha do Eu em lidar com suas distintas instancias psiquicas. Este tenta conciliar todos os
lados e consequentemente entra em conflito. Nesse momento, com suas construcdes tedricas,
0 autor ja tinha a compreensdo de que para as neuroses era o recalque que estava como pedra
angular no conflito entre o Eu e o Isso, porém, a questdo sobre qual seria 0 mecanismo das
psicoses para similar conflito ainda continuava em aberto.

Freud (1924/2011a), ao mencionar o recalque, mecanismo da neurose, e afirmar haver
algo analogo a psicose, podemos levantar a hipotese de que aqui estava sendo anunciado o
que vird a ser a rejeicdo (Verwerfung), o mecanismo especifico da psicose, evidenciado e
trabalhado por Lacan e que seréd desenvolvido no capitulo 3 desta dissertacéo.

Poucos meses depois, Freud (1924/2011b) escreve o outro artigo, em que resgata
ideias do anterior, retifica algumas elaboracdes e desenvolve novas. Inicia com seus

apontamentos anteriores, em que afirmou,

Como um dos tragos que distinguem a neurose da psicose, ser que na primeira o Eu,
em sua dependéncia da realidade, recalca uma parte do isso (da vida pulsional),
enquanto na psicose 0 mesmo Eu, a servico do isso, retira-se de uma parte da
realidade. Para a neurose, entdo, o fator decisivo seria a influéncia preponderante da
realidade, para a psicose, a influéncia do isso. A perda da realidade ja estaria na
psicose desde o inicio; na neurose, parece, ela seria evitada (FREUD, 1924/2011b,
p. 215).

Entretanto, Freud percebeu que na neurose ha também a perda da realidade, ainda que
de formas e niveis diferentes da psicose. Desse modo, suas ideias anteriores ndo poderiam ser
mantidas sem alteragdes. Constrdi entdo que todo neurdtico também sofre perturbagdes em
sua percepcdo da realidade, evitando ou modificando-a até certo ponto, obtendo inclusive,
uma fuga da vida real.

Freud explica que tanto a neurose quanto a psicose possuem dois estadgios da doenca.
Afirma que, inicialmente, na neurose ha o Eu por intermédio da realidade executando o
recalque de uma pulsdo. Mas a neurose mesma consiste na via que produz compensacdo a
parte que foi prejudicada do isso, ou seja, como uma reacdo ao recalque e sua efetividade.
Mas a perda da realidade ocorre de uma parte que é a consequéncia desse segundo momento
de producdo da neurose, que resultou no recalque da pulsdo (FREUD, 1924/2011b).

Freud prossegue dizendo que algo similar ocorre também com as psicoses. O segundo

estagio da psicose possui também o intuito de compensagéo pela perda da realidade, s6 que
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mediante sua relacdo com o real. Acontece por um meio mais independente, através da
criacdo de uma nova realidade, uma outra que ndo apresenta mais conflitos e impasses da

anterior. Sendo assim,

Tanto na neurose como na psicose 0 segundo estagio é conduzido pelas mesmas
tendéncias, nos dois casos ele serve as aspiragdes de poder do isso, que ndo se deixa
coagir pela realidade. Tanto a neurose como a psicose sdo expressdo da rebeldia do
isso contra 0 mundo externo (FREUD, 1924/2011b, p. 217).

Na neurose, parte da realidade consegue ser evitada perante a fuga, mas outra parte se
mantém ali. J& na psicose, a realidade é remodelada. O neurético, embora tente substituir sua
realidade, ndo a nega, por vezes ignora. O psicético, por sua vez, além de negar, movimenta-
se para a completa substituicéo, eis a diferenca. Dito isso, cai por terra a afirmacédo freudiana
anterior de que apenas a psicose fugiria da realidade. Pelo contrario, com resultados dispares,

neurose e psicose se langam nesse movimento. A psicose, segundo Freud,

Se depara com a tarefa de obter percepcoes tais que correspondam a nova realidade,
isso ocorre pela via da alucinacdo. Quando, em muitas formas e casos de psicose, 0s
lapsos de memdria, delirios e alucinagdes mostram carater bastante grave e se ligam
ao desenvolvimento de angustia, isto é sinal de que todo processo de transformagéao
(da realidade) se realiza contra violentas forgas opositoras (FREUD, 1924/2011b, p.
218).

Freud prossegue com a ideia sobre a diferenciacdo dessas duas estruturas, afirma que,
ao evitar a realidade, o intuito da neurose é evitar deparar-se com essa por¢do incbmoda. O
neurdtico busca a substituicdo de parte da sua realidade por um mundo de fantasia, um mais
conforme aos seus desejos. Esse mundo de fantasia € uma parcela separada da realidade, na
qual busca satisfazer os desejos do sujeito. Entretanto, continua submetido a realidade.

Segundo Freud (1924/2011b), outra diferenga importante € que o novo mundo
fantastico do psicatico, busca se colocar totalmente no lugar da realidade externa. Movimento
gque ndo ocorre na neurose, que, ainda com prejuizos, busca se manter de alguma forma
sustentada na realidade. Entretanto, finaliza o texto afirmando que, para ambas as estruturas é
necessario pensar ndo apenas na questdo da perda da realidade, mas também no movimento
feito rumo a substituicdo desta.

Dessa forma, psicose e neurose lancam méo de uma nova realidade, entretanto, cada
uma usa 0S mecanismos que possui. A psicose precisard, a partir do delirio, construir seu novo
mundo, da forma que lhe for possivel. Ja a neurose, também podera criar um novo mundo,

porém, apenas fantasticamente, uma parte sua continuara sustentada na realidade.
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Finalizamos, assim, a discussdo sobre o percurso de Freud com o tema da psicose e
passaremos, entdo, para o terceiro e Ultimo capitulo, no qual serd trabalhado o referido
conceito em Lacan. Discutimos até aqui, com base nos escritos de Freud, o caminho por ele
trilhado no campo das psicoses, seus desdobramentos e evolucdo para o pai da psicanalise.
Assim, pudemos também entender algumas diferencas principais entre neurose e psicose, bem
como as respostas singulares que sdo dadas por sujeitos psicéticos.

Tentaremos, com a ajuda de Lacan, responder e desenvolver ideias sobre as
particularidades dessa estrutura clinica. O levantamento tedrico dos textos de Freud nos foi de
suma importancia e serviu para nos situarmos acerca da evolucdo dessa tematica na teoria da
clinica freudiana, além de tentar responder se de fato houve um recuo do autor quanto a essa
clinica, pois, como demonstrado, ha uma vasta investigagdo de Freud no que tange as
psicoses. Portanto, continuamos sustentando a hipdtese de um investimento de Freud nessa
estrutura. Agora, veremos em algumas das obras de Lacan como foi possivel a ele, com sua

precisa releitura de Freud, poder dar bases importantes para essa estrutura clinica.
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3 ALGUNS APONTAMENTOS SOBRE A PSICOSE NA PERSPECTIVA DE
LACAN

Ao distribuir o contetdo que seria tratado em cada capitulo, optamos por abordar a
obra freudiana nos dois primeiros e parte da obra lacaniana no terceiro. A principio, essa
decisdo aparentava apenas ser por critérios de organizacdo e estrutura do texto, mas agora,
apos o percurso feito, mostrou-se seu real motivo. Escrever sobre e com Lacan sé foi possivel
apos trilhar um percurso em Freud. Tratando apenas agora dos estudos lacanianos sobre as
psicoses, encontra-se mais sentido no que € exposto, pois é possivel acompanhar o caminho
que o préprio autor fez em retornar a Freud e o que p6de elaborar a partir disso em suas
préprias construcdes tedrico-clinicas.

Destaca-se que o presente capitulo foi definido para descrever a estrutura da psicose
na perspectiva de Lacan em seu primeiro tempo de ensino sob a luz dos seminarios 3 - sobre
as psicoses - e 5 - sobre as formagdes do inconsciente - e 0 texto De uma questao preliminar a
todo tratamento possivel da psicose (1955-58). Com 0 avango de sua teoria, 0 autor trouxe
novas contribuicdes e solucBes que o sujeito psicdtico pode elaborar para além do delirio. A
partir de 1970, Lacan foca menos na falta do significante Nome-do-Pai e passa a trabalhar
mais em relagdo a modos de barrar 0 excesso de gozo causado pela invasdo do Outro.
Entretanto, por questfes de delimitacdo e tempo de pesquisa, foi necessario esse recorte mais
especifico desse primeiro estudo lacaniano.

Lacan (1955-56/1988) inicia o seminario 3, As psicoses, pontuando que Freud ndo
trouxe em suas obras discussdes acerca do tratamento das psicoses. De fato, como mostrado
nos capitulos anteriores, o que o fundador da psicanélise fez, e de forma incessante, foi
discutir o termo psicose, suas implicacdes e possibilidades, mas ndo prop6s um tratamento
psicanalitico para essa estrutura. Outro ponto de destaque do autor é que Freud aborda as
paranoias com maior frequéncia, como tambem foi evidenciado nos capitulos anteriores.
Vejamos agora da propria pena de Lacan, algumas de suas construcdes acerca do tema.

Segundo Lacan (1955-56/1988), ao traduzir o que Freud propde com sua teoria, pode-
se afirmar que “o inconsciente € uma linguagem” (p. 21), que o trabalho analitico opera
traduzindo uma lingua estrangeira/estranha ao préprio sujeito. Sabemos que Freud fundou e
guiou sua teoria pela clinica das neuroses, portanto, quando falava sobre o inconsciente
geralmente era a essa estrutura que se referia. Mas isso ndo significa que ndo exista a

dimensdo inconsciente em sujeitos psicoticos, mas esta se apresenta de forma distinta, aparece
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de forma declarada sem a barreira do recalque. Freud sustentava essa noc¢éo e, a partir disso,
Lacan continua seu raciocinio.

Nos capitulos anteriores, sustentamos a hipétese de que, apesar de ndo ter tido uma
clinica com psicoticos, Freud se deteve ao estudo e investigacdo dessa estrutura no decorrer
de sua obra. Lacan, por sua vez, psiquiatra de formacao, trabalhou com pacientes psicoticos
desde muito cedo. Sua tese de doutorado inclusive foi nessa direcdo, escreveu sobre o
episddio (denominando-o de Caso Aimée), Da psicose parandica em suas relagdes com a
personalidade, defendida e publicada em 1932. Podemos afirmar que Lacan iniciou seus

estudos na psicanalise ja investigando sobre as psicoses.

3.1 Neurose e Psicose

Iniciaremos pontuando as diferencas que Lacan demonstra entre essas duas estruturas.
Assim como Freud escreveu sobre as distingdes entre neurose e psicose em seus dois artigos
de 1924, Lacan, ao longo de seu Seminario 3, demarcou as singularidades de cada estrutura.
Em De uma questdo preliminar a todo tratamento possivel da psicose, texto que o proprio
autor menciona ser um compilado dos pontos principais de seu seminario sobre o tema, Lacan
(1958/1998b) afirma que a formacdo da estrutura psiquica de sujeitos neurdticos e psicéticos
ocorre a partir do que se desenrola com o Outro e o que resulta disso é articulado como um
discurso: “O inconsciente € o discurso do Outro” (p. 555).

Em uma anélise, na medida que o sujeito direciona sua fala para o analista, aparecem
derivados do recalcado e, se este for de estrutura neurdtica, podera ter noticias e traducdes
dessa lingua (inconsciente) da qual ele tem nogdo de sua existéncia, mas pouco quer saber
dela. Entretanto, se hd algo que precisa ser traduzido, redescoberto, é porque precisou em
algum momento ser silenciado, ou a0 menos essa tentativa foi feita, embora sem total sucesso.
O que o neurdtico tenta a todo custo recalcar nada mais € do que a castragdo, ignora sua
existéncia, mas isso ndo ocorre sem consequéncias. De acordo com Lacan (1955-56/1988, p.
21-22), “o recalcado esta sempre ai, e ele se exprime de maneira perfeitamente articulada nos
sintomas e numa multid&o de outros fendmenos”.

Embora o sujeito tente insistentemente ndo saber sobre a castra¢do (tanto sua quanto a
dos outros), isso ndo quer dizer que ele de fato ndo o saiba. Suas tentativas de encobrimento

sdo falhas, retornam e insistem das mais variadas formas. Sobre isso, menciona Lacan:
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Agir sobre o recalcado pelo mecanismo do recalque é saber alguma coisa disso, pois
0 recalque e o retorno do recalcado sdo uma s6 a mesma coisa, expressa alhures
que na linguagem consciente do sujeito. O que se pde como dificuldade para alguns
é que eles ndo entendem que aquilo de que se trata é da ordem de um saber
(LACAN, 1955-56/1988, p. 59, grifo nosso).

Mas ndo querer saber tem seu preco e 0 neurotico efetivamente o paga. Segundo
Lacan, o sujeito fabrica, através do recalque, seus sintomas. Estes surgem de um conflito entre
0 eu e 0 isso, pensemos entdo que “o sintoma neurdtico desempenha o papel da lingua que
permite exprimir o recalque” (LACAN, 1955-56/1988, p. 77). Aquilo que o eu do sujeito ndo
quer saber € exprimido, mas depois expelido de maneira encoberta pela via sintomatica. De

acordo com Alberti,

0 sintoma é um compromisso entre a mog¢ao pulsional e defesa (pelo recalque), um
corpo estranho para o eu ancorado no recalcado. Diante desse corpo estranho, 0 eu
trava uma luta interminavel, com base, sobretudo, no fato de ver-se continuamente
levado a defender-se de algo que Ihe escapa (ALBERT]I, 2009, p. 100).

Nesse sentido, para atender aos dois lados, 0 eu na neurose encontra-se em conflito,
resultando no sintoma. Mas essa luta que desencadeia o sintoma, nos diz Lacan, é resultante

de dois contetdos, um atual e outro antigo que se cruzam e nao se conciliam:

Para que haja sintoma é preciso haver duplicidade, ao menos dois conflitos em
causa, um atual e um antigo. Sem a duplicidade fundamental do significante e do
significado, ndo ha& determinismo psicanalitico concebivel. O material ligado ao
conflito antigo é conservado no inconsciente enquanto significante em potencial,
significante virtual, para ser tomado no significado do conflito atual e servir-lhe de
linguagem, isto €, de sintoma (LACAN, 1955-56/1988, p. 143).

Entretanto, antes que haja a incidéncia do recalque, bem como o estabelecimento da
estrutura neurotica, € necessario atravessar um processo que sera aqui exposto. Para
discutirmos sobre as diferengas das estruturas clinicas, neurose e psicose, € importante nos
situarmos e entendermos o complexo de Edipo e, consequentemente, a funcdo que o pai
exerce sobre cada sujeito humano. O destino que cada um faz dessa fungdo paterna é
determinante para toda a vida e na escolha da estrutura. Sublinhamos a palavra escolha, pois
nao € algo feito de modo totalmente independente e isolado pelo sujeito; este, ao passo que
escolhe, também sofre os efeitos que estdo ao seu redor. Sobre isso, Lacan (1957-58/1998a)

afirma

O sujeito é tdo passivo quanto ativo nisso, pela simples razdo de que ndo é ele quem
manipula as cordinhas do simbolico. A frase foi comecada antes dele, foi comecada
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por seus pais [...]. E a relacdo de cada um desses pais com essa frase comecada, e a
maneira como convém que a frase seja sustentada por uma certa posigdo reciproca
dos pais em relacéo a ela (LACAN, 1957-58/1998a, p. 192).

Desse modo, o sujeito tanto escolhe como também é escolhido dependendo de como
lida com a castracdo, bem como de sua posicdo na familia, da forma como cada um ali lida
com sua propria castracdo. Enfim, tudo se d& como uma rede e um novo ser chega ao mundo
permeado de atribuicbes muito anteriores ao seu nascimento.

O complexo de Edipo é um conceito fundado por Freud para tratar dessa fase tdo
relevante que todo sujeito passa para entrar na linguagem, no mundo simbdlico. Portanto, se
faz necessaria a abordagem do complexo edipico e, assim, apresentar e discutir essa falta de
um significante primordial, o Nome-do-Pai, que ocorre na psicose e seus efeitos.

Lacan (1957-58/1998a) explica que sdo inGmeros 0s papéis do pai na constituicdo da
crianca, dentre eles esta o de interditar a mae. Sendo este o principio fundamental do
complexo de Edipo, colocar essa barra, esse limite na intensa relacdo que é a da mie com seu
bebé. O pai aparece como mediador para inserir a lei primordial contra o incesto, mas sua
funcdo ndo se limita a isso. Seu movimento opera de tal maneira que deixa efeitos no
inconsciente de cada sujeito sobre essa interdicdo da mée, ou seja, essa proibicdo ocorre de
forma implicita, mas de modo potente e duradouro.

A relacdo do menino com o pai é perpassada de maneira intensa pelo medo da
castracdo que o segundo pode efetuar sobre o primeiro. O filho direciona uma agressao ao pai
devido a proibicdo que este efetua ao acesso ao objeto privilegiado, a mae. Mas a angustia

direcionada ao pai retorna ao préprio sujeito. De acordo com Lacan,

Apesar de profundamente ligada a articulagdo simbdlica da proibigdo do incesto, a
castracdo manifesta-se, portanto, em toda a nossa experiéncia, e particularmente, nos
que sdo seus objetos privilegiados, ou seja, 0s neurdticos, no plano imaginério. [...]
A maneira como a neurose encarna a ameaca de castracdo esta ligada a agressdo
imaginéria (LACAN, 1957-58/1988, p. 175).

A ameaga de castragdo se trata, segundo Lacan (1957-58/1988, p. 178), “da
intervencdo real do pai no que concerne a uma ameaca imaginaria [...]. A castracdo é um ato
simbdlico cujo agente é alguém real, 0 pai ou a mée e cujo objeto € um objeto imaginario — se
0 menino se sente cortado, é por imaginar isso”. Nesse movimento o pai proibe efetivamente
o filho de ter a posse da mde. A mée, como objeto, € do pai € ndo do menino. Assim, nesse
momento surge uma rivalidade com o pai que atrapalha a realizacdo do desejo de ter o objeto
materno todo para si. 1sso causa frustracdo na crianca, na medida em que o pai simbolico, com

seu ato a nivel imaginario, limita 0 acesso a um objeto real, a mde (LACAN, 1957-58/1988).
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Inicialmente, tal qual a crianca, a méde ndo quer abrir méo dessa relagdo univoca com
seu filho, por isso a necessidade de um terceiro como ponto de basta para as duas partes da
relacdo. Mas, de acordo com Lacan, chega-se ao nivel de privacdo em que 0 pai passa a ser
preferivel para a mde em detrimento do filho. E justamente por essa preferéncia materna que a

identificacdo ao pai pode ser efetivada e constituir o Ideal de Eu:

E na medida em que o pai se torna o Ideal do eu que se produz na menina o
reconhecimento de que ela ndo tem falo. Mas isso é o que ha de bom para ela — a0
passo que, para 0 menino, seria um resultado absolutamente desastroso, e as vezes é.
No momento da saida normatizadora do Edipo, a crianga reconhece nao ter — néo ter
realmente aquilo que tem, no caso do menino, e aquilo que ndo tem, no caso da
menina (LACAN, 1957-58/1988, p. 179).

Desse modo, ocorrem os trés niveis do complexo de Edipo: castracdo, frustragio e
privacdo (LACAN, 1957-58/1988, p. 179). Vale ressaltar que o pai ai ndo equivale ao objeto
real, o pai de que se faz uso é o simbdlico, ou seja, o pai no complexo de Edipo é uma
metafora e essa funcdo pode ser realizada por outras figuras que ndo apenas o pai da

realidade. VVejamos:

A fungdo do pai no complexo de Edipo é ser um significante que substitui o
primeiro significante introduzido na simbolizacdo, o significante materno [...]. o pai
vem no lugar da mée, S em lugar de S’, sendo S’ a méde como ja ligada a alguma

S5 g 1[
. . I < . 5 x s
coisa que era 0 X, ou seja, o significado na relagdo com a mae: 4

(LACAN, 1957-58/1998a, p. 180).

Embora no comego a mée transmita a ilusdo para a crianga de que esta seria 0
suficiente para satisfazé-la, no decorrer do tempo, a mée transita, podendo ir e vir, mas, por
um motivo, ela se movimenta em busca do falo, sendo este o significado de suas idas e
vindas. Demonstrando que ela quer mais do que a crianga, que o seu desejo, na melhor das
hipdteses, aponta para outros lugares e ndo se basta apenas nessa relacdo. A crianca percebe
entdo um desejo de Outra coisa na mae e que ela em si ndo € o suficiente para satisfazer essa
figura materna (LACAN, 1957-58/1998a).

No entanto, ainda assim a crianga pode tentar se fazer de falo para a mae, ocorrendo ai

uma fixacdo pela via imaginaria. Ressalta-se que a via simbdlica é a metafdrica:

Na medida em que o pai substitui a mde como significante que vem a se produzir o
resultado comum da metafora [...]. O elemento significante intermediario cai, e 0 S
se apodera, pela via metafdrica, do objeto do desejo da mde, que entdo se apresenta
sob a forma do falo (LACAN, 1957-58/1998a, p. 181).
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Todo sujeito humano, para dar entrada no simbolico, na linguagem, atravessara o
complexo de Edipo e consequentemente se deparara com a castragao, pois € assim que se da a
introducdo do significante. Ndo h& como fugir desse confronto, e seus efeitos serdo
particulares para cada um, tal qual o que cada um fara disso. Segundo Lacan,

Previamente a qualquer simbolizagdo — essa anterioridade néo é cronoldgica, mas
légica — ha uma etapa, as psicoses o demonstram, em que € possivel que uma parte
da simbolizacdo ndo se faca. Essa etapa primeira precede toda a dialética neurética
que esta ligada ao fato de que a neurose é uma palavra que se articula [...]. Assim
pode acontecer que alguma coisa de primordial quanto ao ser do sujeito ndo entre na
simbolizagdo, ou seja, ndo recalcado, mas sim rejeitado (LACAN, 1955-56/1988, p.
100).

De acordo com o autor, ha a possibilidade de que algo nesse processo ndo tenha sido
simbolizado para o sujeito, sendo o significante Nome-do-Pai, mantendo-se fora e por essa via
retornar, e, nesse caso, estamos no campo das psicoses. A castracdo é de ordem insuportavel
para todo sujeito; o neurotico, ao recalcar, por ora tenta ndo lidar, mas, como ja mencionado,
seu retorno pode ocorrer pela via sintomatica. Ja o psicético ndo internaliza a castracao, ele a
rejeita, a mantém no exterior. Porém, ressalta-se que, seja através do sintoma (neurose) ou
retornando de fora (psicose), se fara presente para o sujeito. O neurético, com o
atravessamento do complexo de Edipo, passa a ter significantes simbolizados, inscritos em si.
O significante recebido e que o sujeito faz uso é o Nome-do-Pai, mas para té-lo a sua

disposicao foram necessarias algumas renuncias.

O significante é dado primitivamente, mas ele ndo é nada enquanto o sujeito ndo o
faz entrar em sua histéria, que toma sua importancia entre um ano e meio quatro
anos e meio. O desejo sexual é com efeito 0 que serve ao homem para se
historicizar, na medida em que é nesse nivel que se introduz pela primeira vez a lei
(LACAN, 1955-56/1988, p. 185).

Vejamos entdo que se trata efetivamente de uma lei, de algo que ordena e direciona o
sujeito. Sabemos que, de um modo geral, leis nem sempre sdo acatadas de bom grado, mas
ainda assim é necessario que as sigamos pois do contrario aconteceriam punigdes e nesse caso
é efetivamente o que ocorre. A crianga renuncia ao seu objeto privilegiado (mée) por medo
dessa ordem que se inscreve pela metafora paterna, e faz isso pelo medo de ser castrado.

De acordo com Lacan (1957-58/1998a), s6 ¢ possivel atravessar o complexo de Edipo
quando o pai esta presente, mas como afirmado, ndo necessariamente o pai da realidade, mas
a funcdo que é ali exercida. Desse modo, a funcdo paterna e a questio do Edipo ndo

prevalecem um sem o outro. Segundo Lacan,
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Uma neurose sem complexo de Edipo ndo existe [...]. Numa psicose, admitimos
perfeitamente que alguma coisa ndo funcionou, nio se completou no Edipo
essencialmente [...]. A psicose consiste em um buraco, uma falta ao nivel
significante [...]. Pode-se falar da aproximacéao de um buraco? Por que nao? Nada ha
mais perigoso que a aproximacdo de um vazio (LACAN, 1955-56/1988, p. 235).

Nesse sentido, percebemos que é nesse percurso que algo se rompe e ndo se conclui na
psicose. Ao passo que rejeita a castragdo, 0 sujeito também rejeita a internalizacdo do
significante Nome-do-Pai, e, ao abrir mdo desse recurso, consequentemente nao podera
servir-se dele no futuro. Mas ao longo da vida havera situacdes das quais precisard fazer uso
desse significante, que no caso do neur6tico foi simbolizado. Sendo assim, o psicético, ao
movimentar-se na busca de algo que lhe direcione, aproxima-se do que Lacan (1955-56/1988)
chamou de vazio. Se ndo ha nada internalizado, depara-se com um buraco.

Ressalta-se que o pai ndo é apenas um genitor, mas também aquele que tem acesso e
possui por direito o objeto desejado, a mae. Sendo de importancia central no Edipo, o pai
transpde ao filho o caminho da virilidade, ou melhor, 0 modo como podera fazer uso desta
para que um dia ele proprio possa ser como o pai.

Segundo Lacan (1955-56/1988), na impossibilidade de usufruir do significante Nome-
do-Pai ao nivel simbolico, o psicotico terd como alternativa fazer uso da imagem que ele
possui da fungdo paterna por um plano imaginario. Ele utiliza de uma imagem que ndo esta
subscrita no triangulo edipico, mas que ainda assim permite ao sujeito algum suporte. O

sujeito entdo permanece de modo compensatorio em um processo de:

IdentificacGes puramente conformistas a personagens que Ihe dardo o sentimento do
que € preciso para ser um homem. [...] Certos psicéticos vivem compensados, tém
aparentemente 0s comportamentos comuns considerados como normalmente viris, e
de uma sé vez, se descompensam (LACAN, 1955-56/1988, p. 239-240).

Muitos conseguem viver por anos ou até a vida toda utilizando desse movimento de
representacdo. Imitam a virilidade disponivel ao seu redor e conseguem transitar sem chamar
atencdo para algo dispar. Poréem, quando e se precisam efetivamente fazer uso dessa funcéo
paterna, sua psicose podera eclodir. Em outras palavras, nas psicoses, devido ao recalque nao
ocorrer efetivamente, algo falha e ndo € internalizado pelo sujeito. Ao contrario, a partir do
momento em que o psicético rejeita, ndo quer saber, ele de fato nada mais sabe sobre aquilo.
Ao rejeitar a castracao, seu retorno ocorre pelo real, como algo de fora. Alberti afirma que “na
psicose 0 Nome-do-Pai esta foracluido, ou seja, ndo estd incluido no simbdlico. Para o
psicético, o Nome-do-Pai esta no real e é de la que retorna, em geral como voz (alucinagéo
verbal)” (ALBERT]I, 2009, p. 112).
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Portanto, ocorre um ndo atravessamento do complexo de Edipo nas psicoses, em que 0
sujeito opera rejeitando a castracdo, ndo a internaliza como nas neuroses, mas a rejeita. O que
ocasiona, entdo, um movimento de “como se” caracteristico dessa estrutura, que “é um
mecanismo de compensagdo imaginaria do Edipo ausente, que Ihe teria dado a virilidade sob a
forma, ndo da imagem paterna, mas do significante, do Nome-do-Pai**” (LACAN, 1955-
56/1988, p. 225). Como o psicotico ndo tem a sua disposigdo tal significante, é preciso
substitui-lo com o que lhe é possivel. Mas por que isso que lhes falta é tdo importante que €
preciso tentar substituir? Lacan, em seu Seminario 5, explica que se refere a uma lei que se

articula a nivel significante:

O Nome-do-Pai € o pai simbélico, termo que subsiste no nivel do significante, que,
no Outro como sede da lei, representa o Outro. E o significante que da esteio a lei,
que promulga a lei. Esse é o Outro no Outro (LACAN, 1957-58/1998a, p. 152).

Como o psicotico ndo esta inscrito nessa lei e, desse modo, ndo consegue fazer uso
dela, entdo, ao ser convocado a algo em que tal significante precisa ser acionado, sua psicose
eclode. Nesse momento, tudo o que o sujeito conhecia até entdo se transforma, dé espaco para
um novo mundo, aquele delirante. Segundo Lacan (1955-56/1988), o delirio tem inicio no
momento em que 0 movimento vem de um Outro, com A3 maitsculo. O Outro convoca para
a significacdo. Justamente pelo fato do Outro estar excluido enquanto detentor do significante,
ele se torna muito mais potente ao sujeito a nivel de outro minudsculo, do imaginario. o autor

prossegue com suas ideias e afirma que

E ai que se passam todos os fendmenos do entre-eu que constituem o que é aparente
na sintomatologia da psicose — ao nivel do outro sujeito, daquele que, no delirio, tem
a iniciativa [...] capaz de seduzir que pde em perigo a ordem do mundo, em razéo da
atracdo. E ao nivel do entre-eu, isto é, do outro com mintscula, do duplo do sujeito,
gue é a0 mesmo tempo seu eu e ndo seu eu, que aparecem falas que sdo uma espécie
de comentario corrente da existéncia (LACAN, 1955-56/1988, p. 227).

O outro a nivel imaginario, no psicotico, adquire uma forca muito mais potente do que
seria caso esse sujeito tivesse internalizado o Outro e como vetor interno a lei do Nome-do-
Pai operando. Deste modo, tudo ocorre em proporcGes maiores deixando esse sujeito a mercé
de varios outros que para ele possui grande poténcia.

O neurético, na medida em que atravessa o complexo de Edipo, pelo medo que se tem

da castragéo, abrindo mao da maée, simboliza esse significante, 0 Nome-do-Pai, o internaliza e

33 N . . s
E a primeira vez que Lacan utiliza o termo Nome-do-Pai no Seminério 3.
34 . A
Do original Autre em francés.
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serve-se dele como um condutor em sua vida. Ao decorrer de sua histéria, evoca e utiliza esse
significante, tem-se entdo ndo mais o pai da realidade, mas o pai que foi simbolizado pelo

sujeito, no seu interior. Ja com o psicotico o destino é outro:

A importancia da falta desse significante especial, no que ele funda como tal o fato
de existir a lei, ou seja a articulacdo numa certa ordem do significante — complexo
de Edipo, ou lei do Edipo, ou lei da proibicdo da mée. Ele é o significante que
significa que, no interior desse significante, o significante existe. E esse 0 Nome-do-
Pai, ele é, no interior do Outro, um significante essencial, em torno do qual acontece
na psicose — a saber, 0 sujeito tem de suprir a falta desse significante que é o Nome-
do-Pai (LACAN, 1957-58/1998a, p. 153).

Ha diferencas e aproximacdes entre o movimento realizado pelo neurdtico e pelo
psicotico. Mas Lacan (1955-1956/1988) menciona que a distin¢do essencial se refere ao fato
de que, “a origem do recalcado neurdtico ndo se situa no simbdlico no mesmo nivel de
histria que o do recalcado de que se trata na psicose, mesmo se ha relacdes entre 0s
contetdos do modo mais estreito” (p. 23). De acordo com o autor, o fendmeno alucinatério
tem sua fonte na histdria do sujeito no simbdlico.

Segundo Lacan (1955-1956/1988), na neurose, a0 comunicar-se Com um outro, 0 que
fala é 0 eu do sujeito S, “o sujeito se fala com o seu eu” (p. 23). Esse falar com o préprio eu
opera de modo implicito, atrelado a totalidade do sujeito, obtendo uma ambiguidade em sua

relacdo com o eu. Ambas as estruturas anunciam o inconsciente, afirma Lacan:

O psicético é um martir do inconsciente, dando ao termo martir seu sentido, que é 0
de testemunhar. Trata-se de um testemunho aberto. O neurodtico também é uma
testemunha da existéncia do inconsciente, ele d4 um testemunho encoberto que é
preciso decifrar. O psicético, no sentido em que ele ¢, testemunha aberta, parece
fixado, imobilizado, numa posicdo que o coloca sem condicdo de restaurar
autenticamente o sentido do que ele testemunha, e de partilha-lo no discurso dos
outros (LACAN, 1955-56/1988, p. 156-157).

O inconsciente do psicotico ndo precisa ser interpretado como é o caso do neur6tico.
Pelo contrario, o sujeito ja o expbde sem os artificios que a neurose utiliza na tentativa de
deixa-lo encoberto. Outro ponto de destaque refere-se ao fato de que o ser humano, enguanto
sujeito, estara sempre submetido as leis da fala, aos seus efeitos e condicdes, estando, assim,

subordinado a esses limites para advir ao mundo simbolico. O autor afirma que

A simbolizag@o, em outras palavras, a Lei, desempenha ai um papel primordial. [...]
a Lei esta justamente ali desde o inicio, desde sempre, e a sexualidade humana deve
se realizar por meio e atraves dela. Essa Lei fundamental é simplesmente uma Lei de
simbolizacéo. E o que o Edipo quer dizer (LACAN, 1955-56/1988, p. 102).
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Segundo Lacan, em ambos 0s sexos 0 acesso ao complexo edipico ocorre pela via do
pai, devido & prevaléncia da forma imaginaria do falo que é colocada como um elemento
simbolico de centralidade na trama. Sendo o complexo de castracdo de valor essencial na

realizacdo desse complexo, e isso 0 € justamente:

Em fungdo do pai, porque o falo € um simbolo do qual nfo héa correspondente,
equivalente. E de uma dissimetria no significante que se trata. Essa dissimetria
determina as vias por onde passara o complexo de Edipo. As duas vias os fazem
passarem na mesma vereda — a vereda da castracdo (LACAN, 1955-56/1988, p.
207).

Ninguém quer se haver com a castracdo, o conflito neurético tem seu desenrolar
justamente no intuito da evitacdo - recalca-se para ndo saber -, mas, como ja pontuado, a

castracdo de alguma forma se presentifica para o sujeito, envia noticias. Conforme aponta

Lacan, o mecanismo Verdrangung (recalque) comporta seus custos:

Recalcamos nossos atos, nossos discursos, nosso comportamento. Mas a cadeia hem
por isso deixa de correr por debaixo, a exprimir suas exigéncias, de fazer valer sua
divida, e isso, por intermédio do sintoma neurdtico. E nisso que faz o recalque ser do
ambito da neurose (LACAN, 1955-56/1988, p. 103).

Com o psicotico ndo é diferente, este tambem pretende ndo lidar ou tampouco querer
saber, mas operando por um movimento distinto. Na psicose, ha um mecanismo especifico

que € a Verwerfung (rejei¢éo):

O que cai sob o golpe da Verwerfung tem uma sorte completamente diferente
(daquela do recalque). [...] Tudo o que é recusado na ordem simbdlica, no sentido da
Verwerfung, reaparece no real. [...] Pode acontecer que um sujeito recuse 0 acesso,
ao seu mundo simbélico de alguma coisa que, no entanto, ele experimentou e que
ndo é outra coisa naquela circunstancia sendo a ameaca de castracdo. Toda a
continuacdo do desenvolvimento do sujeito mostra que ele nada quer saber disso,
Freud o diz textualmente no sentido do recalcado (LACAN, 1955-56/1988, p. 21-
22, grifos do autor).

Desse modo, no caso das neuroses:

O recalcado reaparece in loco, ali onde foi recalcado, isto é, no meio mesmo dos
simbolos, na medida em que 0 homem se integra a ele e nele participa como agente
e como ator. Ele reaparece in loco sob uma mascara. O recalcado na psicose, se
sabemos ler Freud, reaparece num outro lugar, in altero, no imaginario, e ai com
efeito sem mascara (LACAN, 1955-56/1988, p. 127).

O fato de o sujeito neur6tico ndo querer saber é insuficiente para que isso de fato
ocorra. Ele sabe sobre a castragdo embora ndo perceba de imediato. Lacan (1955-56/1988, p.

1777) pontua que “no recalque, sabe-se ainda algo daquilo de que nem mesmo néo se quer, de
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uma certa maneira, nada saber, e cabe a analise mostrar que se sabe isso muitissimo bem”. Ja
0 mecanismo das psicoses engloba algo distinto. A Verwerfung:

Trata-se da rejeicdo de um significante primordial em trevas exteriores, significante
que faltara desde entdo nesse nivel. Eis 0 mecanismo fundamental que suponho na
base da paranoia. Trata-se de um processo primordial de exclusdo de um dentro
primitivo, que ndo é o dentro do corpo, mas aquele de um primeiro corpo
significante (LACAN, 1955-56/1988, p 178).

De acordo com Lacan (1955-1956/1988, p. 57), o desenvolvimento da paranoia ocorre
em fases e ndo surge de maneira insidiosa. H4 um “momento fecundo” em que ela pode
ocorrer. Suas causas - quando investigadas - direcionam para acontecimentos relevantes na
vida do sujeito, fortes emocdes e crises que o acometeram. Além disso, 0 autor menciona que
o sistema delirante do doente sofre variagcdes a partir de perturbacdes de uma certa ordem em
seu mundo. Como mencionado anteriormente, algo da organizacao psiquica do sujeito precisa
ser abalado para que a psicose venha a eclodir. Ao sofrer alteracGes e precisar convocar
significantes inexistentes, seu mundo desaba e o que lhe restard serd uma reconstituicao deste.

Ao resgatar as construcdes de Freud, Lacan pontua que o pai, esse terceiro, € o
elemento significante fundamental para a triangulagio e formacio do complexo de Edipo. O
pai ndo possui uma postura ativa no trio, a poténcia prevalece entre mae-bebé, entretanto, essa
funcdo paterna representa o portador do falo, sendo entdo imprescindivel. Portanto, ao falar
sobre esse triangulo que compde o Edipo, deve-se referir como (pai)-falo-mée-crianca, sendo
0 pai posicionado no centro do anel que mantém tudo interligado.

Assim, podemos afirmar que a funcdo do pai serve para manter as coisas funcionando,
opera como um mediador entre 0s pontos e imprime um limite & crianga de modo
inconsciente, limite com a mensagem. De acordo com Lacan (1955-56/1988, p. 368), a funcéo
paterna insere uma ordem: “Uma das faces mais surpreendentes da funcdo do pai é a
introducdo de uma ordem, de uma ordem matematica, cuja estrutura € diferente da ordem
natural”. Como mencionado, isso vale para sujeitos de estrutura neurética, ao passo que com
as psicoses o funcionamento € diferente: “Nao se trata da relacdo do sujeito com um vinculo
significado no interior das estruturas significantes existentes, mas de seu encontro, em
condicBes eletivas, com o significante como tal, encontro que marca a entrada na psicose”
(LACAN, 1955-56/1988, p. 369).

Fato é que o psicético ndo simboliza a castracdo e, com isso, o significante primordial.
Mas entdo, se o sujeito psicético ndo tem ao seu dispor o pai simbdlico, precisara de outros
meios para dar conta dessa rejeicdo a castragdo. Segundo Lacan, ocorrem entdo os delirios:
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No sujeito psicético, certos fendmenos elementares, e especialmente a alucinagéo
que é a sua forma mais caracteristica, mostram-nos o sujeito completamente
identificado ao seu eu com o qual ele fala, ou o eu totalmente assumido através do
modo instrumental. E ele que fala dele, o sujeito, 0 S,. [...] E justamente o que se
apresenta no fendmeno da alucinacdo verbal. No momento em que ela aparece no
real, acompanhada desse sentimento de realidade que ¢ a caracteristica fundamental
do fenémeno elementar, o sujeito fala literalmente com o seu eu, e é como se um
terceiro, seu substituto de reserva, falasse e comentasse sua atividade (LACAN,
1955-56/1988, p. 23-24).

Lacan (1955-56/1988, p. 127) resgata a explicacdo sobre o delirio proposta por Freud
referente a “uma regressdo narcisica da libido”, afirmando que, embora com particularidades,
é da mesma forca estruturante que se trata quando lidamos com o delirio, sendo em sua
totalidade ou em partes. Outro ponto que vale destacar é a observagdo de que com relagdo ao
desejo, este se situa de forma distinta para a neurose e para a psicose. O desejo psicotico que
se faz ser reconhecido no delirio é de outra ordem. Compreender isso nos guiara para a
diferenciacdo de ambas as estruturas.

Como demonstrado nos capitulos anteriores, Freud ndo percebe o delirio psicético
como algo a ser extirpado, pelo contrario, aposta na funcdo de cura que esse fendbmeno
oferece ao sujeito. Nesse sentido, se por um lado o pai da psicanalise teve dificuldades em
demarcar o conceito de psicose e fazer sua distingdo com a neurose até uma data avangada,
por outro, desde o inicio de sua obra o observamos situar o delirio como tentativa de cura.
Esse movimento possibilitou um caminho interessante para que Lacan desenvolvesse o
assunto.

Desse modo, Lacan resgata os dois textos de Freud - A perda da realidade na neurose
e na psicose e Neurose e Psicose - e reafirma que a psicose sobressai por essa diferente
relacdo com a realidade pela via do delirio. J& o neurdtico se movimenta para evitar situacoes
de sua realidade. Afirma que o psicético ignora totalmente a lingua da qual ele fala, mas ainda
assim fala através dela. O inconsciente do psicético, que é para o sujeito excluido, reaparece
no real (LACAN, 1955-56/1988).

Além disso, havera ocasifes na vida do sujeito (tanto neuroético quanto psicotico) em
que esse significante podera ser convocado a exercer sua funcdo. O neur6tico o tem inscrito,
portanto se servira dele. Ja o psicético, ndo tendo o significante Nome-do-Pai inscrito, tentard
convoca-lo, mas sem sucesso, resultando em efeitos dispares. De acordo com Lacan, ao
precisar exercer a fungdo paterna, a psicose do sujeito pode eclodir, “o que ha de tangivel no

fenbmeno de tudo o que se desenrola na psicose é que se trata da abordagem pelo sujeito de
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um significante como tal, e da impossibilidade dessa abordagem” (LACAN, 1955-56/1988, p.
369).

A partir disso, Lacan introduz um novo conceito ao explicar o mecanismo especifico
da psicose. Do termo Verwerfung introduzido por Freud, Lacan criou o conceito de
foraclusdo. Cita esse termo apenas no final de seu Seminario 3: As Psicoses e justifica essa
inovagdo por considera-lo melhor para o referido contexto. Esse vocabulo € originado da area
juridica e se refere, de acordo com Maleval (2002), “a caducidade de um direito ndo exercido
nos prazos prescritos” (p. 61). Ou seja, quando algo excede seu tempo limite, torna-se assim
inutilizado e, portanto, foracluido.

Sendo assim, esse significante Nome-do-Pai é inapreensivel ao psicotico, nédo
possuido, foracluido. Como entdo o psicotico ira fazer uso de algo que efetivamente ndo
possui? Lacan afirma que o que marca toda a estrutura da psicose € uma certa decomposicao
do discurso interior que é fragmentado: “Apds o encontro, a colisdo, com o significante
inassimilavel, trata-se de reconstitui-lo, ja que esse pai ndo pode ser um pai simples, um pai
redondinho [...], 0 pai que € o pai para todo mundo. E o presidente Schreber o reconstitui com
efeito” (LACAN, 1955-56/1988, p. 370).

Nesse caso o delirio entra em cena, pois € preciso ao psicotico fazer uso dos recursos
que possui. E na tentativa de convocar esse significante que Ihe falta, com a necessidade da
reconstituicdo de uma realidade, que ocorre por intermédio do delirio, como o caso do

presidente Schreber. Lacan prossegue com suas ideias afirmando que

O psicotico tem ao mesmo tempo o privilégio e vantagem de ser visto colocado em
relagdo ao significante um pouquinho de nada de través, de banda. A partir do
momento em que ele é intimado a pbr-se de acordo com esses significantes, é
preciso que ele faga um esforgo de retrospecgdo consideravel, que redunda em
coisas, palavral, extraordinariamente abiloladas, e que constituem o que se chama o
desenvolvimento de uma psicose (LACAN, 1955-56/1988, p. 371).

Com relacdo a Schreber, “ele havia percebido que o significante dominava a existéncia
dos seres, e a sua existéncia, a dele, Ihe parecia muito menos certa do que qualquer coisa que
se apresentasse com uma certa estrutura significante” (LACAN, 1955-56/1988, p. 371).

Concernente a resolugdo do complexo edipiano, para que esta ocorra, é preciso que 0
filho se identifique com o pai, e entdo possa recalcar e adquirir ele proprio a funcdo paterna,
ou seja, em termos metafdricos, transformar-se no pai. Mas o oposto também pode ocorrer, de
acordo com o autor, uma “posicao de inversdo” (LACAN, 1957-58/1998a, p. 176) em que no
lugar de uma identificacdo benéfica, o sujeito se depara em uma posicdo passiva

inconscientemente diante do pai:
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Ante esse pai temivel, que proibiu muitas coisas, mas que, por outro lado, é muito
gentil, colocar-se em boas condi¢des de cair em suas gragas, isto é, de se fazer amar
por ele. Entretanto, uma vez que fazer-se amar por ele consiste em passar,
primeiramente, para a categoria de mulher. [...] Essa posi¢cdo comporta o perigo da
castracdo, donde aquela forma de homossexualidade inconsciente que coloca o
sujeito numa situacdo conflitante, com muitas repercussdes: por um lado, o retorno
constante da posicdo homossexual em relagéo ao pai, e por outro, sua suspensdo, isto
é, seu recalque, em razdo da ameaga de castracdo que essa posicdo comporta
(LACAN, 1957-58/1998a, p. 177).

Correlacionando com o caso do presidente Schreber, nos detenhamos um pouco sobre
a posicdo adotada por ele: uma atitude feminina perante figuras que representavam seu pai
dentro de seu delirio, sendo primeiro o dr. Flechsig, segundo Deus. Como 0s psicéticos ndo
estdo submetidos a lei do recalque, essa barreira para seu inconsciente é inexistente. Nesse
sentido, tal posicdo feminina que nos neurdticos ficaria predominantemente no campo
inconsciente, nos psicoticos ela pode se expressar a qualquer momento, a partir de situagdes
que ocorram na vida do sujeito em que este se sinta convocado a exercer ele proprio uma
funcdo paterna. Entraremos novamente no caso do presidente Schreber, mas agora pela ética
lacaniana.

3.2 Caso Schreber a partir da analise de Lacan

Lacan (1955-56/1988) pontua que foi gracas a Freud que, com sua delicadeza e
precisdo, explorou e trabalhou de forma tdo magnifica o caso de Schreber, que é possivel
discernir nocOes estruturais para trabalharmos outros casos de psicose. De acordo com o
autor, a analise que Freud fez das Memorias do presidente Schreber foi um acontecimento
excepcional e inédito no campo das psicoses.

Embora essa analise tenha sido extremamente frutifera, ela ainda “deixa no mesmo
plano o campo das psicoses e o0 das neuroses” (LACAN, 1955-56/1988, p. 20). Esse foi um
dos pontos de grande destaque dos capitulos anteriores, percebemos que em suas obras Freud
permaneceu durante anos discutindo as neuroses e as psicoses por um mesmo Viés. Na época
em que analisou esse caso tambem. Contudo, conforme discutido no capitulo anterior, Freud
realizou essa diferenciacdo de estruturas em 1924.

Retomando a ideia substancial referente a diferenca entre psicose e neurose, pontua-se
que na primeira, de acordo com Lacan (1958/1998b), ha efetivamente um furo no campo do
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significante devido a foraclusdao do Nome-do-Pai. Por conta dessa auséncia e sustentacdo que
a cadeia significante deveria oferecer, surge um buraco e entdo é necesséria ao sujeito uma
luta para sua propria reconstrucdo. Ha algo que nunca esteve presente para o psicético e,
justamente por isso, 0 insucesso quando se é convocado a tomar lugar em uma posicgéo falica.

Nesse sentido,

Para que a psicose desencadeie, é preciso que o Nome-do-Pai foracluido, isto é,
jamais advindo no lugar do Outro, seja ali invocado em oposi¢do simbdlica ao
sujeito. E a falta do Nome-do-Pai nesse lugar que, pelo furo que abre no significado,
dé inicio & cascata de remanejamentos do significante de onde provém o desastre
crescente do imaginario, até que seja alcancado o nivel em que significante e
significado se estabilizam na metéfora delirante (LACAN, 1958/1998b, p. 584).

Vale ressaltar que a foraclusdo do Nome-do-Pai impossibilita a significacdo do falo
pelo sujeito, que deveria ser evocado no imaginario via metafora paterna. Sendo o psicotico
destituido desse significante, busca outros meios para se servir. E Schreber encontrou certa
estabilizacdo ao sustentar seu delirio que, de acordo com Lacan, possui um sistema

inabalavel. O autor afirma que

O mundo que Schreber nos descreve esta articulado em conformidade com a
concepcao que ele alcangcou depois do momento do sintoma inexplicado da profunda
perturbacdo, cruel e dolorosa, de sua existéncia. Segundo essa concepcdo, que lhe da
alias um certo dominio de sua psicose, ele é o correspondente feminino de Deus. Em
consequéncia, tudo é compreensivel, tudo é arranjado, e, tudo se arranjara para todo
mundo, ja que ele representa ai um papel de intermediario entre uma humanidade
ameacada até o mais recondito de sua existéncia, e esse poder divino com o qual ele
tem ligagBes tdo particulares. Tudo esta arranjado na Verséhnung, a reconciliagdo
que o situa como a mulher de Deus (LACAN, 1955-56/1988, p. 95).

No desencadeamento da psicose, 0 mundo conhecido pelo sujeito desmorona, é
preciso que ele o reinvente com 0s recursos gque possui. Schreber assim o fez, reconstruiu um
novo mundo em que ele ocupa um papel essencial. Na primeira vez que a frase “seria bom ser
uma mulher no ato sexual” Ihe vem a mente, ela é recusada com veeméncia. O jurista alemao
ndo a reconhece como sua, tampouco como um desejo, combate da forma que lhe é possivel
até ndo conseguir mais e se rende a essa intromissao.

Sem o ponto de referéncia interno, o psicotico se vé ilhado em um mar de informacdes
confusas e vindas do exterior. Suas percepc¢des sdo localizadas como que de fora e, a partir

delas, ele tenta se reestruturar. Schreber nos mostrou isso com o seu delirio. Segundo Lacan,

No campo imaginario, a hiancia que correspondia a falta da metafora simbolica,
aquela que s6 poderia encontrar meios de se resolver na efetivagdo da Entmannung
(emasculacéo). Objeto de horror para o sujeito, inicialmente, mas que depois aceita
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como um compromisso razoavel, decisdo irreversivel e motivo futuro de uma
redencgdo concernente ao universo (LACAN, 1958/1998b, p. 570).

Embora Schreber tenha em um primeiro momento recusado a transformagdo em
mulher, conforme seu delirio avanga, essa ideia passa a ser ndo s aceita, como também se
torna a Unica viavel. O presidente aceitou a nova condicdo e afirmou que era preciso, a partir
disso, o repovoamento da terra. Pontua-se que “no nivel imaginario, com a transformacéo do
sujeito em mulher é justamente o que o faz abdicar de qualquer heranca da qual ele possa
legitimamente esperar a atribuicdo de um pénis a sua pessoa” (LACAN, 1958/1998b, p. 571).

Nesse caso, pensamos na hipotese de que Schreber aceitou sua emasculagdo e ndo s6
iss0; tornando-se a mulher de Deus e seu intermédio para a criacdo dos novos seres da terra.
Segundo Lacan (1955-56/1988), “por um lado, pde se em funcéo o fato de que Schreber ndo
pdde satisfazer sua ambigéo, no outro, que ela foi realizada pelo exterior, de uma forma que se
ratifica quase como imerecida” (p. 41). Schreber tinha sob si 0 peso que lhe era atribuido em
ser a Unica figura masculina restante da familia e, por isso, o responsavel por sua continuacao.
Ao ter os filhos de Deus, ele deixaria seus descendentes em toda a humanidade, embora fosse
através de uma posigdo feminina.

Retomemos o fato de que, com o atravessamento do complexo de Edipo, 0 sujeito
deixa de ter que ser o falo para sua mée, passa a identificar-se com o pai ou até mesmo com a
mae, mas o fato € que ele se apropria de sua posi¢cdo como sujeito no simbdlico (LACAN,
1958/1998b).

De acordo com Lacan, a crianga se identifica ao desejo da mée e esta, por sua vez,
deseja o falo. Nesse sentido, na medida em que falta para a mée o falo, essa falta-a-ser da mée
é demarcada e percebida pela crianca que tenta suprir isso. H4 um momento em que a crianga
tenta efetivamente ser o falo para a sua mée. Mas com a entrada do terceiro (pai), a crianga se
desaliena dessa va tentativa de preencher a falta da mée e, assim, a lei pode intervir. Segundo

Lacan,

Se trocas afetivas, imaginarias, se estabelecem entre a mde e a crianga em torno da
falta imaginaria do falo, o que é seu elemento essencial da coaptacéo intersubjetiva,
0 pai, na dialética freudiana, tem o seu, € tudo, ele ndo o troca nem o da. N&o h&
circulacéo alguma. O pai ndo tem funcdo alguma no trio, exceto a de representar o
portador, o detentor do falo — um ponto, e tudo (LACAN, 1955-56/1988, p. 367).

Entretanto, essa tarefa da separacdo ndo € apenas da crianca, para que a lei do pai
possa ser valida, depende-se de como ela comparece para o sujeito pela via materna. Sobre

isso, Lacan afirma a importancia de enfatizarmos:
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O vinculo de amor e respeito pelo qual a mae coloca ou ndo o pai em seu lugar ideal.
[...] N&o é unicamente da maneira como a mée se arranja com a pessoa do pai que
convém nos ocuparmos, mas da importancia que ela da a palavra dele — a sua
autoridade —, ou, em outras palavras, do lugar que ela reserva ao Nome-do-Pai na
promocdo da lei (LACAN, 1958/1998b, p. 585).

N&o ha muitas informagdes sobre a mae de Schreber, exceto que ela pouco intervinha
na relacdo familiar, sendo assim uma figura apagada conforme relatos do préprio escritor,
portanto é impreciso o conhecimento da relacdo dos pais e do modo como a mée enxergava e
transmitia aos filhos a lei paterna. Em contrapartida, o pai de Schreber era tido como uma
figura de certo prestigio e autoridade no seio familiar e social. Sempre com preceitos e
educacdo rigida, o proprio presidente relatou que respeitou e se submeteu a disciplina imposta
pelo pai sem recusas. De acordo com Alberti (1999), sujeitos de estrutura psicética tendem a
submeter-se com facilidade a autoridade dos pais em consequéncia de o Outro nao ser
barrado, castrado.

Lacan (1958/1998b, p. 572) afirma que “a adivinhagdo do inconsciente adverte o
sujeito, desde muito cedo, de que, na impossibilidade de ser o falo que falta a mée, resta-lhe a
solucdo de ser a mulher que falta aos homens”. Nesse sentido, Schreber efetivamente o fez,
com seu delirio de ser a mulher de Deus, com a missao de repovoar toda a terra com novos
seres. Embora esteja ai o sentido da fantasia, o autor prossegue afirmando que essa solucao
delirante era prematura, pois ainda assim Schreber ndo seria possuidor do falo.

Freud (1911/2010a) ja havia demarcado que o conflito que causou a segunda doenca
de Schreber foi sua irrecusavel nomeacdo para o cargo de Senatsprasident (juiz-presidente da
Corte de Apelacdo). Lacan (1955-56/1988) resgata essa ideia e a complementa com a
introducdo do termo “foraclusdo do Nome-do-Pai”. Como exposto anteriormente, Schreber
cresceu sob os cuidados de uma educagdo rigida, sobretudo em aspectos sexuais. Seguiu de
forma contundente a educacao que seu pai lhe deu, portanto, por anos ndo expressou nada que
chamasse atencdo referente a sua sexualidade, portava-se como lhe era esperado conforme a
educacéo recebida.

Além disso, de acordo com Lacan, o fato de ndo ter tido filhos foi fonte de
significativas frustracdes para Schreber, mas, em decorréncia disso, ter que exercer a funcao
paterna lhe foi adiada. Porém, posteriormente, essa funcéo se fez presente, sendo imposta pelo
exterior, quando de sua nomeacao. Ter de exercer esse cargo evocou em Schreber o temor a
castracdo, a qual rejeitava até entdo, bem como a necessidade de buscar significantes para
lidar com a situacdo. Lacan afirma que,
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Por ter sido instigado a um desvio vital essencial, o de fazer o Nome-do-Pai
responder em seu lugar, isto €, ali de onde ele ndo pode responder porque nunca
esteve, V& nesse lugar surgir essa estrutura. [...]. Primeiro, existem as vozes que
falam na lingua fundamental e cujo trago caracteristico € ensinar o c4digo ao sujeito
através dessa propria fala. As mensagens que ele recebe na lingua fundamental,
feitas de palavras que, neoldgicas ou ndo, continuam a ser palavras, consistem em
ensinar ao sujeito o que elas sdo num novo cédigo, aquele que lhe repete
literalmente um novo mundo, um universo significante. Em outras palavras, uma
primeira série de alucinacBes é feita de mensagens sobre um neocddigo, que se
apresenta como proveniente do Outro (LACAN, 1957-58/1998a, p. 211-212).

As vozes que Schreber recebe, carregadas de neologismos, representam, dentre outras
coisas, 0 novo mundo que se anuncia. Sdo ensinamentos dos quais ele se coloca a par para
seguir com sua missé@o de repovoar a terra de novos seres.

Para Freud (1911/2010a), a emasculacdo de Schreber é seu delirio priméario e o que se
sucedeu foram maneiras que o doente encontrou para justificar sua transformacao em mulher.
Lacan resgata as ideias freudianas, acrescentando algumas elaboragdes. Ao pensarmos na
construcdo do delirio de Schreber, Lacan (1955-56/1988) afirma que se trata da “funcéo
feminina em sua significacdo simbolica essencial, e que s6 podemos reencontra-la ao nivel da
procriacdo” (p. 105).

O jurista alemao ndo teve filhos sanguineos, mas, em contrapartida, na producdo de
seu delirio, passou a se designar como 0 ser que povoaria a terra com filhos de Deus, sendo
que ele préprio os geraria. Conforme o delirio avangava, Schreber foi aceitando cada vez mais
sua posicao feminina, mencionando inclusive ndo haver alternativa, que o sacrificio seria em
prol de um bem maior.

Segundo Lacan, a posi¢cdo sexual para o ser humano depende do percurso de uma
relagdo simbolizada que € representada pelo complexo de Edipo, em que o sujeito é alienado a
desejar o objeto de um outro, bem como possui-lo por procuracdo de um outro. Nesse sentido,
deparamo-nos com uma posic¢do de duplicidade do significante e do significado, e é conforme
a funcdo do homem e da mulher passa a ser demarcada, simbolizada e arrancada do dominio
imaginario, que ela pode ser situada no dominio do simbdlico e entdo toda a posi¢do sexual

pode ser consumada. Inversamente ocorre na ordem imaginaria, menciona Lacan:

Na ordem do imaginario que se situa a relacdo de identificagdo a partir da qual o
objeto se realiza como objeto de concorréncia. O dominio do conhecimento é
inserido na primitiva dialética paranoica da identificagdo com o semelhante. E dai
que parte a primeira abertura de identificagdo com o outro, a saber: um objeto
(LACAN, 1955-56/1988, p. 208).
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O autor ressalta que € no cruzamento de reciprocidade entre o imaginario e simbdlico
que estd a funcdo principal do eu ao se estruturar. O simbdlico “d4 uma forma na qual se
insere o sujeito no nivel de seu ser. E a partir do significante que o sujeito se reconhece como
sendo isto ou aquilo. A cadeia dos significantes tem um valor explicativo fundamental”
(LACAN, 1955-56/1988, p. 210). Prossegue afirmando que a procriagdo é uma das coisas que
escapa a trama simbdlica, continuando como ininteligivel, tal como € para Schreber. Além

disso,

Ha no Edipo a assung&o do préprio sexo pelo sujeito, isto é, para darmos 0s nomes
as coisas, aquilo que faz com que o homem assuma o tipo viril e com que a mulher
assuma um certo tipo feminino, se reconheca como mulher, identifique-se com suas
fungdes de mulher. A virilidade e a feminizacdo sdo os dois termos que traduzem o
que é, essencialmente, a funcdo do Edipo. Encontramo-nos, ai, no nivel em que o
Edipo esta diretamente ligado a funcéo do Ideal do eu (LACAN, 1957-58/1998a, p.
171).

Nesse sentido, ao atravessar o complexo de Edipo, o sujeito podera, dentre outras
coisas, apropriar-se de sua virilidade na posicdo masculina ou a mulher, da feminina. O
homem identificado ao pai como portador do falo, e a mulher como aquela que ndo tem,
porém busca possui-lo. No caso das psicoses, lhes é possivel o movimento do “como se*”
(LACAN, 1955-56/1988, p. 293). Schreber utiliza esse recurso, mas em determinado
momento isso ndo lhe serve mais, foi preciso algo a mais para dar conta de tudo que o foi
convocado.

De acordo com Lacan (1955-56/1988, p. 51), “o objeto de interesse humano é o objeto
do desejo do outro”. Isso ocorre, afirma o autor, pelo fato de que inicialmente o outro esta
para nés como nosso proprio eu, ndo ha diferenca entre o eu e o outro. O sujeito humano
desejante se constitui pela via desse outro que naquele momento equivale a si préprio, este
outro lhe da& gradativamente noticias de sua unidade conforme ocorre a separacao.
Percebemos a nés mesmos como objeto de desejo deste, antes de nos constituirmos, o
enxergamos como sendo nds para s6 depois separarmo-nos dele. Na psicose, essa separacao
ndo ocorre, 0 sujeito fica em um nivel de alienagdo com esse Outro, mantendo-se submetido a
ele, ndo atinge sua unidade, sem entender essa diferenciacéo de si e do outro.

A partir disso, podemos pensar que Schreber ndo conseguiu se localizar quanto a sua
posicdo diante da sexualidade, tampouco introjetar essa virilidade. Ao longo de sua vida agiu

como se tivesse de fato uma posicdo masculina, perante a familia e sociedade, sendo

% Lacan reitera o termo como se, utilizado por Helena Deutsch “que parece marcar as primeiras etapas do
desenvolvimento daqueles que, num momento qualquer, sucumbirdo na psicose” (LACAN, 1955-56/1988, p.
293).
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diretamente influenciado pelo préprio pai. No momento em que o presidente precisa por si s6
assumir efetivamente sua posicao falica, consequente ao poder que o0 cargo exigia, sua psicose
eclode. Conforme o delirio se desenvolve, ele precisara transformar-se em uma mulher.
Seguindo as ideias de Lacan, outro ponto de destaque refere-se ao modo singular com
que Schreber relata a resolugdo de sua problematica. O jurista aleméo testemunha  algo no
qual aparenta ndo estar incluido, ele discursa sobre sua experiéncia, mas ndo como algo do

qual faz parte, mas de algo sobre o qual esta fortemente objetivado:

Ele é habitado certamente por todas as espécies de existéncias improvaveis, mas
cujo carater significativo é certo, € um dado primeiro, e cuja articulagdo se torna
cada vez mais elaborada a medida que avan¢a o seu delirio. Ele é violado,
manipulado, transformado, falado de todas as maneiras, é, eu diria, tagarelado
(LACAN, 1955-56/1988, p. 97).

Segundo Alberti, o psicotico tende a uma

Submissdo a um Outro absoluto que ndo da lugar ao desejo; um Outro que fala no
sujeito, sujeito que é mais habitado pela linguagem do que nela habita. Este Outro é
0 corpo, 0 corpo préprio — que deixa de sé-lo — o corpo Outro que no proprio se
infiltra e 0 Outro que cria corpo, o que presentifica uma alteridade da qual o sujeito
ndo tem como duvidar (ALBERTI, 1999, p. 123).

O que ocorre com Schreber opera nessa direcdo, sua fala, embora produzida e
reproduzida como sua, resulta como sendo de fora, como lingua falada de algum lugar. Sobre
Isso, Lacan afirma que

Em Schreber, as coisas vao tdo longe que o mundo inteiro esta tomado nesse delirio
de significacdo, de tal modo que se pode dizer que, ao invés de estar s6, quase nada
h& de tudo o que o cerca que, de certo modo, ele ndo seja. Em compensacdo, tudo o
que ele faz existir nessas significacbes € de alguma maneira vazio dele proprio
(LACAN, 1955-56/1988, p. 97).

Nesse sentido, o psicotico fala, mas o discurso ndo € de fato seu, falta uma apropriacdo
deste, por isso a impressdo dessa fala estar vazia do proprio sujeito, como se fosse
reproduzida e advinda de um outro. De acordo com Lacan, a fala do sujeito paranoico opera
por outra via, 0 que ele emite é sobre algo que lhe foi falado. O paranoico traz o testemunho
de algo que lhe foi dito, que é o testemunho de um ser fantasmatico, isso nem o proprio
sujeito tem ddvidas. Além disso, segundo o autor, essa parte que se fala é o prdprio

inconsciente. Entretanto, Lacan menciona:

Encontramos no proprio texto do delirio uma verdade que 1a ndo esta escondida,
como acontece nas neuroses, mas realmente explicitada, e quase teorizada. O delirio
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a fornece, ndo se pode mesmo dizer a partir de quando se tem a chave dele, mas
desde 0 momento em que o tomemos por aquilo que ele é, um duplo, perfeitamente
legivel, do que aborda a investigacdo tedrica (LACAN, 1955-56/1988, p. 39).

A partir de um conflito que surge na vida do psicético, este deixa um lugar vazio na
vida do sujeito e, com base nesse lugar, aparece uma reagdo, COmo uma construgdo. Aparece,
assim, o dizer psicotico em forma de delirio. De acordo com Lacan, no limite da linguagem

do delirante:

Em que n&o havia meio de fazé-la sair, havia uma outra. E a linguagem, de sabor
particular e frequentemente extraordinario, do delirante. E onde certas palavras
ganham um destaque especial, uma densidade que se manifesta algumas vezes na
prépria forma do significante, dando-lhe esse carater indiscutivelmente neoldgico
tdo surpreendente nas producdes da paranoia (LACAN, 1955-56/1988, p. 43).

Schreber apresenta varios neologismos em seu texto, emprega novos termos com
frequéncia. De acordo com Lacan, a nivel de significante, o delirio se distingue de outros
discursos, sobretudo no emprego desses neologismos. Ja no nivel da significacdo, aponta para
o fato de que uma significacdo s6 possui sentido se for direcionada para outra significagéo,
sabendo entdo do ndo esgotamento que as palavras possuem. Para que a cadeia entre
significante e significado funcione, estamos no campo das neuroses. Ja nas psicoses, ndo se
trata de significantes apreendidos pelo sujeito, mas de palavras reproduzidas sem significacao.

Lacan chama a atencdo para as mensagens interrompidas que Schreber evoca,

pontuando que

E nisso que se resume a intervencdo do discurso paterno quando é abolido desde a
origem, quando nunca é integrado na vida do sujeito, aquilo que produz a coeréncia
do discurso, a saber, a auto san¢do mediante a qual, havendo concluido seu discurso,
0 pai retorna a ele e o sanciona como lei (LACAN, 1957-58/19984, p. 212).

Desse modo, sem a inscricdo do Nome-do-Pai e de seu significante, o psicotico serve-
se da linguagem, mas ndo esta atravessado por ela. Reproduz discursos, mas ndo os apreende
de fato, pois para que esse ordenamento ocorresse, seria preciso estar submetido a lei paterna.

Com relagéo ao delirio propriamente dito, Lacan pontua que

A intuicdo delirante é um fendmeno pelo que tem para o sujeito um caréter
submergente, inundante. Ela revela uma perspectiva nova de cunho original, como
Schreber quando fala da lingua fundamental em que foi introduzido por sua
experiéncia (LACAN, 1955-56/1988, p. 45).

Podemos pensar que o delirio efetua um lugar de amparo para o sujeito, oferece uma

nova possibilidade em detrimento de algo que desabou. Ressalta-se ainda que
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Esses doentes falam a mesma linguagem que nés. Se ndo houvesse esse elemento,
ndo saberiamos absolutamente nada deles. E, portanto, a economia do discurso, a
relagdo da significagdo com a significacdo, a relacdo de seu discurso com o
ordenamento comum do discurso, que nos permite distinguir que se trata do delirio
(LACAN, 1955-56/1988, p. 45).

E importante abordar o sujeito psicdtico no nivel em que ele esta, ndo o tratando como
inferior, e sim dando lugar para o que ele tem a dizer, seja qual for o contetdo. Sobre isso

Lacan frisa que

O paciente, ao passo que esta ali, pois bem, falemos sua linguagem, a dos simples e
dos idiotas. Marcar essa distancia, fazer da linguagem um puro e simples
instrumento, uma forma de fazer-se compreender por aqueles que ndo compreendem
nada, é eludir completamente do que se trata — a realidade da fala (LACAN, 1955-
56/1988, p. 46).

Esses sujeitos ndo precisam ser compreendidos ou recebidos com supostas boas
intencdes de ajuda sobre o que lhes caberia como melhor, mas, sim, escutados no que tiverem

a dizer a partir do que oferecem de suas experiéncias e realidades.

3.3 "'O importante ndo é compreender'**®: reflexdes sobre o manejo clinico das psicoses

Por que supomos entender o que foi dito quando em realidade ndo o foi? Ocorre que
muitas vezes aquilo que foi falado por quem emitiu difere do que foi processado pelo seu
receptor. Esses equivocos de comunicacdo acontecem o tempo todo na vida cotidiana, as
consequéncias desses desencontros podem ser inimeras para as relacbes e ndo sem prejuizos.
Cada um escuta de acordo com sua propria historia e fantasia. Entretanto, os efeitos séo ainda
maiores quando esse movimento ocorre em uma relacdo analitica. Inferir palavras no discurso
do analisando, pressupor que ele disse algo que na verdade ndo o fez, pode fazer com que algo
que poderia surgir desse discurso seja tamponado, calado.

Lacan (1955-56/1988), ao longo de seu seminario 3: As Psicoses, pontua diversas
vezes esse perigo. N&o mede esforgos ao frisar que a compreensdo tem seu limite e que a

palavra deve efetivamente sair para que ocorra algum entendimento, mas que este sempre tem

36LACAN, J. O seminario, livro 3: As psicoses (1955-1956). 2° ed. Rio de Janeiro: Jorge Zahar Editora, 1988, p.
32.
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seu ponto de basta. Quanto mais consideramos estar préximos de compreender, mais iSso
torna-se inapreensivel, sempre faltard algo. Nas palavras do autor, ha adverténcias e uma licdo
primordial para quem pretende aceder a clinica: “Comecem por ndo crer que VOCEs
compreendem. Partam da ideia do mal-entendido fundamental. Ai estd uma disposicéo
primeira, na falta da qual ndo ha verdadeiramente nenhuma razdo para que VOCES nao
compreendam tudo e ndo importa o qué” (LACAN, 1955-56/1988, p. 31, grifo nosso).

Esse ensinamento € valido tanto para a clinica das neuroses quanto das psicoses.
Retomemos agora um dos textos tratados no capitulo anterior - O delirio e 0s sonhos na
Gradiva - em que, ao discutir e analisar o personagem Norbert Hanold em Gradiva, Freud
pontua que, caso o arquedlogo fosse apresentado com alguma degeneragédo, seu relato seria
recebido pelo leitor de modo dispar. Afirma ainda que o objetivo foi nos aproximar do
personagem e isso sO foi possivel colocando-o como um sujeito normal tal como nds, “o
padrdo da humanidade” (FREUD, 1907/2015, p. 43).

Fazendo uma correlagdo com essas ideias, podemos pensar que, ao lidar com um
paciente de estrutura neurdtica, pode ocorrer a ilusdo de que a realidade deste estd mais
proxima da nossa e, assim, a escuta tender a ser mais sem inferéncias e/ou tantas supostas
compreensdes de antemdo. Ja com o dito louco, a propensdo de lancar médo e introduzir
alguma razéo no discurso pode facilitar esses mal-entendidos mencionados por Lacan.

Segundo o autor, a compreensdo que muitas vezes tende a ser colocada no que é dito
pelos doentes é errdnea, quando tratamos do que supomos escutar deles. Afirma ainda que, “é
falso conceber que o sentido de que se trata é aquele que se compreende” (LACAN, 1955-
56/1988, p. 14). Adverte que nada estd evidente na clinica, ndo ha caminho possivel para o
tratamento se pensarmos em interpretar pelo que foi supostamente ouvido e ndo de fato
enunciado; se formos por essa via ndo passaremos de ilusao.

De acordo com Lacan, para o sujeito psicotico, seu delirio possui significacdo, € muito
bem entendivel. Além disso, a loucura preserva algo de compreensivel e justamente por isso
reservamo-nos, muitas vezes, no direito de compreender aquilo sem mais delongas. Mas o
autor é categOrico a0 mencionar que € justamente nesse ponto que surge a ilusdo, “ja que se
trata de compreensdo (o delirio), nés compreendemos. Pois bem; de fato, ndo” (LACAN,
1955-56/1988, p. 32).

Pensar que algo do qual o paciente ndo disse foi entendido é cair na ilusdo e ndo dar
lugar efetivo de fala a esse sujeito. Pressupor o que foi dito ndo é efetivamente escutar o que
estd sendo dito. Ainda que supostamente carregados de boas intencdes, ao realizarmos

intervencdes com psicoticos, sobretudo em seus delirios, é preciso muito cuidado pois ndo
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sabemos qual a funcao destes para o sujeito. Muitas vezes seus delirios sdo justamente o que
conseguiram para dar sentido a desorganizacdo que o desencadeamento psicotico causou.

De acordo com Lacan, ao psicanalista em formacédo, é importante freios no que se
refere a0 momento que eles julgam compreender, pois, a partir disso, pode ocorrer uma
precipitacdo no entendimento do caso e em sua consequente interpretacdo, sendo esta falha.

Pontua que, na certeza de determinada compreensdo, equivocos tendem a ocorrer:

O sujeito quis dizer isso. O que ha de certo é que ele ndo o disse. E na maioria das
vezes, ao ouvir o que ele disse, parece quando menos que uma questdo teria podido
ser posta, que talvez ela teria bastado por si s6 para constituir a interpretacdo valida,
e ao menos para enceta-la (LACAN, 1955-56/1988, p. 32, grifo do autor).

Nesse sentido, se quisermos nos orientar a partir de preceitos freudianos e lacanianos
na clinica psicanalitica, € preciso dar mais voz ao sujeito e menos razao no sentido norteador
do termo. Pode ocorrer de tendermos a aproximé-los (os psicéticos) de nossa realidade,
supondo, por exemplo, que tamponar ou eliminar o delirio seja 0 melhor, com a premissa de
que esses episodios sdo o que os diferenciam de nds, fadados entdo novamente ao erro. De

acordo com Lacan, ao seguirmos os preceitos freudianos ndo ha outro modo senéo o de

Por a questdo no préprio registro em que o fendmeno nos aparece, isto é, no da fala.
E o registro da fala que cria toda a riqueza da fenomenologia da psicose, é ai que
vemos todos 0s seus aspectos, as suas decomposices, as suas refragdes. A
alucinacdo verbal, que é ai fundamental, é justamente um dos fenbmenos mais
problematicos da fala (LACAN, 1955-56/1988, p. 48).

Segundo Lacan, a fala é constituida de equivocos, o que se fala ndo é necessariamente
0 que o outro entendeu, pois a mensagem chega de forma invertida. As deducdes e percepgdes
delirantes do sujeito, independente de serem em maior ou menor grau compreensiveis, ndo
constituem a parte importante. No campo das neuroses, ao se falar, carrega-se nessa
mensagem o Outro absoluto. Este é reconhecido, porém ndo conhecido, ou seja, ao emitir
algo, embora seja uma fala atravessada por esse Outro, ela sai de nos de forma internalizada,
reconhecida. J& no campo das psicoses, ha algo de diferente nessa emissdo da fala. O que é
dito “é sem davida o sujeito que fala, mas ha ali uma outra estrutura. [...] Ele testemunha”
(LACAN, 1955-56/1988, p. 51).

A loucura, embora em um primeiro momento nos cause estranheza, estd também até

certo nivel presente em todos nos:

Sem ddvida h& uma loucura necesséria, que ndo ser louco da loucura de todo o
mundo seria ser louco de uma outra forma de loucura. [...] No decorrer da leitura de
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Freud vocés encontrardo ai sobre a paranoia paginas, as vezes capitulos inteiros,
extraiam-nos de seus contextos, leiam-nos em voz alta, e verdo os desenvolvimentos
mais incriveis concernentes ao comportamento de todo o mundo (LACAN, 1955-
56/1988, p. 27-30).

Seguindo as ideias freudianas, Lacan pontua que ndo ha um hiato tdo grande entre
sujeitos considerados normais e os ditos loucos. A diferenga estd mais na intensidade e uso
que cada um faz dessas percepg¢des. O psicotico acredita firmemente em algumas concepcoes,
0 neurdtico se questiona colocando em duvida.

Em certa passagem do filme Coringa (Joker, no original) produzido pelo cineasta
Todd Phillips em 2019, o protagonista Arthur Fleck expde uma marcante frase escrita em seu
diario: “A pior parte de ter uma doenca mental é que as pessoas esperam que VOCE se
comporte como se ndo tivesse”. Nesse sentido, podemos pensar que a psicanalise propde
justamente tratar o psicotico a partir de seu proprio funcionamento e ndo inserindo uma
realidade ou suposta normalidade que Ihe caberia melhor. Dar voz e espago para o sujeito que
pode advir.

Além disso, de acordo com Jerusalinsky (1999), os psicoticos nos revelam as coisas tal
como elas séo, ja 0s neuroticos sao mestres em disfarca-las. O autor complementa que até
mesmo as construcdes simbolicas neurdticas sdo delirantes. Entretanto, os delirios neur6ticos
tém duas caracteristicas que lhe permitem movimentar-se como se fossem normais em
sociedade. A primeira é que o delirio neur6tico coincide com o sintoma social prevalecente,
se 0s neurdticos vivessem em uma sociedade psicética seriam seres estranhos. E a segunda é
que o delirio neurdtico é coletivo (JERUSALINSKY, 1999).

Um ponto relevante é que Lacan (1955-56/1988) diferencia o louco do sujeito normal
a partir da falta de certeza do segundo. Raramente se tem total certeza sobre algo, ao
questionar-se as duvidas aparecem. Em contraponto, o psicotico mantém uma certeza
inabalavel, ndo ha espaco para o dubio, seu sistema delirante ndo da brechas para o ambiguo,
portanto, essa é uma das importantes distingdes no discurso de cada estrutura. No entanto,
destaca-se que essa certeza é diferente da realidade. O psicético, segundo Lacan, percebe sua
realidade como distinta da dos demais, mas ainda assim se mantem fiel a ela, e normalmente
com justificativas muito bem elaboradas.

Neste capitulo, foi possivel destacar que o retorno de Lacan a Freud foi imprescindivel
para suas proprias construcdes acerca das psicoses. O autor produz importantes ideias sobre
essa estrutura clinica, delimita de maneira mais contundente a diferenciacdo entre neurose e
psicose sob a luz do complexo de Edipo. Culmina com o termo Foraclusio para retratar a falta

de um significante primordial, o0 Nome-do-Pai, em sujeitos psicéticos. Além disso, Lacan se
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esforca, assim como Freud, para ensinar modos de escuta e acolhimento a esses sujeitos com

um tratamento que, embora com suas especificidades, aproxime esses sujeitos de nds.
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CONSIDERACOES FINAIS

Alcancando agora o tempo de concluir essa dissertagdo e consequente finalizacdo do
mestrado, surgem inlmeras reflex6es e questdes. Deparar-se com o fim de algo € sempre
paradoxal, a medida que, por um lado, se é tomado pela satisfacdo da conclusdo, sobretudo de
algo dessa proporgéo, mas, por outro lado, a castragdo ndo demora a enviar noticias por meio
da sensacdo de que algo esta sendo perdido. E de fato se esta, ndo ha ganhos sem perdas.
Como vimos com Lacan (1955-56/1988), para entrar no campo do simbdlico, rendncias
precisam ser realizadas desde muito cedo.

Com o primeiro capitulo, ao realizar a investigacdo dos escritos freudianos no que
tange as psicoses nas cartas enderecadas a Fliess e Jung, foi possivel compreender o esforco
ao qual o criador da psicanalise se prop6s com inlimeras elaboraces sobre o tema. Na
correspondéncia com Fliess, nos deparamos com Freud escrevendo sobre as psicoses antes
mesmo do proprio surgimento da psicanalise, e assim continuou apds sua cria¢cdo. Embora o
termo tenha sofrido modificacbes ao longo do percurso, desde esse tempo, obtemos
construgdes de suma relevancia, sobretudo no que concerne a paranoia, ponto sobre o qual
Freud se deteve e retornou diversas vezes na correspondéncia direcionada ao médico
berlinense.

Além do proposito inicial, nos foram possibilitados outros aprendizados. Nas cartas a
Fliess, foi possivel conhecer parte do ser humano Sigmund Freud, algumas de suas
particularidades, emoc0es, estilo de escrita informal, situacfes de seu cotidiano, dilemas, tudo
concomitante a seus escritos de textos publicados. Conforme essa investigacdo avancava, a
emoc&o com a qual o fundador enderecava a seu remetente péde ser sentida por quem o Ié.

Na correspondéncia com Jung apreendemos um grande volume de trocas em que 0
assunto discutido perpassava algo referente as psicoses. Com a intengdo de expandir os
horizontes psicanaliticos, encontramos Freud em crescente discussdo com Jung, psiquiatra
que inclusive apresentou ao psicanalista o caso Schreber. Além disso, embora com as
divergéncias tedricas que os impossibilitaram de seguirem juntos, encontramos diversas
contribuicdes nessa interlocucdo sobre o tema. A partir da leitura das duas correspondéncias,
demonstramos um vasto estudo de Freud sobre sujeitos de estrutura psicotica.

Percorrer no segundo capitulo alguns dos principais trabalhos de Freud nos
possibilitou aprender sobre o conceito de psicose na perspectiva do autor, mas também

analisar como foi se dando a evolucdo deste termo conforme os avangos freudianos foram
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acontecendo. Em O delirio e os sonhos na Gradiva, nos deparamos com um momento de
escrita em que Freud (1907/2015) oscilava sobre conceitos concernentes ao que mais tarde
viriam a ser especificos de neurose ou psicose. O autor discute sobre o delirio como algo da
fantasia do personagem, entretanto, em alguns momentos encontramos delineamentos desse
conceito aproximados ao que viria a ser posteriormente.

Quatro anos depois, em Memorias de um doente dos nervos, encontramos Freud
(1911/2010a) construindo um estudo especifico sobre um caso de paranoia. Nele, uma analise
é feita a partir da biografia do sujeito, o autor destrincha discussdes sobre a paranoia, que, em
menor grau, ja tinha um ponto germinal em algumas cartas a Fliess. Freud fundamentou a
ideia sobre a especificidade da paranoia eclodir ser devido a tentativa do sujeito em defender-
se de um desejo homossexual latente, além de conceber a emasculacdo de Schreber como o
delirio primario que fundamenta a causa de sua doenca.

Embora tenha iniciado algumas observacGes sobre o tema do narcisismo ja no caso de
Schreber, trés anos depois que Freud (1914/2010d) publica o texto Introducéo ao Narcisismo,
e escreve efetivamente sobre o tema. Segundo Leite (2003), além de ser uma resposta para as
criticas de Jung sobre sua teoria, nele também encontramos explicacfes que o autor afirma
serem possiveis a partir da psicose. Freud discute 0 modo de investimento libidinal presente
nas psicoses, em contraste daquele ocorrido nas neuroses, pontuando que no primeiro caso o
reinvestimento retorna totalmente para o eu do sujeito causando, entdo, seu adoecimento.
Reitera também a ideia do delirio como tentativa de cura e ndo como um fendmeno a ser
eliminado do funcionamento do sujeito.

Finalizamos o capitulo com os dois célebres textos de Freud publicados dez anos
depois: Neurose e psicose e A perda da realidade na neurose e psicose, ambos de 1924. De
acordo com Jorge (2006), o desenvolvimento desses artigos, que mais parecem um S0,
apresenta embutido nele um raciocinio que implica a distingdo entre fantasia e delirio e, a
partir disso, a distingdo estrutural entre neurose e psicose. Sendo assim, 0 segundo artigo
desemboca exatamente nessa distingao.

Percebemos que Freud (1924/2011b) demorou para estabelecer efetivamente uma
diferenca entre neurose e psicose. Por muito tempo, manteve a ideia da psicose como um
subgrupo das neuroses, embora tenha avancado esse raciocinio ao longo de sua obra, como
mostramos nos textos aqui apresentados. O autor, nesse momento, sustenta a ideia de perda da
realidade para ambas as estruturas, porém cada uma com suas distingbes. Além disso,

fortalece construcdes sobre o delirio como tentativa de cura ao sujeito psicético e assim da
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espaco para as construcdes de Lacan sobre essa estrutura clinica, estudo que acompanhamos
no Gltimo capitulo dessa dissertacgéo.

O terceiro e Gltimo capitulo prop6s o estudo da psicose a partir dos ensinamentos de
Lacan situados em seu primeiro tempo de ensino. Com essa investigacdo, percorremos o
caminho feito por ele ao diferenciar o mecanismo especifico da neurose e psicose, sendo
Verdrangung e Verwerfung, respectivamente. Ao passo que para as psicoses, Lacan (1955-
56/1988) propds uma nova definicédo, a de foraclusao do Nome-do-Pai. Com esse capitulo, foi
possivel apreender sobre as contribuices de Lacan, a partir de seu cuidadoso retorno a Freud,
em que resgata e introduz contribuicdes para esse campo.

O método psicanalitico, criado por Freud e sustentado por Lacan, da espaco para cada
sujeito falar de suas angustias, impasses, historias, e assim criar caminhos menos afogados de
atribuicGes do Outro, possibilitando novas chances para a vida. Freud funda a psicanalise a
partir de seu estudo e clinica com as neuroses, mas nunca a fechou para o trabalho com

psicoticos, e a presente pesquisa demonstrou isso. Assim, afirmamos com Lacan que

Ser psicanalista é simplesmente abrir os olhos para essa evidéncia de que ndo ha
nada mais desbaratado que a realidade humana. Se vocés creem ter um eu bem-
adaptado, razoavel, que sabe navegar, reconhecer o que tem de ser feito e 0 que nao
tem de ser feito, levar em conta as realidades, ndo resta sendo manda-los para longe
daqui. A psicanalise, nisso se juntando a experiéncia comum, mostra-lhes que néo
h& nada mais estupido que um destino humano, ou seja, que sempre se é passado
para tras. Mesmo quando se faz alguma coisa que da certo, ndo é justamente o que
se queria (LACAN, 1955-56/1988, p. 101).

Desse modo, levar em conta a singularidade de cada sujeito é fundamental ao lidar
tanto com psicoticos quanto com neuréticos. Com relacdo aos primeiros, tenhamos em mente
que ha, nessas historias, um inconsciente declarado e desnudado para quem ousar desbravar.
H& algo ali ndo para ser mudado e adaptado a nos, mas a nos ensinar, dentre outras coisas,
sobre como o universo de cada sujeito € tdo infinito e Unico.

Com base nesse estudo, conseguimos responder a questdo inicial e demonstrar, com
base nas producdes de Freud, que o autor estudou, e mais que isso, analisou casos de psicose.
Embora ndo tenha tido em sua prética clinica pacientes desse tipo, teve em sua teoria, em
contrapartida, diversas producdes, seja nas cartas analisadas ou em textos publicados, escritos
que contemplassem a tematica. Baseado nesse estudo, podemos sustentar ainda mais uma
clinica psicanalitica para as psicoses. Freud (1904[1905]/2018) afirma que para isso ser
passivel de ocorrer, seriam necessarias adaptacdes que incluissem as especificidades desses

sujeitos. Fundamentados nesse estudo, podemos pensar que Freud deixou uma rica base para
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que Lacan pudesse seguir o caminho com as psicoses, mais que isso, realizando novas
contribuicdes a essa teoria e clinica.

Pensamos que, para maiores avangos na investigacao desse tema, se faz relevante um
estudo do segundo tempo de ensino lacaniano, em que o autor discute as novas possibilidades
de invencBes do sujeito psicotico, que ndo sejam construgdes delirantes. A presente pesquisa
limitou-se a trabalhar sobre as supléncias delirantes devido ao tempo de pesquisa e de
percurso tedrico da autora, mas pontua-se que investigacfes nesse sentido sdo de substancial
contribuicao.

Apesar dos desafios impostos a essa escrita, considerando o curto percurso teorico da
autora na psicanalise, afirma-se que, nesse término, o aprendizado estd sendo mdltiplo.
Percorrer as obras de Freud a fim de estudar determinado tema é um caminho sem volta, pois,
a cada texto lido, o desejo de saber floresce mais. Com Lacan, néo é diferente, ainda que com
um estilo de escrita que torna a leitura mais arida e de dificil entendimento. Quando nos
langamos no desafio de ler suas obras, ndo s se aprende a teoria, mas também algo do nosso
interior se transforma. Escrever essa pesquisa ensinou, além do tema central, algo simples,
porém fundamental: para estudar psicanalise, 0 caminho é Freud e, para quem desejar, Lacan.
Além disso, é prazeroso esse percurso, que evidentemente é so de ida e ndo isento de desafios
e dificuldades.

Desse modo, encerro com uma frase escrita por Freud em uma das cartas enderecadas
a Jung: “Devo confessar-lhe que, no momento, eu ndo trabalho em nada; mas algo trabalha
em mim sem interrup¢do” (FREUD, 1907/2015, p. 142). Concluir uma pesquisa académica
talvez caminhe nessa direcdo, sobretudo na psicanalise: se por um lado algo estd sendo

finalizado, por outro, algo continua pulsando sem interrupgédo e pronto para ser comegado.
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