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(1919; 2019) refere que “o tratamento analítico deve, tanto quanto possível, ser 

conduzido na privação, na abstinência” (p.285). Faz



–

–





“A Psiquiatria 

transformar a assistência sem reinventar o território das relações entre cidadania e justiça” 

“o internado,

limites da doença” (p.112). 



m “aumento salarial, redução do 

serviços” (AMARANTE, 2013, p. 5



Discutiu os seguintes temas: “economia, sociedade e Estado –

– ”



surge o lema: “por 

uma sociedade sem manicômios” que ecoa até os dias atuais

“Cuidar ”.



“o

sociais”

“a reforma psiquiátrica é um mundo desmesurado de grande. Ninguém sabe 

confins, qual a fundura de seu mar, ou o perder de vista dos seus himalaias” (p.283).



pensando “a 

la é uma questão de inclusão social” (p.13). Assim, 

discurso capitalista do neoliberalismo enquanto discurso segregador. “A única via de tratar as 

os que têm acesso ou não aos produtos da ciência” (p



possibilitando um deslocamento desse objeto reducionista para “a existência

elação com o corpo social” (

–

“de fora”. 





que “dispõe sobre a proteção e os direitos das pessoas 

portadoras de transtornos mentais e redireciona o modelo assistencial em saúde mental” 

“política específica de alta planejada e reabilitação psicossocial assistida”, isto é, garantir que 





que “

álcool e outras drogas, no âmbito do Sistema Único de Saúde (SUS)” (p.1). 

–



“

”





Em seu texto de 1923 “O Eu e o Id”, ele diz de forças que impossibilitam com que ideias 



traz o Eu enquanto “parte do Id modificada pela influência direta do mundo externo,

superfície” (p.31). 

“projeção mental da superfície do corpo” (p.32). 

tendo domínio sobre o Eu como consciência moral. “Enquanto o Eu é essencialmente 

mundo interior, do Id” (p.45). O Supereu pode ser caracterizado como tirano, incluin

como amoral, o Eu tenta ser moral e o Supereu pode vir a ser hipermoral. “Como entidade 

sua atividade muscular, fazendo o mundo levar em conta o desejo do Id” (FREUD, 1923; 2011, 



psicose, nos diz que a neurose é o “resultado de um conflito entre o Eu e seu Id” (p.177). 

Caracteriza a psicose como “uma tal perturbação nos laços entre o Eu e o mundo exterior” (p. 



Já Soler (2007) vai apontar que “o trabalho do delírio constrói uma metáfora de 

substituição” (p.19) e precisamos acompanhar esses processos que podem trazer estabilização 

“

”



traz a definição de Lacan da foraclusão como uma “falha, uma ausência 

no nível do Outro: a ausência de um significante, o “Nome Pai”, e de seu efeito metafórico” 



enumera as diferenças entre a neurose e a psicose: “os paranoicos

dizer” (p. 14). Seu delírio passa pela ideia de que “sua missão

perdida”



“o vindo do exterior”

“É nas relações com as pessoas que o 

lo”

“P

” 



Segundo a autora, “o

” 

Hanna (2018) traz o termo “secretário do alienado”, proposto por Lacan no Seminário 

3, para localizar a função do analista enquanto “depositário de uma verdade, protetor, defensor, 



companheiro de travessia” (p.189). Faz

ário). “Nesse 

mantenha os três registros enodados” (p.110). 



crianças autistas e psicóticas na Bélgica (L’Antenne 11 e Le Courtil) e na França (Nonette), 



cada um fazendo uma intervenção diferente e particular para cada caso. “A re

trabalho coletivo” (FIGUEIREDO; GUERRA; DIOGO, 2006, p.138).

“Trata

demais” (DI CIACCIA, 2005, p.52).

na psicanálise. “A ênfase não é mais na sustentação imaginária do grupo, e sim nessa 

faça furo” (p. 137). 



“uma

infinidade de fatores para cada um” (p.20). Ela aparece enquanto uma função, mais do que 

–

–

a liberdade de circulação entre os espaços, “a possibilidade de passar de um lugar a 

outro, de uma pessoa a outra” (p.26) e que as pessoas da equipe não se pareçam, que haja 

diferenças marcantes entre elas. “Cada pessoa é ela mesma peça e

papel” (p.242).

“coleção de



agentes”

nem pelo desejo de cuidar, mas “estão ali, muitos, colecionados, coletivizados em função de 

seu forte, intenso e demasiado sofrimento psíquico”

–

–

ossam falar de suas questões. “Vê

dissociações de investimento de transferência: de transferência dissociada” (p.202). 

o ato analítico, que propõe que o analista opere a partir de um lugar de agente, que está “aberto 

para o imprevisível, disponível a correr riscos, abrindo mão de se proteger no saber” (p.150)



tratamento e a construção do projeto terapêutico. “Essa 

” (p.48).



Figueiredo (2005) indica que “a

”



(no sentido de uma “coleção fragmentária” de agentes clínicos, independentemente, 

ilusão “holística” de uma visão “integral” dos 
casos a partir do “olhar de cada um” (ELIA, 2016, p.13).

impasses. “O trabalho psicanalítico possibilita um processo ininterrupto de busca, traçando os 

caminhos na direção de um tratamento que sejam coerentes com a ética da psicanálise” (p.37).

A supervisão deve ser “clínico institucional”, no sentido de que a discussão dos casos 



caracterizado por Quinet (2023) como um “atrativo hipnótico para o neurótico

”

algo de singular. Os trabalhadores captados pelo “ sistema de alienação” (p. 204) 

neuróticos) estão em relação aos seus próprios desejos. “Pode

dizer isso” (OURY, 2009, p. 136). 

–

–

– –



melhor para ele. Elia (2015) traz a supervisão como “função 

estrutural do CAPS” (p.253), se estabelecendo como um dos eixos constitutivos da equipe. 

– –





argumentação com Pedro: “É difícil argumentar, não dá importância para o tratamento e diz 

que remédio é só para maluco” (SIC). 

quebrando objetos. “Quero um calmante”, “Haldol é para maluco, eu não sou maluco, 

nervoso” foram  suas falas nesse primeiro momento e que o acompanharam ao longo do seu 

que ele tomava Diazepan desde os dois anos para dormir. “Ele ficava batendo a cabeça na 

parede”, relatava a mãe. Ela dizia que a avó sabia falar melhor sobre ele, mas que



“absurdos”, como uma casa própria. Em sua ficha de cadastro na primeira internação o campo 

encontrou o tio, que lhe disse: “Seu lugar é em Bangu, lá você tem hora para comer, 

banho, dormir. Para você voltar para lá, precisa cometer outro crime”. “Essas psicólogas não 

servem para nada, te prometem coisas e não cumprem.” Pedro colava nas falas proferidas por 



social “De Volta 

para Casa” e dizia que se o CAPS não resolvesse essa questão para



colocava o Hospital como “lugar de maluco” fazia com que ele procurasse a emergência ou 







“O momento de passagem ao ato é o do embaraço maior do sujeito, com o acréscimo 

”



“não”,

dizia de uma dificuldade de morar sozinho. “Eu fiquei assustado, tem

lado da casa, o pessoal ficava armado me olhando”, “não dá para morar sozinho, quero morar 

com a minha mãe”, “sou um doente crônico, não posso morar sozinho”, eram falas dele que 

em torno disso: “eu quero duas 

fome”; “não gosto desse pão doce”; “sempre a quentinha é só de frango”; “enche bem a 

quentinha”.



Em outra ocasião, solicitou para um membro da equipe que tocasse a música “Pescador

Ilusão”

nenhuma e isso inclusive aparecia nas falas de Pedro: “eles têm faculdade, têm carro, mas não 

me ajudam”. Ele parecia nos pedir um lugar que sua família nunca deu. Em muitos momentos, 

endimentos com ele: “lugar de maluco é no hospital”.





–



humilde”



da psicoterapia institucional é a criação de um lugar habitável para os psicóticos: “O paciente 

se volte contra ele e que não se comporte de modo contraditório” (p. 68).

de se encontrar com o que está inconsciente. “Assim sendo, o trato com o paciente se torna, 

encontrado nele” (Freud 1917; 2014, p. 581). 

desde o início do tratamento enquanto “mola propulsora do trabalho” (Freud 1917; 2014, p. 





para que tanto os técnicos quanto os pacientes exprimam suas questões. “Se há, entre as 

haja uma modificação no plano da qualidade do terreno” (OURY, 20





dele que levavam para um caminho de uma institucionalização total, tais como, “lugar de 

maluco é no hospital”, ele conseguia fazer movimentos diferentes disso. Quando algo ficava 







–

relatado em autobiografia (“O caso Schreber”, 1911). In: FREUD, S. 

(“O Schreber”),

História de uma neurose infantil (“O Homem dos Lobos”), Além do Princípio do Prazer e 

“autobiografia” e outros textos (1923

“autobiografia” e outros textos (1923



d’Água,  2001.   


