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RESUMO

O presente estudo tem como objetivo pensar os modos compulsivos de
vida na contemporaneidade e os impasses que apresentam a clinica. Partindo
das andlises historico-genealégicas de Michel Foucault, traremos um plano
conceitual que sustenta nossa concepc¢ao de que tais modos se objetivam em
suas articulacdes historicas e vao exigir outras modalidades de entendimento
tedrico e de intervencdo clinica. Para tanto, a problemética é também colocada
a luz da perspectiva clinica proposta por Félix Guattari, no que diz respeito a
producgéo de subjetividade, visto que ndo nos interessa falar da compulsividade
a partir de uma categoria nosoldgica, mas sim como formas de estar no mundo,
como modos de existéncia em correlacdo com o contexto politico-subjetivo de
que emergem. A nocao de diferenca presente na filosofia de Gilles Deleuze
participa igualmente de nossa construcéo teorica, pois fortalece nossa énfase
nas variacdes proprias da constituicdo da subjetividade. E com base nessas
articulacdes clinico-politicas que somos impelidos a problematizar, indo além
dos pressupostos classicos da representacdo, as duas caracteristicas, a n0sso
ver, marcantes nos modos compulsivos — a repeticdo e 0 excesso — assim
como alguns imperativos predominantes na atualidade, nos quais os modos
compulsivos de vida se enredam e a0 mesmo tempo evidenciam uma sujeicéo
imposta a todos nos.

PALAVRAS-CHAVE: compulsividade — producédo de subjetividade — clinica



ABSTRACT

The present study aims to think the compulsive ways of life at contemporary
time and dilemmas that are presented to the clinic. Starting from the historical-
genealogical analysis of Michel Foucault, we bring conceptual plan that
supports our view that such modes are objectified in their historical articulations
and will require other types of theoretical understanding and clinical
intervention. Therefore, the problem is also placed in the light of the clinical
perspective proposed by Félix Guattari, as regards the production of
subjectivity, since it does not concern us talk of compulsion from a nosological
category, but as ways of being in the world as modes of existence in correlation
with the subjective-political context from which they emerge. The different
notion in the philosophy of Gilles Deleuze also participates in our theoretical
construction, as it strengthens our own emphasis on variations of subjectivity. It
is based on these clinical policies articulations that we are driven to question,
going beyond the classical assumptions of representation, the two
characteristics, in our opinion, highlighting at the compulsive ways - repetition
and excess - as well as some today imperatives prevalent, in which compulsive
modes of life become entangled meanwhile show a subjugation imposed on all
of us.

KEY WORDS: compulsivity- subjectivity production- clinical
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INTRODUCAO

Durante a década de 90, chamada a “década do cérebro” pelo governo
estadunidense, os estudos acerca do sistema nervoso, seguindo o modelo da
biologia, tornaram-se alvo de investimentos de pesquisas em saude mental. Tal
interesse ocorreu diante do aumento de problemas relacionados aos
transtornos mentais que provocavam uma perda nas atividades produtivas,
levando a um custo social significativo. O afastamento dos trabalhadores de
suas funcbes em virtude do adoecimento gerava um alto impacto
socioeconbmico e neste contexto, o trabalhador passa entdo a ser
regulamentado pelos ditames da saude mental. O que se esperava (e ainda se
espera hoje), sobretudo do trabalhador, era a flexibilidade, a agilidade e a
rapida capacidade de adaptacdo as mudancas do mercado.

Como estratégia de reversdo do quadro de perdas laborais provenientes
do adoecimento dos trabalhadores, a combinacdo de medicamentos e
intervencdes psicossociais de curto prazo surgem como respostas rapidas e
eficazes. Atrelado a isto, os transtornos mentais vém ganhando visibilidade e
ocupando um lugar de destague para além das consideracfes académicas e
normativas, aparecendo frequentemente em programas de televisdo, livros
para o publico em geral, flmes e nas paginas da Internet através de
depoimentos dos chamados portadores, bem como de entrevistas com
especialistas na tentativa de construir espagcos de “esclarecimento” dos
aspectos sintomaticos.

Depresséo, bipolaridade, péanico, transtorno de déficit de atencdo e
hiperatividade, transtorno obsessivo-compulsivo, ansiedade, dentre outros séo
amplamente divulgados, fazendo parte do discurso ndo apenas de profissionais
da area de saude mental, mas também da populacdo em geral a fim de que
todos possam reconhecer sintomas e/ou sinais de algum transtorno e tdo logo
buscar tratamento.

Atualmente, a maioria dos estudos da area da psiquiatria acredita, por
exemplo, que a alta prevaléncia dos transtornos mentais se deve ao aumento
da capacidade social de identificacdo dos transtornos. No caso do transtorno

obsessivo-compulsivo, por exemplo, consideram que aqueles que sofriam do



transtorno, por julgarem seus sintomas como irracionais e estranhos,
escondiam seus problemas e nao procuravam tratamento. Tais estudos
sugerem que as informacdes a respeito do transtorno, divulgadas para o
publico em geral, vém contribuindo para a busca de ajuda, uma vez que torna
publico o grande numero de pessoas que sofrem do mesmo problema. Por
conseguinte, aquele que procura atendimento psicoterapico ja chega dizendo
qual é seu diagnéstico e qual a melhor modalidade para trata-lo.

E possivel observar que cada vez mais as pessoas reconhecem em si
ou em outros — seja alguém préximo como um familiar, um vizinho, um amigo,
ou até mesmo em pessoas notérias — algum dos transtornos mais divulgados e
sempre tém algo para contar a respeito disto.

Chama-nos a atencéo, por sua frequéncia no campo politico-social e em
nossa pratica clinica, o aumento de formas de viver marcadas pela
compulsividade em suas mais diversas manifestagdes (drogas, alcool, comida,
compras em geral, limpeza, organizacéo, colecdes etc.).

Contudo ndo € apenas esse crescente ndmero que nos convoca a
pensar. Também deparamo-nos com alguns impasses que 0s modos de viver
circunscritos pela compulsividade apresentam a clinica, colocando em questéo
a conceituacdo classica de compulsdo, assim como exigindo uma
problematizacdo e um reposicionamento de nossa intervencdo clinica na
atualidade.

De acordo com a definicho apresentada pelo DSM-IV (Manual
diagnéstico e estatistico de transtornos mentais), a compulsdo faz parte do
Transtorno Obsessivo Compulsivo (TOC)', embora possa estabelecer uma

estreita relagdo com outros transtornos?.

! De acordo com os estudos de Siqueira (2009), em 1968, o DSM-II definia em oito linhas a
chamada Neurose Obsessiva Compulsiva. J& em 1980, na terceira edicdo do DSM, a
compulséo e a obsessao aparecem associados ao conceito de transtorno no capitulo dedicado
aos “Anxiety Disordes” nomeados de “Obsessive Compulsive Disorder” ou “Obsessive
Compulsive Neurosis” (vale mencionar que o manual foi traduzido para o portugués apenas em
1987). No DSM-lll, os sintomas sdo descritos em duas péaginas apoiados em critérios
diagnésticos a fim de que os profissionais da saude pudessem fazer uso do manual como um
tutorial na identificagc&o do transtorno.

2 Como transtornos associados, 0 DSM-IV cita o transtorno depressivo maior, a esquizofrenia,
outros transtornos de ansiedade (tendo em vista que o TOC faz parte desse tipo de transtorno),
o de Tourette, os alimentares, o de personalidade obsessivo-compulsivo, a hipocondria e o
transtorno psicético.
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Conforme o DSM-IV, as compulsdes sao definidas por comportamentos
repetitivos ou atos mentais que a pessoa se sente compelida a realizar como
resposta a uma obsessdo®, a fim de prevenir ou amenizar o sofrimento ou
ainda evitar algum evento temido. Assim, como exemplo citado pelo manual, a
pessoa, afligida por ter deixado a porta aberta, sente-se impelida a verificar a
fechadura de forma repetitiva em um pequeno intervalo de tempo.

O manual também ressalta que as compulsbes sao claramente
excessivas ou nao apresentam uma ligacdo realista com o0 que pretendem
neutralizar ou evitar. Ainda que consideradas excessivas ou irracionais, geram
um grande sofrimento caso ndo sejam postas em prética.

Como critérios de diagnéstico do TOC, o DSM-IV aponta: presenca de
obsessbes e/ou compulsées que consomem mais de uma hora por dia e geram
sofrimento acentuado ou causam prejuizo significativo na vida do individuo
(comprometem a rotina, o funcionamento ocupacional, as atividades e/ou os
relacionamentos sociais). Além disto, ndo se devem aos efeitos fisioldgicos de
uma substancia (como drogas e medicacéo) ou condicado médica geral.

Posto isto, destacamos que, levando em conta a definicdo de compulséo
usada pelo manual, 0 mesmo esclarece que algumas atividades, ainda que
realizadas em excesso e chamadas de “compulsivas”, ndo se encaixam no
TOC uma vez que delas o individuo busca prazer e pode apresentar a vontade
de resistir a sua execucdo em virtude das consequéncias indesejaveis. Tais
atividades s&o assim classificadas como outros transtornos. Sao eles:
Transtorno Alimentar, Tricotilomania, Transtorno Disférmico do Corpo,
Hipocondria, Parafilia, Jogo patolégico, dependéncia ou abuso de alcool.

Além das definicdes expostas no DSM-IV, quando entramos em contato
com os estudos psi* acerca das chamadas compulsdes, observamos que
varios caminhos podem ser seguidos: distingbes ou semelhancas entre os
termos “compulsdo”, “adiccdo”, “impulsividade”; compulsdo com ou sem

pensamentos obsessivos; comportamentos compulsivos distintos ou no que se

® As obsessdes sdo definidas pelo DSM-IV como ideias, pensamentos, impulsos ou imagens
persistentes, reconhecidos como intrusivos e inadequados e que geram grande sofrimento. Dai
chamadas de “ego-distonica”. Também ndo sdo consideradas meras preocupagdes excessivas
do cotidiano.

* Por “psi” referimo-nos aos estudos voltados aos fendmenos psiquicos, dentre os quais
destacamos a psiquiatria, a psicologia e a psicandlise.
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refere a sua finalidade — alivio da ansiedade ou busca por prazer — ou em
relagcdo a sua origem — um pensamento ou um impulso — dentre outros.

Todavia, escolhemos trilhar um percurso que visa desviar do conceito de
compulsdo de seu sentido mais comum, fazendo aproximacdes com a
perspectiva clinica proposta por Félix Guattari e suas articulagbes com a
filosofia de Gilles Deleuze, bem como com as andlises historico-genealdgicas
de Michel Foucault. Estas contribuicbes nos servem como ferramentas
conceituais® imprescindiveis na afirmacdo de um exercicio clinico
comprometido em sua dimensao politica.

Inseparavel de nosso trabalho na clinica, esta dissertacdo assume um
modo de pensar que se distancia das abordagens hegemonicas, apoiadas nas
nocdes de estabilidade e identidade, e nos instiga a por em analise o fenbmeno
da compulsédo coextensivamente com 0 n0osso contexto politico-subjetivo.

Para tanto, no primeiro capitulo deste estudo pretendemos trazer um
plano de sustentacdo tedrico-metodologico, de onde partiremos das
contribuicbes de Foucault para defender nossa concepc¢do de que as
chamadas compulsbes se objetivam nas configuracdes histéricas,
apresentando modulagdes.

Rompendo com uma perspectiva linear, continuista e evolutiva da
histéria, Foucault em seus estudos se interessa pelas rupturas e
descontinuidades e nos mostra que nada é dado definitivamente. Nosso intuito
consistira entdo em pensar as compulsdes desmontando a naturalidade e o
essencialismo com que sao tratadas.

Buscando escapar de uma categoria nosoldgica, delineada de forma
precisa com suas definicdes e seus critérios de diagndstico, nossa discussao
sera levantada com base na perspectiva clinica da producao de subjetividade
proposta por Félix Guattari. Trata-se de pensar os modos de vida em sua
processualidade, como formas de estar no mundo em correlagdo com o
contexto politico-subjetivo.

Assistimos experiéncias individuais e coletivas de agir, sentir, pensar,

desejar, trabalhar, se relacionar, que assumem um carater de compulsividade,

° Aqui nos referimos a imagem de caixa de ferramenta, utilizada por Deleuze em conversa com
Foucault (1979), como sendo de onde podemos retirar aquilo que nos serve, que funciona, que
€ util em determinados momentos.
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como, por exemplo, no que se referem as tecnologias da informacédo e aos
meios de comunicacdo na atualidade. Neste sentido, para além de um sujeito
compulsivo, preferimos falar em modos compulsivos de vida.

A nocao de agenciamento, criada por Guattari em parceria com Gilles
Deleuze, também nos ajudard a romper com a concepcado de uma natureza
dada, universal e a destacar a dimensdo processual dos modos de vida.
Entendemos que nossas formas de existéncia se constituem por
agenciamentos de elementos heterogéneos e plurais que participam de nosso
cotidiano, engendrando relagcdes predominantemente de opressao ou de
criagao.

Da mesma forma, o conceito de diferenca presente na filosofia de
Deleuze far4 parte desta construcdo teorica, sustentando nossa énfase nas
variacbes proprias da constituicdo da subjetividade e na construcdo de
maneiras singulares de viver. Indo além dos pressupostos classicos da
representacdo, apostamos em um modo de pensar e fazer clinico
fundamentado na diferenca e ndo na identidade.

Portanto, este plano de sustentacdo tedrico-metodolégico se constituira
com as contribuicdes de Foucault, Deleuze e Guattari, visto que forjam
ferramentas conceituais com as quais a vida é concebida em sua poténcia de
variacdo. Pensar a processualidade implica conceber os modos compulsivos
de vida em suas modulacdes. Isso nos leva a problematizar os impasses e
tensdes que tais modos vém apresentando a clinica, bem como a colocar em
questdo as classicas modalidades de entendimento tedrico e de intervencao
clinica.

No capitulo seguinte, apresentaremos a conceituacdo classica de
compulsdo através dos estudos de Sigmund Freud. Embora os registros de
comportamentos ritualisticos marcados por uma coacéo interna a agir de forma
incessante, tenham emergido pela primeira vez na literatura psiquiatrica em
meados do século XIX, entendemos que foi Freud quem se dedicou a
elaboracdo de um amplo contetdo tedrico que explicasse os fenébmenos tidos
como compulsivos. Do mesmo modo, consideramos que a psicanalise se
consolidou como um pensamento hegemaoénico nos estudos psi.

Vamos assim em direcdo as formulacdes freudianas acerca da neurose

obsessiva visto que 0 conceito de compulsdo aparece, em um primeiro



13

momento, associado diretamente a esta neurose. Acompanhando o processo
de construgcdo do conceito na obra, avancaremos num segundo momento dos
estudos de Freud onde a ideia de compulsdo ganha outro sentido a partir da
teoria das pulsoées.

Sob a perspectiva da descontinuidade, percorrer a conceituacao classica
de compulsdo consistirh em um convite ao leitor para pensar as modula¢cdes
dos modos compulsivos e das ferramentas de estudo/intervencdo. E também
com este propdsito que seguimos para o capitulo trés, aproximando-nos mais
uma vez da filosofia de Deleuze e da perspectiva clinico-politica de Guattari.
Falaremos dos modos compulsivos, reposicionando as duas caracteristicas, a
NOSSO ver, marcantes — a repeticdo e 0 excesso — assim como colocando em
analise alguns imperativos predominantes na atualidade, nos quais 0s modos
compulsivos de vida se enredam e, ao mesmo tempo, denunciam, pela via do
excesso, algumas exigéncias impostas a todos nés.

Em nossos atendimentos, percebemos que as falas indicam um modo
de viver marcado por um excesso e um descontrole em condutas do dia a dia
como alimentacdo, bebida, compras em geral, exercicio fisico, jogo, sexo,
Internet, dentre outras. Um excesso e um descontrole que se manifestam nas
ideias e/ou acdes realizadas de forma exagerada no que diz respeito ao
namero de vezes gque sado repetidas. Uma repeticéo, vivida como incontrolavel,
que aparece como uma resposta urgente e fundamental que precisa ser
executada a qualquer preco, sem qualquer possibilidade de escolha.

A partir de elementos da filosofia de Deleuze, pretendemos sublinhar as
concepcles de excesso e repeticdo, acreditando em sua dimenséo criativa, a
fim de sustentar a perspectiva de que os modos compulsivos comportam
indicativos de diferenciacdo. A nocao de intensidade nos ajudara a fazer uma
passagem para a categoria de excesso e nesta direcdo, buscaremos pensar a
dimenséo afirmativa do excessivo. No que se refere a repeticdo, enfatizaremos
a ideia de que a repeticdo presente nos rituais compulsivos, embora possa
surgir aparentemente como uma mera reproducdo mecéanica, também
comporta uma forca de diferenciacao.

Ainda neste terceiro capitulo, colocaremos em analise, com Deleuze,
Guattari e outros autores que fazem ressonancia com este modo de

pensamento, alguns imperativos na contemporaneidade que, embora mais
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evidentes nos modos compulsivos de viver, sdo sujeicdes que constrangem a
todos nés. Imperativos de consumo, aceleracédo, transitoriedade, imediatismo,
controle, dentre outros.

Concluiremos este capitulo, ainda que de forma breve, levantando as
ideias de experiéncia vital e empreendimento mortifero como taticas para
pensar os modos compulsivos em suas conexdes.

Importa ressaltar que ao longo deste ultimo capitulo, pequenos
enunciados de atendimentos clinicos e relatos veiculados pela midia
aparecerdo para dar relevo aos atuais modos compulsivos de viver.
Chamaremos de paisagens da contemporaneidade.

Longe de pretender aqui apresentar uma nova teoria acerca das
compuls@es, importa problematizar alguns aspectos das formas de existéncia
atuais marcadas pela compulsividade a partir da interlocu¢do com um modo de
pensamento que vai se distanciando da abordagem cléssica, a respeito do
fendbmeno da compulséo, e chamando nossa atencdo para 0S processos de
subjetivacdo singulares, bem como para os modos de intervir nesses
processos.

Isto implica dizer que concebemos a clinica ndo como um campo teorico
estavel, mas como uma construcdo permanente e € na inseparabilidade entre
clinica e politica que esta dissertacdo se posiciona e procura pensar as

modulac¢des no conceito e na clinica dos modos compulsivos de viver.
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A CONSTRUCAO DE UM PLANO DE
SUSTENTACAO TEORICO-METODOLOGICO.

Para encaminhar nossa problematizacao acerca dos modos compulsivos
de vida torna-se necessario primeiramente apresentar o plano de sustentacdo
tedrico-metodoldgico de nossa dissertacdo. Tal escolha parte de ferramentas-
conceituais que nos acompanham em nossa pratica clinica. Ferramentas
indissociaveis do modo como concebemos hoje a subjetividade e
coextensivamente a politica, nos ajudando em um exercicio permanente de
problematizacdo. Tal caminho nos afasta dos pressupostos baseados em
dicotomias, bem como das reduc¢des politico-sociais a uma dimenséao individual
e privada que prevalecem, até os nossos dias, nos estudos em torno da
subjetividade.

O que priorizamos neste estudo € um modo de produzir conhecimento
gue emerge na experiéncia, sendo assim inseparavel de um fazer no cotidiano
da pesquisa. Em outros termos, produzir conhecimento implica problematizar,
desnaturalizar, intervir sobre a realidade de si e do mundo, modificando-o. Nao
ha, portanto, em nosso proposito, verdades para serem descobertas ou
constatadas, mas sim sentidos a serem construidos no/pelo caminho da
pesquisa.

A pesquisa pensada aqui consiste em um modo de intervengédo aberto
no qual as metas séo tracadas em seu percurso. Trata-se de uma reversao do
sentido tradicional de método, o qual implica um caminhar para atingir metas
determinadas previamente®. Reversdo que Passos e Benevides (2009a)
denominam de “hdédos-meta”: um método que se constréi no percurso da
pesquisa através de pistas que o orientam.

Quando afirmamos este modo de produzir conhecimento, procuramos
escapar da perspectiva linear propria do pensamento moderno onde

...0 olhar da neutralidade, linear e imdvel, busca as regularidades, a
certeza e a padronizacdo dos processos de mensuragcdo. Uma oOtica
especular que da ao sujeito a posicdo de um experimentador
prescindivel e abstrato, reduz a complexidade da experiéncia do

espaco e faz do ato de conhecer um procedimento sistematico e
previsivel (AGUIAR; LIMA, 2012, p.163, grifo das autoras).

® “Meta-hod6s” significa: meta= reflex&o, raciocinio, verdade e “hodés”= caminho, direc&o.
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Pensamos que toda pesquisa consiste em uma intervencao visto que
comporta uma dimensao politica que opera sobre a producdo da realidade. A
nocao de politica que adotamos diz respeito a praticas que se inserem nos
gestos, nas atitudes, nos discursos, nos modos de viver, ndo se restringindo ao
aparelho de Estado. Uma politica apreendida ndo mais unicamente a partir de
um centro de poder, um Estado, uma classe, mas nas microrrelagbes do
cotidiano. Deste modo, “o conhecimento que exprimimos acerca de nés mesmo
e do mundo nao é apenas um problema tedrico, mas um problema politico”.
(PASSOS; BENEVIDES, 2009b, p. 151).

Vale também observar que a ideia de intervir nada tem a ver com uma
intromisséo a fim de restaurar uma ordem anterior; mas tem como sentido por
em analise, problematizar a naturalidade dos sujeitos e objetos, produzindo
estranhamentos e interessando-se pelos processos de diferenciacao.

Afirmando a inseparabilidade entre pesquisar e intervir, como apontam
Passos e Benevides (2009a), a intervencao sempre se efetua na experiéncia,
onde sujeito e objeto, teoria e pratica sdo efeitos de um mesmo plano de
producdo ou de coemergéncia no processo de pesquisar. Isso implica afirmar
um modo de intervencdo onde producdo de conhecimento e producédo de
realidade sdo indissociaveis.

Compreendemos que “os objetos ndo se esgotam naquilo como se
apresentam, que em torno deles ha todo um campo de possivel a ser efetuado,
outras formas para se conectarem” (BARROS, 2009, p.199) e os modos como
estdo sendo apreendidos se encontram em correlagcdo com o plano histérico-
politico que lhes confere sentido e valor. Logo, deixamos de lado a primazia do
sujeito sobre o objeto ou qualquer forma de hierarquia ou de determinacdo de
um sobre o0 outro e admitimos que 0s sujeitos, 0s objetos e o nosso olhar sobre
eles sdo construidos a cada relacdo que estabelecem no proprio percurso da
pesquisa.

Desestabilizando as fronteiras entre sujeito que conhece e objeto a ser
conhecido, procuramos romper com a ideia de uma possivel neutralidade do
pesquisador, assim como colocamos em analise o objetivismo cientificista.
Deste modo, podemos conceber que todo conhecimento se engendra em um

‘campo de implicagdes cruzadas, estando necessariamente determinado neste



17

jogo de forcas: valores, interesses, expectativas, compromissos, desejos,
crengas etc. (PASSOS; BENEVIDES, 2009a, p.19)

Falamos em andlise das implicacbes’, em problematizar o lugar que se
ocupa, que se pretende ocupar ou do que lhe € indicado a ocupar com 0s
riscos que isso envolve (BARROS, 2009), bem como o que nos atravessa, nos
produz e o que produzimos com nossas praticas no caminho de uma pesquisa.

Dentro de nossa perspectiva de pesquisa, colocamos em questdao nao
apenas a dicotomia entre sujeito e objeto, mas conforme observam Aguiar e
Lima, “os pareamentos corpo/mente, sujeito/objeto, dentro/fora, se quebram
como relacdes dicotdbmicas para dar lugar a relacdes de complementaridade
aberta” (AGUIAR; LIMA, 2012, p.164).

Buscamos driblar as dicotomias historicamente construidas, concebendo
uma relacédo entre os termos que nao supde a negacdo de um em detrimento
de outro, mas sim uma relacdo onde os termos coexistem, se atravessam,
remetem uns aos outros. Pensamos assim 0s termos que participam das
classicas dicotomias (sujeito-objeto, teoria-pratica, interior-exterior, for¢ca-forma,
clinica-politica, saude-doenca etc.) dentro de um feixe de relacbes. Termos
que, embora distintos, estabelecem uma relacdo de coexisténcia, de
cruzamento entre eles. Deste modo os termos, ainda que aparentemente nos
parecam como opostos, ndo sdo consideramos, nesta perspectiva de pesquisa,
como antagonicos.

Quando afirmamos que toda pesquisa, mais do que somente representar
Oou constatar, consiste em uma intervencdo sobre a realidade e uma vez
apoiados no plano implicacional, admitimos que pesquisar designa portanto
uma direcdo clinico-politica, assim como todo exercicio clinico diz respeito a
uma intervencéo produtora de conhecimento (PASSOS; BARROS, 2009a).

’ Referimo-nos ao conceito de analise de implicagdo advindo da Andlise Institucional a partir da
ideia de contratransferéncia. Sobre o assunto consultar: LOURAU, René. Analise Institucional e
Praticas de Pesquisa. In: RODRIGUES, Heliana de Barros Conde (org.). René Lourau na
UERJ. Rio de Janeiro: UERJ, 1993.
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1.1 A HISTORIA COMO FERRAMENTA DE
PROBLEMATIZACAO.

Tendo como base as andlises de Michel Foucault, entendemos que € a
partir de um conjunto de praticas/discursos®, engendrado em cada
configuracéo historica, que emergem 0s objetos e 0s sujeitos. Nesta direcéo,
nosso “objeto de estudo” — os modos compulsivos de vida — ndo poderiam ser
tomados como objetos naturais, universais e eternos, mas como formas de
viver que se objetivam em diferentes modulacdes.

Em suas inspiracbes nietzschianas, Foucault (1979) afirma que a
emergéncia de um objeto ou de um sujeito ndo comporta um inicio
determinado, nem um termo final, mas se produz sempre em um “nao-lugar”
visto que se engendra no intersticio. “Ninguém é portanto responsavel por uma
emergéncia; ninguém pode se autoglorificar por ela” (FOUCAULT, 1979, p.24).
Pesquisar a emergéncia dos acontecimentos implica procurar os tragos de um
comeco, rejeitando a busca por uma origem, por uma natureza primeira.

A emergéncia se engendra em uma determinada relacdo de forcas nos
encontros. E “portanto a entrada em cena das forcas” (FOUCAULT, 1979,
p.24). Neste sentido, se faz necessario compreender que as forcas, que se
encontram em jogo, ndo seguem uma destinagcéo, tampouco uma causalidade.
Elas obedecem ao acaso da luta, sempre da ordem do imprevisivel.

E no combate que as forcas se entrecruzam, interagem, relacionam-se,
produzindo uma forma. Noutros termos, em um complexo jogo de uma forca
com outras forcas que a afetam e que ela também afeta, sem comeco nem fim,
que as formas se constituem. Forma-homem, forma-animal, forma-familia,
forma-politica, forma-religido etc.

Retornaremos mais a frente a discussao acerca das forgas, contudo por
engquanto queremos apenas destacar que a realidade se constitui na relacao
constante entre as forcas e se altera conforme a configuracdo de forcas
predominante. Ao tomar o embate entre as forcas como ininterrupto, ndo sendo
passivel de um equilibrio, nem de um término, a realidade € deste modo

concebida como variagdo continua e ndo mais vista como fixa, tal como

® Foucault entende os discursos como praticas sociais.
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preconizada pelas teorias da representacdo. O que ha a todo o momento é a
constituicdo de um arranjo singular de forcas, isto é, uma organizacdo das
forcas preponderantes em uma forma.

Nesta perspectiva, novos problemas s&do assim produzidos, exigindo
outras modalidades de entendimento tedrico, outros posicionamentos. Quando
recorremos ao passado, percebemos que o0s problemas atuais podem ter

admitido outras saidas ou até mesmo nem sempre existiram.

As palavras nos enganam, carregam falsos universais que
atravessam o0 tempo com apenas pequenas variacdes, criam
evidéncias opacas, obscurecem as diferencas. N&o se trata, portanto,
de pesquisar as mutacdes que um objeto sofreu no decorrer da
histéria — este seria o fundamento do relativismo — seria também
tomar os fatos humanos (como, de resto, qualquer outro objeto) como
coisas em si. Na base da emergéncia de novos objetos esta a
pesquisa das descontinuidades. (LOBO, 2012, p.17).

Tomar a descontinuidade como ferramenta de pesquisa nos ajuda a
perceber que os objetos, ainda que a primeira vista possam nos parecer
naturais e universais, reanem elementos distintos que, em determinadas
configuracdes historicas, ganharam outros contornos.

E ilustrando com a figura do caleidoscopio que Paul Veyne (1978)
esclarece, em “Foucault revoluciona a histéria”, a “teoria das
descontinuidades”.

Veyne define os fatos humanos como raridade, pois 0 que é poderia ser
de outra forma e assim sinaliza que tais fatos sao arbitrarios e ndo ébvios. Ao
entender a emergéncia dos fatos a partir do acaso da luta entre as forcas,
escapamos da ideia de uma evolucdo linear e continua e nos ocupamos,
sobretudo, das descontinuidades, das rupturas onde se produzem outras
formas de estar no mundo. Formas estas que ndo sdo mais evoluidas, nem
mais verdadeiras, mas sim diferentes uma das outras.

Partindo do conceito de pratica construido por Foucault, Veyne nos da
uma pista de que é necessario “desviar os olhos dos objetos naturais para
perceber uma certa pratica, muito bem datada, que os objetivou sob um
aspecto datado como ela” (VEYNE, 1978, p.154).



20

Se o0s objetos séo constituidos no interior de cada configuracéo historica
a partir de toda uma engrenagem de préticas/discursos, é também esta que
opera na producdo de saberes de uma época, consolidando seus regimes de
verdades.

No que se refere ao tema de nosso estudo, vale dizer que
praticas/discursos objetivaram como compulsivas determinadas agfes e/ou
ideias executadas como rituais repetitivos, que assumiam o carater de um
imperativo de forma persistente e exagerada. Em meados do século XIX tais
acoes ef/ou ideias sdo caracterizadas como uma forma de loucura® onde a
lucidez encontra-se preservada e, portanto, nomeadas pelo médico francés
Philippe Pinel como loucura parcial. Posteriormente, o psiquiatra Esquirol da o
nome de monomania.

Ao avaliar sua paciente mademoiselle F., a qual apresentava
comportamentos repetitivos e irresistiveis de fazer contas e lavar as maos,
assim como aflicdo de ser roubada, de se sujar e adoecer, Esquirol afirma ser
uma forma de loucura sem alucinagées e sem perda da raz&o™.

No fim do século XIX, com os estudos de Sigmund Freud, a compulséo
passa a ser estudada fora do modelo anatomopatolégico da medicina. Tais
estudos, uma vez dirigidos a constituicdo das chamadas neuroses, sobretudo
acerca da histeria, vao atenuar os limites entre a dita normalidade e a
patologia, tornando-os imprecisos ja que ambas serdo pensadas a partir dos
mesmos estagios de desenvolvimento psicossexual durante a infancia,

conforme veremos no proximo capitulo. A psicandlise se estabelece ampliando

° No gue diz respeito a loucura, na Idade Média, ela se encontrava na esfera do sagrado,

sendo considerada sob a forma de um castigo de Deus ou de reden¢do; no século XVII, a
loucura passa a ser vista sob a ética da exclusé@o e da alienacéo de todos, ndo apenas os tidos
como loucos, que se distanciavam da ordem moral vigente: “invalidos pobres, os velhos na
miséria, os mendigos, os desempregados opiniaticos, os portadores de doencas venéreas,
libertinos de toda espécie, pessoas a quem a familia ou o poder real querem evitar um castigo
publico, pais de familia dissipadores, eclesiasticos em infracdo, em resumo, todos aqueles que,
em relagdo a ordem da razdo, da moral e da sociedade, ddo mostras de alteragdo” (Foucault,
1975, p.54). Nesse cenario é colocada em discussdo a relagdo da loucura com a sociedade,
tendo como base os preceitos morais da época. E a partir do fim do século XVIII que a loucura
se configura como doenca mental com base no poder médico.

° Nao pretendemos fazer uma genealogia do conceito de compulsédo na historia dos saberes
psis (psiquiatria, psicologia e psicandlise). Sobre o assunto, sugerimos: SIQUEIRA, Leandro
Alberto de Paiva. O (in)dividuo compulsivo: uma genealogia na fronteira entre a disciplina e o
controle. 294p. Dissertacao (Mestrado em Ciéncias Sociais) - Programa de Estudos Pds-
Graduados em Ciéncias Sociais, Pontificia Universidade Catdlica de S&o Paulo, Sao Paulo,
20009.
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o conceito de sexualidade', até entdo exclusivo do campo neurolégico,
dirigindo-se para a familia burguesa.

A ciéncia médica do século XIX tera como um de seus alvos a crianca —
vista como o futuro da nacdo e assim uma das riquezas do Estado — e por
conseguinte, havera uma grande preocupacdo com a familia como a
mantenedora da disciplina e do controle’®. A mulher seré atribuido o papel de
responsavel pela gestdo da familia, lugar que ndo possuia anteriormente™,

Voltada para o papel de mae, a mulher ganha destaque em razéao de
suas obrigacfes sociais e morais com vistas a tornar saudavel e disciplinado o
corpo da crianca. Os habitos da familia, no que dizem respeito a alimentacéo,
vestuario, habitacdo, higiene, a sexualidade e as regras de decéncia, tornam-
se objeto de intervencdo médica.

O campo da sexualidade torna-se um dos objetos de intervencdo das
novas tecnologias de poder. Dai ocorre uma proliferacéo de discursos em torno
do sexo, tendo como propédsito uma vontade de saber como estratégia de
disciplinarizacéo dos corpos individuais e de controle da populacdo. O discurso
cientifico volta-se para esta tematica.

Nesse contexto, a emergéncia da psicanalise d4-se em correlagdo com
outros saberes da época e com praticas normativas de regulacdo da
sexualidade, visando a producdo de uma populacdo saudavel. Acompanhamos
na obra de Freud, o didlogo estabelecido com alguns campos de saber da
época, principalmente com a biologia e a fisica, de onde pbde extrair
postulados, como por exemplo, “instinto”, “estadio”, “pulsdo de morte”,
“‘quantidade”, “energia”, “homeostase”.

E a partir dos imperativos morais predominantes na época, que 0S
estudos acerca da sexualidade sobressaem e tém como foco suas aberragoes,
perversdes, extravagancias e patologias (FOUCAULT, 1999a). Uma gama de

! Mais sobre o assunto consultar: FOUCAULT, Michel. Histéria da sexualidade I. A vontade de
saber. Rio de Janeiro: Edi¢cdes Graal, 1999a.
'2 vale mencionar que livros e manuais acerca da educacao, da criacdo e da medicacdo das
criancas sdo elaborados. Da mesma forma, aparecem guias e dicionarios de higiene para as
familias. Neste contexto, ndo apenas a medicina, mas também outros campos de saber como a
Pgedagogia, a psicologia, a biologia entram em cena.

Mais sobre o0 assunto consultar DONZELOT, Jacques. A policia das familias. Rio de Janeiro:
Edicdes Graal, 1986 e ARIES, Philippe. Histéria Social da Crianca e da Familia. Rio de Janeiro:
LTC — Livros Técnicos e Cientificos Editora S.A., 1981.
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praticas/ discursos acerca dos cuidados e da vigilancia relativos ao sexo sera
dirigida a familia, objeto de normalizagé&o.

A propria nogdo de complexo de Edipo, um dos conceitos centrais da
obra de Freud, encontra-se em correlagcdo com o papel nuclear que a familia
desempenhava no século XX. Nao € por acaso que o desejo sera pensado com
base no tridngulo pai-mae-filho, isto €, concentrado nos cdodigos familiares. O
complexo de Edipo se conecta a contencdo do desejo a fim de que este
permanecesse no interior da familia, ndo se ampliando para o mundo
(FOUCAULT, 1999b).

Atravessar essas configuracdes historicas, ainda que de forma breve,
interessa-nos para ressaltar a ideia de que as condi¢cdes para que um objeto
apareca, para que dele se possa dizer algo, para que possa estabelecer
relacbes com outros objetos, se encontram em um plano de relacbes
produzidas por multiplos componentes (politicos, econdmicos, sociais,
religiosos, culturais etc.) que configuram a sua existéncia.

A perspectiva historica de Foucault nos forca a pensar o passado longe
de uma ideia determinista, como aquele que abriga um primeiro motor. Ao fazer
uso do passado, ndo procuramos descobrir as causas, as marcas originais,
mas sim colocar em analise o que se encontra em vias de diferir, de produzir
ruptura em um modo de vida vigente.

Logo, em nossa compreenséao, o fenbmeno da compulsao nédo se esgota
em si, 0 que nos convoca a colocar em andlise sua continuidade histérica. Da
mesma forma, nos interessamos pelas singularidades que os modos de vida
marcados pela compulsividade acionam e sdo acionados em conexao com
uma producéo politico-subjetiva na contemporaneidade.

A perspectiva desnaturalizadora da histéria consiste em uma ferramenta
indispensavel, permitindo-nos desmontar o que aparentemente é considerado
como natural e dado, e assim procurar os indicios de descontinuidade do que
comparece como supostamente pré-determinado.

Abracar a inseparabilidade entre clinica e historia implica, portanto

admitir a dimenséo politica da clinica.
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1.2 SOBRE A PRODUCAO DE SUBJETIVIDADE: OS
AGENCIAMENTOS.

E com a perspectiva clinica proposta por Félix Guattari, no que diz
respeito a nocdo de subjetividade, que colocamos em analise toda tradicao
filosofica que atribui a0 humano uma natureza dada, uma esséncia universal e
a-historica.

Ao abracarmos os estudos de Guattari (GUATTARI; ROLNIK, 2000;
GUATTARI, 2008), compreendemos que a subjetividade é um tipo de
producdo, ou melhor, efeito e instrumento de um processo continuo e
inacabado. Uma composicdo de elementos heterogéneos que se expressam
através de nossas escolhas, nossos movimentos, nossas Vivéncias,
comportando indices de configuracbes ndo apenas familiares, mas também
econbmicas, politicas, culturais, sociais, historicas etc., proprios de um
determinado tempo, ndo havendo nenhum componente exclusivo, nem a-
histérico.

A subjetividade abriga componentes

...tanto de natureza extrapessoal, extra-individual (sistemas
maquinicos, econdmicos, sociais, tecnoldgicos, icdnicos, ecolégicos,
etoldgicos, de midia, enfim sistemas que ndo sdo mais imediatamente
antropolégicos), quanto de natureza infra-humana, infrapsiquica,
infrapessoal (sistemas de percep¢éo, de sensibilidade, de afeto, de
representacdo, de imagens, de valor, modos de memorizacdo e
producéo de ideia, sistemas de inibicdo e de automatismos, sistemas
corporais, organicos, biol6gicos, fisiolégicos, etc.). (GUATTARI;
ROLNIK, 2000, p.31).

De acordo com Guattari, a subjetividade situa-se em um plano histérico-
politico como um processo permanente de producédo de si e de mundo vivido
pelos individuos em suas existéncias particulares.

Ultrapassando a dicotomia classica entre individuo e sociedade, Guattari
enfatiza ser a subjetividade “produzida por instancias individuais, coletivas e
institucionais” (GUATTARI, 2008, p.11) e referindo-se a expressdo de Mikhail
Bakhtine, nos diz que ela é polifénica, plural. Da mesma forma, destaca que
ndo ha nenhuma instancia dominante que a determine conforme uma

causalidade univoca. A subjetividade é heterogénese.
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Enquanto processualidade, a subjetividade € uma producdo permanente
gue se modifica a partir dos encontros que vivemos em nosso cotidiano com
tudo que nos rodeia (pessoas, animais, objetos, sons, paisagens, alimentos
etc.). Tal concepcdo também nos leva a afirmar que cada um de nds constroi
uma histéria de vida singular, a partir da apreensao parcial de componentes
heterogéneos e localizados historicamente, ao mesmo tempo que participamos
da producéo coletiva da realidade presente.

Quando afirmamos que a subjetividade participa tanto da realidade
psiquica, quanto da realidade politico-social, engendrando os modos de
relacdo do homem consigo e com o mundo, nossa atencéo volta-se para os
processos descontinuos que participam da constituicdo da subjetividade.
Processos denominados por Guattari de modos de subjetivacdo ou ainda,
modos de existéncia: maneiras de pensar, sentir, agir, desejar, estar no mundo,
modos de viver.

Se concebemos os modos de existéncia a partir dessa processualidade,
admitimos que estes ndo chegam a se estabilizar de forma definitiva na vida,
serdo sempre maneiras provisorias, sofrendo perturbacfes, desestabilizacdes
mediante 0s encontros e experimentando um processo de diferenciagcdo em
alguns momentos. Sob esta perspectiva, os modos de existéncia podem ser
conservados de forma temporaria ou desaparecerem, assim como
transformados, resgatados com outros sentidos ou criados em correlacdo com
as configuracfes sdcio-histéricas em uma mesma época.

Importa sublinhar que a subjetividade néo é passivel de totalizacdo, nem
de centralizacéo no individuo (GUATTARI; ROLNIK, 2000). Compreendemos a
forma-sujeito como um dos efeitos do que chamamos por modos de
subjetivagdo. Assim a subjetividade n&o se confunde com um “sujeito”, nem
com a “pessoa’. Trata-se de modos de existir particular e coletivo ao mesmo
tempo, ndo sendo um modo necessariamente de um individuo.

Com base na concepcao de subjetividade que defendemos, dizemos,
por exemplo, no que se refere ao nosso tema de estudo — os modos
compulsivos de viver —, que as tecnologias eletronicas e digitais na
contemporaneidade operam de modo compulsivo. Percebemos que a
guantidade e a frequéncia em demasia com que sédo acessadas fazem destas

tecnologias um grande sucesso.
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Tais tecnologias sé@o postas a funcionar em uma rede onde € oferecida
uma infinidade de possibilidades que levam seus usuarios a condutas
excessivas e, ao mesmo tempo, sSao estas condutas o motor desta
engrenagem. As checagens incessantes das atualizacfes nas redes sociais, a
busca constante por informacdes recentes, as vontades irresistiveis diante dos
jogos mais novos e mais comentados, a procura pelos videos mais assistidos,
a facilidade de comprar sem sair de casa e tantas outras relacdes entre as
tecnologias e seus usuarios produzem um modo de subjetivacdo marcado pela
compulsividade.

E importante deixar claro que os modos de viver podem comportar uma
relacdo de sujeicdo, tal como majoritariamente comparecem na clinica. Por
exemplo, modos presos a circuitos de repeticdo incessante de ideia e/ou acao,
praticados de forma excessiva e vividos como algo perturbador, tal como lavar
as maos de maneira demorada e meticulosa varias vezes ao longo do dia a
medida que apresenta pensamentos cujo conteado diz respeito a
contaminacgdo, ocupando a maior parte do tempo na busca por medidas de
assepsia, bem como chegando a apresentar problemas dermatolégicos em
razdo do uso exagerado de produtos higienizantes (sabonetes, shampoos,
alcool, detergente).

Todavia, os modos de viver também podem abrigar uma singularidade,
uma tentativa de resistir as maneiras hegemonicas de viver. Comportam assim
um minimo de diferenciacdo frente aos padrées identitarios de referéncia, seja
no que diz respeito a familia, ao sistema de ensino, a sociedade, a politica, ao
mercado de trabalho, aos relacionamentos amorosos etc., produzindo rupturas,
ainda que de forma sutil, nos modos de existéncia vigentes e possibilitando a
emergéncia de novas modalidades subjetivas.

A subjetividade pode variar, portanto entre uma relacédo predominante de
sujeicdo/opressao ou criacado/expressdo. Estas relacbes dependerdo dos
agenciamentos com 0s quais cada modo de vida é capaz de abrigar.

Criado por Deleuze e Guattari (2008a), o conceito de agenciamento
ultrapassa o0 modo de pensar introduzido pelo humanismo moderno. Como
observa Fuganti (2013a), tal conceito destitui a concepcao hegemonica de uma

natureza humana a priori e coloca em questdo a universalidade dos valores
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humanos constituida por um plano de objetos ideias em si que permaneceriam
imutaveis.

Tomando a concepcédo de natureza’* como producdo constante de si e
de tudo que dela provém, assim como entendendo que as partes que a
compde sdo produzidas e fazem parte da producéo de si mesmas, as ideias de
uma natureza humana dada e objetos ideias ou valores universais sao
desmontadas e passam a ser pensadas em um processo continuo de
producdo. Como partes desta natureza, somos ndo apenas produzidos por ela,
mas igualmente participamos da producdo de si mesmos, de maneira
ininterrupta. Da mesma forma, ndo pode haver objetos ou valores concebidos
como imutdveis. Logo, tal perspectiva abala as ideias de progresso,
aprimoramento ou reforma de uma esséncia original, bem como rompe com as
separacdes entre homem e natureza, cultura e natureza, industria e natureza
(FUGANTI, 2013a).

Em todo agenciamento, diversos elementos heterogéneos entram em
cena e estabelecem relacdes entre si. Desse modo, dizemos que hd um co-
funcionamento entre corpos de diferentes naturezas (humana ou inumana) em
qualquer constituicdo subjetiva. Trata-se de uma simbiose, uma simpatia nos
termos de Deleuze (DELEUZE; PARNET 2004). Vale esclarecer que a ideia de
simpatia ndo diz respeito a um sentimento de estima, mas sim as misturas dos
corpos (fisicos, biologicos, psiquicos, sociais, verbais etc.), as aliancas, aos
contagios. A simpatia € um “corpo-a-corpo — odiar o que ameaca e infecta a
vida, amar onde ela prolifera” (DELEUZE; PARNET, 2004, p.71).

Deleuze e Guattari (2008a) sinalizam em linhas gerais que todo
agenciamento comporta dois eixos. Um primeiro que apresenta duas

formalizacbes ndo-paralelas: estado de coisas e enunciados (contetudo e

1 Sustentada a partir do pensamento de Espinosa, o qual defende que todas as coisas
existentes sdo formadas por uma s6 substéncia. Ha uma Unica substancia como causa de si,
como autoproducdo e producdo de todas as coisas existentes, constituindo toda a realidade.
Essa substancia € chamada por Espinosa de Deus. Deus é entdo pensado como existéncia
Unica absolutamente infinita e, ndo existindo nada fora dele, tal concep¢édo nega a existéncia
de um Deus transcendente, superior ao ser e exterior a natureza. Deus € a propria Natureza.
Sobre o assunto consultar: ESPINOSA, Benedictus de. Etica. Belo Horizonte: Auténtica
Editora, 2011.
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expressdo). Por estados de coisas entendemos 0 modo como 0S COrpos se
misturam, se penetram, construindo um modo de ser.

Quanto aos enunciados, dizemos que se referem a um regime de
enunciacdo sempre coletiva, pois ocorre em um campo de elementos
heterogéneos que se atravessam de modo incessante, permitindo infinitas
composicdes. “Ha sempre agentes coletivos” (DELEUZE; PARNET, 2004,
p.90).

Convém apontar que os enunciados nao implicam descrever os estados
de coisas correlatos, assim como ndo tém como causa um sujeito de
enunciagao, nem se relacionam com sujeito de enunciado. Sendo assim nunca
se faz o que se diz, nem se diz 0 que se faz, e da mesma forma, ndo se
engana, ndo se mente, 0 que ocorre Sa0 Signos e corpos se agenciando como
componentes heterogéneos de uma mesma engrenagem (DELEUZE;
PARNET, 2004).

Todo agenciamento também apresenta outro eixo segundo um duplo
movimento: territorializar e desterritorializar. Posto que o territorio existencial
consiste em configuragcdes provisérias de multiplos componentes (politicos,
econdmicos, midiaticos, tecnoldgicos, sociais, culturais etc.) que delimitam um
modo de viver, afirmamos que territorializar implica o processo de construcao
de um territério ao passo que o movimento de desterritorializar designa o seu
desmanchamento.

Como apontam Deleuze e Guattari (2008a), este duplo movimento
comporta lados territoriais que estabilizam, fixam o agenciamento, bem como
picos de desterritorializacao que provocam instabilidade, que o arrebatam. Vale
deixar claro que esses movimentos coexistem em um agenciamento. Ndo ha
agenciamento sem territorio, nem sem picos de desterritorializacao.

E importante também dizer que esse duplo movimento, vivido de forma
parcial ou avassaladora, sinaliza que estamos em vias de diferir, apontando a
necessidade de criar outras maneiras de estar no mundo e, assim, fortalecer a
construgdo de territérios singulares. Contudo, concordamos com Barros

guando afirma que ha um outro movimento possivel:
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...um territério se enrijece e passa a significar outros territorios.
Monta-se um jogo de espelhos onde se forma um rosto que se reflete
sobre os outros, a medida que encontra tracos comuns. O que
acontece, de fato, € que este territério cristalizado, mantido por
relacdes de forcas onde predominam as conservadoras, inicia um
reinado absolutista sobre outras composicdes, de modo a que todas
venham a ter tragos identificatérios com ele. Esta cristalizagdo se da
a custa da expulsdo da diferenga, do estranho, do imponderavel dos
outros objetos-sujeitos (BARROS, 2009, p.212).

Consideramos, portanto que a construcdo de nossos territorios
existenciais se da por agenciamentos de elementos plurais e heterogéneos que
nos cerca, criando saidas predominantemente criativas ou opressivas. E
importante sublinhar que a nogéo de territorio ndo equivale a de identidade,
nem a de estrutura. Nossa existéncia € composta por variados territérios e a
cada encontro que estabelecemos no mundo, os elementos que deste
participam se agenciam, produzindo uma nova composi¢ao e imprimindo outros
sentidos a vida.

A nogcdo de agenciamento nos serve, portanto, para ressaltar a
dimensédo processual dos modos de viver, visto que estes ganham contornos
distintos a medida que os agenciamentos se fazem e desfazem. Tal no¢do nos
permite compreender a vida em sua variagcdo, nos afastando da ideia de uma
natureza dada, imutavel e a-histérica, e nos ajuda também a pensar a

producao de realidade e o0 nosso fazer clinico-politico na contemporaneidade.

1.3. A DIFERENCA EM NOS.

Na contramdo da ideia de ambivaléncia entendida como oposicao
binaria, como um conflito entre dois pares opostos (ou isto ou aquilo) e,
portanto uma logica dicotbmica e excludente, defendemos o primado da
coexisténcia entre os termos. Os termos, embora distintos, ndo se opdem e
nao se bloqueiam. Sdo concebidos como inseparaveis.

Nessa perspectiva, pensamos nesta dissertacao a coextensividade entre
o plano das forcas e o plano das formas, sujeito e objeto, interior e exterior,
intensidade e extensividade, repeticAio do mesmo e repeticdo diferencial,

desejo e social, dentre outras.
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Por ora, para pensar o conceito de diferenca, remetemo-nos a ideia de
relacbes de forcas. Conforme expbe Deleuze (1976), ndo podemos pensar a
nocao de forgca no singular, pois ndo h4 forca que ndo esteja em relacdo com
outras forcas e todo objeto ou corpo consiste na expressao de uma forca que
prevalece sobre outras. Toda forca entdo se relaciona com outras seja para
dominar ou para obedecer™.

A esséncia da forgca consiste na relacdo com outras forcas e nesta
direcdo um corpo — seja ele quimico, bioldgico, social, politico etc. — é definido
pela relacdo entre forcas dominantes e dominadas®®. Em outras palavras, todo
corpo é composto pela tensdo de forcas desiguais em relacdo, sendo assim
pensado como um fendmeno multiplo, uma “pluralidade de forgcas irredutiveis”
(DELEUZE, 1976, p.21). Cabe esclarecer que o corpo ndo se trata de um
campo a ser preenchido pelas forcas, mas sim constituido nas relagdes entre
as forcas.

Importa sublinhar que a relacdo de uma forgca com outra ndo pode ser
compreendida sob o primado do negativo. “Em sua relacdo com uma outra, a
forca que se faz obedecer ndo nega a outra ou aquilo que ela néo é, ela afirma
sua propria diferenga e se regozija com essa diferenga” (DELEUZE, 1976, p.7).
Ha uma substituicdo dos elementos da negacédo, oposi¢ao ou contradicdo, pelo
elemento da diferenca, objeto da afirmacéo. A afirmacéo é primeira em relacdo
a negacao®’.

N&o mais a partir de um antagonismo, de uma oposicdo binaria, mas sim
do que afirmamos ser uma relacdo de coexisténcia entre dois planos — das
formas e das forcas — a realidade é engendrada. Logo, afirmamos que a forma
nao se encontra em oposicao as forcas. Trata-se de uma composi¢cdo, de um
certo arranjo de forcas. Em outras palavras, ha ao mesmo tempo forma e forga,
tendo em vista que as formas existem com as for¢cas sempre em jogo ao redor

delas, desfazendo e refazendo outras formas.

' S30 chamadas de ativas, as forcas que se apropriam ou comandam outras forcas em um
dado encontro. Ja as reativas, sao as forcas que se submetem, que sdo dominadas.

'® Cabe mencionar gue as forcas dominantes sdo as ativas e as forcas dominadas, as reativas.
" Sera pautado na obra Assim falou Zaratustra de Nietzsche que Deleuze vai destacar o
conservadorismo presente na concepgédo de afirmagdo como um mero “sim”, sublinhando o
que Nietzsche vai chamar de o “sim” do Asno que diz respeito a carregar, suportar peso,
encarregar-se. Deleuze aponta que a “afirmacao” é primeira e significa descarregar, desatrelar,
aliviar.
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Nesta perspectiva, ainda que de forma breve, cabe dizer que o plano
das formas onde dele fazem parte as coisas e os estados de coisas com seus
contornos bem definidos, o que lhes atribuem carater de invariancia e
regularidade, diz respeito ao que Deleuze e Guattari (2008b) chamam de plano
de organizacéo.

O plano das forgas corresponde ao que Deleuze e Guattari (2008b) véo
nomear de plano de consisténcia ou de imanéncia’®. E o plano das
intensidades, sem forma, nem sujeitos. Plano das relagcbes de movimento e
repouso, velocidade e lentiddo entre elementos ndo formados (moléculas e
particulas). Elementos que entram em um dado agenciamento conforme suas
composicBes de velocidade (DELEUZE; PARNET, 2004). E um plano invisivel
cujo movimento € por natureza imperceptivel.

Vale reforcar que esses planos ndo operam por uma relacao dicotémica.
S&o planos que coexistem em um processo que nunca para. Nesse processo
ininterrupto, as for¢gas em jogo a partir de um certo limiar, produzem uma forma
de vida no plano visivel que, em certos momentos, é tomado como algo
estranho frente a atual forma de vida experimentada como fixa e natural.
Sempre que isto ocorre, uma diferenca emerge em nds e nos tornamos outros.
Vale deixar claro que em outros momentos tal processo efetua-se de forma
parcial ou mesmo minima, produzindo diferencas sutis de maneira a ndo abalar
a forma vigente.

Posto isto, a diferenca consiste em uma tematica muito cara ao nosso

exercicio clinico. Como observa Dias,

Devemos lembrar que ao acessar o plano das forgas que comparece
no paciente o psicélogo também se afeta pelas linhas de virtualidade
gue jorram do encontro analitico. Nessa cartografia dos afetos,
pensamos a agdo clinica como lugar de invencao de novos territorios
e de novos saberes — sobre o paciente, sobre o analista e sobre o
gue o corpo da clinica pode na singularidade daquele encontro. (...) O
analista € entdo aquele que esta disposto aos desafios das conexdes
heterogéneas que se liberam a partir dos analisadores que emergem

'8 Cabe esclarecer que Deleuze busca pensar o plano de imanéncia a partir da filosofia de
Espinosa o qual identifica Deus a propria Natureza e neste sentido, Deus e todos os seres
fazem parte de um mesmo plano, ou ainda, ndo pertencem a dois planos distintos. Nao ha
nada transcendente a este Deus, sendo Ele causa imanente de si e de todas as coisas, ndo
havendo nenhuma hierarquia entre Deus e as coisas. Deus esta presente em tudo aquilo que
produz. Sendo Deus e a Natureza uma s6 e mesma substancia, temos um Unico plano: o plano
da univocidade. Assim, ha uma Unica substancia e tudo o que existe é concebido como
modalidade da mesma. Somos entdo modalidades, modos desta substancia chamada Deus.
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na clinica e que também desterritorializam o seu fazer-pensar-fazer,
dando passagem ao estranhamento que ndo vem do outro — paciente
— mas do outro — diferenca (DIAS, 2010, p.3-4, grifos da autora,).

Dentro desta perspectiva, pretendemos trabalhar com um modo de
pensar que toma a diferenca na contramao dos pressupostos da identidade,
oposicao, analogia ou semelhanca, ndo se referindo em relacdo a um outro,
mas como sendo uma diferenca em relagdo a si mesmo, como algo que
desestabiliza o nosso proprio modo de subjetivacao vigente.

A diferenca para a filosofia classica consiste em um elemento
perturbador, dai identificada as for¢cas do Mal, ao erro, a falta, ao pecado e ao
monstruoso. “Tirar a diferenca de seu estado de maldicdo parece ser, assim, a
tarefa da filosofia da diferenca” (DELEUZE, 1988, p. 65).

A discussdo que Deleuze faz em seu extenso trabalho intitulado
Diferenca e Repeticdo™® (1988) procura desmontar os pressupostos teéricos da
filosofia da representacdo e deslocar os sentidos em geral atribuidos ao
conceito de diferenca. Nao nos deteremos em toda essa discussao, todavia,
interessa-nos tornar mais clara a concep¢ao de diferenga em si, como “interna
a proépria coisa’.

A critica feita por Deleuze ao pensamento representativo refere-se,
dentre outras, a compreensdo da diferenca estabelecida entre dois ou mais
termos e mediada pelas nocdes de identidade, semelhanca, oposicdo e
analogia. A diferencga é pensada “em algo” ou “de algo”.

Deleuze inicia sua problematizacéo a partir de Aristételes, pois conforme
esclarece Machado a respeito da tese deleuzeana

Se Platéo € a origem da representacdo no sentido em que, com ele, a
diferenca € considerada em si mesma impenséavel e subordinada as
poténcias do mesmo e do semelhante, também com ele o resultado
do projeto de uma filosofia da representacao é duvidoso, na medida
em que Platdo ainda ndo elabora as ‘categorias que permitem
desenvolver sua poténcia’ (...) Aristételes é quem, rigorosamente

falando, funda ou estabelece a ‘légica da representagdo’ (MACHADO,
2010, p.50).

9 Em 1968, Deleuze defende sua tese de doutoramento Diferenca e Repeticdo na qual propde
pensar duas orientacBes de pesquisa: o conceito de diferenca sem passar pela negacéo (a
diferenca em si mesma) e a repeticdo diferencial, fora dos pressupostos da representacao.
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Sera com Aristételes que a diferenca sera introduzida no universo da
representacdo. Ao pensar uma ciéncia do universal e n&o do particular,
Aristoteles sustenta um método de demonstracdo de verdades universais e
destaca a relevancia da pesquisa experimental e da investigacdo da natureza.
As esséncias, considerando que sao formas e determinam a universalidade
das coisas, existem apenas incorporadas ou encarnadas na matéria. Por
conseguinte, partindo desta concepcao de que as esséncias encontram-se nas
préprias coisas, somente através da observacdo da natureza é possivel saber
sobre elas.

Partindo do campo perceptivo, Aristételes procura a partir das
semelhancas chegar a uma identidade de um conceito genérico. Ao observar
as semelhancas entre os seres humanos vai chegar a identidade do conceito
homem (género Homo). Mas como dar conta das diferengcas? Neste caso, a
diferenca serd subordinada a identidade e pensada pela via da oposi¢cdo no
interior de um conceito. E uma vez incidindo no conceito genérico, a diferenca
faz dele um outro conceito e por conseguinte produz a espécie correspondente
(espécie Homo sapiens).

Tal como em Aristételes, Hegel vai pensar a diferenca com base nos
pressupostos da representacdo, partindo da contradicdo entre dois termos.
Logo entende a diferenca em relacdo ao idéntico: uma coisa difere da outra
pelo que ndo é. Assim reduz toda diferenca ao negativo e ao contraditério. Nao
h& como pensar um termo sem outro.

Deleuze critica esta nocdo de negacédo e de contradicdo presente na
teoria de Hegel a qual fundamenta a filosofia em “uma identidade primeira cuja
negacao € apenas a repeticao” (DELEUZE, 1988, p.114) e parte da concepcao
da diferenca reduzida ao negativo. Nesta direcéo, propde pensar

... em vez de uma coisa que se distingue de outra, imaginemos algo
gue se distingue — e, todavia, aquilo de que ele se distingue n&o se
distingue dele. O relampago, por exemplo, distingue-se do céu negro,

mas deve acompanhé-lo, como se ele se distinguisse daquilo que nao
se distingue dele (DELEUZE, 1988, p. 63).

O esfor¢co de Deleuze é entender a diferenca nela mesma, diferenca
pura, como o “diferenciar-se de si mesmo” e deste modo assegurar que nao

podemos ter dela uma representacdo. Assim propde afastar o conceito de
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diferenca pura do primado da identidade, proprio do pensamento
representacional, e sustentar tal conceito em sua poténcia de criacdo (algo
inédito em si mesmo e ndo em relagdo a um outro).

Importa sublinhar que a diferenca emerge nos encontros que
estabelecemos na vida, com tudo o que nos agenciamos e sO pode ser
apreendida por um sentir. Deste modo, ndo temos como representa-la, pois so
pode ser sentida pela via da experimentacdo, fazendo parte da esfera do
sensivel. O que a diferenca pura, também chamada de singularidade, produz
em nos sdo vibragdes, sensacoes, intensidades. Falaremos mais a frente sobre
a nogao de intensidade.

Por enquanto, pretendemos deixar claro que ndo ha como pensar um
corpo (humano ou ndo) que nao esteja estabelecendo encontros com outros
corpos, e no que diz respeito a subjetividade, que ndo esteja sofrendo abalos,
por menor que sejam, nos modos de existéncia e assim vivendo
necessariamente um processo de diferenciagéo.

Em nosso fazer clinico,b ao mesmo tempo, que buscamos dar
sustentacdo a um exercicio de problematizacdo de sentidos, de valores, de
formas endurecidas de viver, junto com os analisandos, e criar outras maneiras
de enfrentamento e outros sentidos as relagfes e praticas de vida, o chamado
“lugar” da escuta clinica produz também em nés — analistas — estranhamentos,
inquietacBes, rupturas de sentido, abalando nossas préticas, por vezes
cristalizadas, e forjando diferencas em nos.

Ao tomar a proposta de pensar a subjetividade no campo da diferenca,
como uma producdo permanente de elementos heterogéneos que se agenciam
nos encontros cotidianos, entendemos que os modos compulsivos de existir
comportam modulacdes, variacdes. Isso nos leva a colocar em questao as
classicas modalidades de entendimento tedrico e de intervencdo clinica na
atualidade.

Na tentativa de fazer uso de outras analises possiveis, acreditamos que
se torna necessario ultrapassar os limites das disciplinas psi, permitindo que
outros campos do conhecimento interfiram em nossas praticas. Concordamos
com Lima e Fonseca (2009) que € preciso “desacatar uma suposta natureza
das praticas psi, para, com isso, inclui-las no campo de anélise dos processos

de produgao de subjetividade” (p.170). Todavia isso s6 se torna possivel
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...quando afrouxamos as fronteiras que limitam os chamados
problemas exclusivos da psicologia e, mais especificamente ainda, 0s
de uma suposta ‘Clinica’ propriamente dita, para com isso deixar-se
cruzar com outros campos do conhecimento na busca de
intercessores de perturbadores, de dinamizadores do processo de
analise das instituices sociais (LIMA; FONSECA, 2009, p. 170/171).

Logo apostamos nas conexfes com outros dominios de saber, como a
filosofia, a historia, a arte, a literatura, dentre outros, problematizando os modos
padronizados de pensar, sentir, desejar, agir, viver, bem como colocando em
guestao os saberes psi como sendo 0s Unicos autorizados a discorrer acerca
da clinica e dos estudos da subjetividade.

Assim, em nosso estudo, inseparavel de nosso exercicio clinico, nos
aproximamos da perspectiva clinica proposta por Félix Guattari e sua parceria
com a filosofia de Gilles Deleuze, das analises historico-genealdgicas de Michel
Foucault, bem como de outros interlocutores, que nos ajudam a conceber
outros suportes tedrico-clinicos para a apreensdo de nossa problematica: os
modos compulsivos de vida e 0os impasses que estes apresentam a clinica na

contemporaneidade.



35

A CONCEITUACAO CLASSICA DO CONCEITO DE
COMPULSAO

Para pensar a conceituacdo classica do conceito de compulséo
recorremos aos estudos de Sigmund Freud. Ao entrar em contato com a
referida obra, observamos que, em um primeiro momento, o conceito de
compulséo é introduzido no campo da neurose obsessiva que sera a segunda
grande doenca nervosa da classe das neuroses e, assim como a histeria,
“correlata da histéria da psicanalise, em sua tentativa clinica e antropoldgica de
dar uma resposta ao enigma da diferenca sexual e da organizacao da familia e
das sociedades” (ROUDINESCO; PLON, 1998, p. 539). Posteriormente, com
os estudos desenvolvidos acerca da teoria das pulsbes, o conceito aqui em

questao estara relacionado a nocdo de compulsao a repeticao.

2.1 A COMPULSAO NA NEUROSE OBSESSIVA

Voltado para a construcao de uma teoria que explicasse o mecanismo e
a formacdo dos sintomas na histeria, na obsessd0?° e na psicose, Freud em
suas pesquisas inaugurais apoia-se na nocao de defesa, propondo pensar este
conceito como eixo de funcionamento nas neuroses em relacdo com o0 ego.
Nesta direcdo, ainda que citada em 1893 no artigo “Comunicagao Preliminar’, a
nocao de defesa sera desenvolvida somente no ano seguinte.

Em 1894, no estudo sobre “As neuropsicoses de defesa”, Freud afirma
gue os pacientes analisados apresentavam boa saude psiquica até 0 momento
em que o ego era confrontado com uma representacdo? ameacadora, gerando
um afeto® tdo aflitivo que se afastava da consciéncia. Serd a partir desta

formulacdo que o termo “defesa” estara referido a uma forma de censura por

% O termo “neurose obsessiva” sera usado pela primeira vez por Freud em 1896 como
veremos mais adiante.

21 O termo representacdo, como apontam Laplanche e Pontalis (1979), “designa ‘aquilo que se
representa, o que forma o conteldo concreto de um ato de pensamento’ e ‘em especial a
reproducdo de uma percepgao anterior’.”( p.582).

% Por afeto entendemos neste primeiro momento da obra freudiana, de acordo com Laplanche
e Pontalis (1979), “a ressonancia emocional de uma experiéncia geralmente forte” (p. 35).
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parte do ego diante de uma experiéncia, ideia ou sentimento capaz de provocar
um profundo sofrimento por sua disparidade.

A defesa, funcionando como um tipo de censura, instala-se portanto
para manter fora da consciéncia as ideias de natureza aflitiva, incompativeis
com o0 ego, capazes de provocar vergonha, autocensura e dor psiquica. Como
nos mostra Garcia-Roza em seu livro Freud e o inconsciente 2 (2002), Freud
comeca a pensar este mecanismo de defesa quando abre mao da técnica da
hipnose®* e propde aos pacientes que procurem se lembrar do evento
traumatico.

Freud percebe que sua insisténcia para que o paciente fale o que lhe
vier a mente, somada ao esfor¢co de seus pacientes vao de encontro a uma
resisténcia que aparece como uma falha de memdéria ou uma incapacidade de
falar sobre o acontecimento traumatico quando solicitado, impedindo que
materiais inconscientes penetrassem na consciéncia. Nesta direcdo, o método
terapéutico precisara ser modificado com o objetivo de tornar conscientes as
ideias patogénicas e Freud, assim, maneja a passagem da hipnose para a
clinica propriamente analitica baseada na associacéo livre.

Veremos que se por um lado, a atitude defensiva do ego consegue
enfraquecer a representacdo incompativel com ele, privando-a do afeto, por
outro, a soma® de excitacdo®® proveniente dessa representacdo uma vez
liberada nessa operacao, precisara ter outro destino. E a partir deste ponto que

Freud afirma que os caminhos da histeria e da obsesséo serao diferentes.

8 Luiz Alfredo Garcia-Roza neste livro, partindo do cogito cartesiano até chegar ao cogito
freudiano, apresenta as condi¢des histéricas nos séculos XVIII e XIX para o surgimento da
psicandlise, bem como discute alguns conceitos importantes da obra de Freud, como
interpretacdo dos sonhos, libido, pulséo, desejo, recalcamento, inconsciente.
% Entendida como a primeira fase da técnica psicanalitica, a hipnose colocava em foco o
momento em que o sintoma se constituia e buscava insistentemente reproduzir 0s processos
mentais pertinentes a essa situacdo. Deste modo, o objetivo desta terapéutica sustentava-se
na recordacdo e na ab-reacao (“descarga emocional pela qual um individuo se liberta do afeto
ligado & recordagdo de um acontecimento traumético, permitindo-lhe assim néo se tornar ou
nao continuar patogénico”- LAPLANCHE; PONTALIS, 1979, p. 21) posto que a reproducédo dos
elementos psiquicos ligados ao sintoma propiciava uma descarga de base terapéutica durante
0 caminho da atividade consciente.
® Cabe sinalizar que Freud introduz neste artigo sobre “As neuropsicoses de defesa” uma
concepcéo de defesa fundamentada em uma perspectiva econémica, fazendo uso de termos
como “soma de excitacado” e “quota de afeto” e ressaltando que estas expressfes apontam
aspectos de quantidade sujeitos a aumento, reducéo, deslocamento e descarga.

Excitacdo é o termo empregado por Freud para designar a energia psiquica ligada a uma
representacao.
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Os destinos dessa soma de excitacdo passam a marcar entdo as
distingbes entre os mecanismos de defesa. Tendo em vista, com base nos
estudos de Laplanche e Pontalis (1979), que as primeiras formulacdes acerca
do trauma nas psiconeuroses encontram-se baseadas na distincdo entre
representacdo e afeto, vale também apontar que é a possibilidade de
separacao entre eles que garante a cada um caminhos distintos. A soma de
excitacdo sera convertida em um processo somatico na histeria®’ ao passo que
nas obsessdes, ha o deslocamento do afeto que sera ligado a outras ideias
tidas como compativeis pelo ego.

Nas obsessdes, 0 afeto é entdo separado da representacdo associada
ao evento traumético e ligado a outra representacao concilidvel com o ego.
Sera esta falsa ligacdo entre o afeto, separado da representacéo vivida como
discordante, com as novas representacdes que produzira as ideias obsessivas.
Ao tratar da origem de tais ideias, Freud chama a atencao para o fato de que,
em todos os casos analisados, ndo constatou nenhuma outra origem que néo a
vida sexual e pressupde que nem todos os sujeitos tenham téo clara a origem
de suas obsessdes. A obsessao € entédo definida como sendo um substituto ou
sub-rogado da ideia sexual inaceitavel, ocupando seu lugar na consciéncia.

Avancando nos estudos acerca das obsessdes, Freud, no artigo
seguinte “Obsessbes e Fobias: seu mecanismo psiquico e sua etiologia”
(1895[1894]), aponta duas caracteristicas presentes em toda obsessdo: uma
ideia que aflige o sujeito e um estado emocional relacionado a ela que pode se
manifestar como duvida, raiva, remorso ou angustia. Retomando a ideia do
texto anterior, reitera que a ideia original incompativel é substituida por outras e
todas as ideias substitutas apresentam um atributo comum: estéo relacionadas
a experiéncias aflitivas de natureza sexual. A falsa conex&do entre o estado
emocional, que se conserva inalterado apresentando-se fundamentado em sua
origem, e essas ideias substitutas explica assim o conteudo insensato dos
pensamentos obsessivos. Ele ilustra com alguns casos, dentre eles, o de uma
jovem que apresentava certo remorso por motivos que ela sabia serem

absurdos, como roubo, envolvimento numa conspiracéo, fabricacdo de dinheiro

" Sobre este tema consultar alguns textos como, por exemplo, “Estudos sobre a histeria”
(1895), “Hereditariedade e a etiologia das neuroses” (1896), “Fragmento da analise de um caso
de histeria” (1905[1901]), presentes na Edi¢do Standard Brasileira das Obras Psicolégicas
Completas de Freud.
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falso. Esses motivos apareciam conforme o que a paciente havia lido ao longo
do dia e esta representacdo substituta, entendida como um mecanismo de
defesa do ego contra a representagdo original, surgia frente a recriminacdo da
paciente pela masturbacédo que praticava e que ndo conseguia renunciar.

E neste texto de 1895 onde Freud introduz o mecanismo dos atos
compulsivos, afirmando que a ideia original também pode ser substituida por
atos ou impulsos que funcionam como medidas de alivio ou de protecdo e que
se encontram relacionados a um estado emocional que néo lhes é apropriado.
Para exemplificar, ele cita alguns casos como o de uma a ritmomania
obsessiva (impulso de contar), folie dudoute (obsessao pela davida), misofobia
(medo do contato com a sujeira).

No ano seguinte, ao escrever o “Rascunho K” (1896a) dirigido ao médico
alemao Wilhelm Fliess, Freud retoma a ideia de que as neuroses encontram-se
relacionadas a uma experiéncia de natureza sexual vivida em idade muito
precoce. Assinala que a lembranca desta experiéncia, despertada por um
acontecimento — com um traco associativo ndo necessariamente de carater
sexual — a partir da puberdade, provoca um desprazer frente a uma
autocensura consciente. Considerando que no momento da recordagcdo o
sujeito ja é capaz de dar significacdo a tal experiéncia, no caso da neurose
obsessiva, a lembranca e a autocensura sao recalcadas com a formacéo de
um sintoma primario antitético ou o que ele chama de nuanca de
escrupulosidade.

Freud segue propondo que no estdgio denominado de retorno do
recalcado, a autocensura aparecera como um sentimento de culpa associado a
um conteudo distorcido tanto em relacdo ao tempo, quanto ao significado. O
contelido estaria distorcido quanto ao tempo visto que é atribuido a uma acédo
presente ou futura, quando se trata de algo anterior; e em relacdo ao
significado, pois ndo se refere ao evento real, mas sim a um substituto analogo.
Ocorre que, se de inicio o recalcamento foi eficaz, com o tempo ele néo
consegue manter-se de modo que o afeto da autocensura reaparece sob
outras formas, como angustia, hipocondria, delirios de persegui¢do e vergonha,
por se tratar de afetos que sdo acessiveis a consciéncia de maneira mais clara.

Deste modo, o retorno das representacdes recalcadas consiste em uma

operacdo na qual a defesa fracassou e tais representacdes, por ndo serem
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eliminadas pelo recalcamento, insistem e por vezes conseguem reaparecer na
consciéncia de maneira distorcida sob a forma de compromisso®, por exemplo,
nos sintomas ou nNos sonhos.

Nesta perspectiva, uma ideia obsessiva € concebida como produto de
um compromisso, correto no que diz respeito ao afeto e a categoria, porém
falso quanto ao tempo e a substituicdo analoga. Atrelado a isto, o retorno do
recalcado é produzido pelo fracasso do recalcamento, ou seja, 0 que no
passado foi recalcado reaparece no presente sob a forma de um compromisso,
necessitando de outros mecanismos de defesa.

Por conseguinte, é instaurada uma luta defensiva do ego contra a ideia
obsessiva, vista como estranha por ele, produzindo uma nova classe de
sintomas, os chamados sintomas da defesa secundéaria. Tais sintomas
emergem, portanto, como um esforco do ego para repelir o sintoma
proveniente do retorno do recalcado. E, ainda que a obsesséo seja refutada
pela logica, sua forca compulsiva permanece inabalavel como nos diz Freud.
Assim os sintomas de defesa secundaria podem ser compreendidos por uma
intensificacdo da escrupulosidade e aparecem quando esta forca compulsiva
manifesta-se através de impulsos motores nesta luta do ego contra a
obsessdo. Como exemplos desse tipo de sintoma, hd o ensimesmamento
obsessivo, a acumulacédo obsessiva de objetos, a compulsédo por bebidas e os
rituais obsessivos.

Entendemos que na tentativa de evitar os elementos recalcados,
manifestacbes motoras, ainda que inespecificas, entram em cena afastando o
qgue gerou a lembranca e reduzindo a angustia produzida neste momento. Da
mesma forma, compreendemos que caso uma experiéncia desagradavel
aconteca novamente remetendo o sujeito as ideias obsessivas, ocorrera a
repeticio dos movimentos motores que anteriormente contribuiram para
afastamento de tais ideias.

Temos, portanto, no caso da neurose obsessiva a formagéo de trés tipos

de sintomas: sintoma primario de defesa (escrupulosidade); sintoma de

*® Podemos entender a formac&o de compromisso, de acordo com Laplanche e Pontalis (1979),
como uma maneira que o elemento recalcado encontra para ter acesso a consciéncia,
aparecendo nos sintomas e nos sonhos e sempre de modo deformado pela defesa.



40

compromisso (ideias ou afetos obsessivos) e sintomas secundarios de defesa
(quando a for¢ca compulsiva é transferida para impulsos motores).

Apods dois anos de estudos, no artigo intitulado “Novos comentérios
sobre as neuropsicoses de defesa” (1896b), Freud trata de algumas questdes
presentes nos textos anteriores de modo mais detalhado e conclui que o fator
responsavel pela emergéncia dos mecanismos psiquicos de defesa, em todos
0S casos, ndo diz respeito a uma experiéncia emocional qualquer, mas sim de
natureza sexual e aflitiva.

Ao discorrer sobre a formacdo dos sintomas na neurose obsessiva, ele
reforca que no periodo de maturacdo sexual, a lembranca da experiéncia
sexual é ligada a uma autoacusacdo, sendo reprimida e substituida por um
sintoma primario de defesa como vergonha e autodesconfianga. Entretanto, o
fracasso da defesa caracterizado pelo retorno das lembrancas recalcadas pode
produzir duas formas de neurose, sendo a passagem a consciéncia provocada
pelo conteido mnémico ou pelo afeto.

Na primeira forma de neurose obsessiva, o conteldo da ideia obsessiva
é distorcido, pois o atual ocupa o lugar do passado e a natureza sexual da
experiéncia € substituida por algo ndo sexual, permanecendo a autoacusacao.
Ja na segunda forma, o afeto da autoacusacdo converte-se em outro afeto
ameacador que se torna consciente, como por exemplo, vergonha, ansiedade
hipocondriaca pelo medo das consequéncias fisicas provenientes da
experiéncia, ansiedade social, ansiedade religiosa, delirios de ser observado,
medo de delatar-se ou ainda 0 medo da tentacdo diante da desconfianca em
relacdo a sua propria capacidade de resisténcia.

Ao falar dos sintomas de defesa secundario neste texto de 1896, Freud
os define como medidas protetoras criadas na luta defensiva do ego contra o
acesso a consciéncia das ideias e afetos obsessivos. No entanto, se tais
medidas conseguem reprimir novamente os sintomas do retorno do recalcado
na luta defensiva, a obsesséo passa a ser transferida para as proprias medidas
de protecdo. Trata-se de acOes que sao sempre explicadas quando referidas
as lembrancas obsessivas contra as quais estdo combatendo e podem ser
agrupadas conforme seus objetivos: medidas penitenciais (como cerimoniais
opressivos e observagdo de numeros), medidas de precaucdo (compreendem

todos os tipos de fobias, supersticdo, minuciosidade), medidas associadas ao
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medo de delatar-se (consiste, por exemplo, no ato de colecionar as aparas do
papel e na misantropia — aversdo ao ser humano), medidas para garantir o
entorpecimento da mente (como dipsomania — impulso pela ingestao de bebida
alcodlica).

Como vimos até o momento, Freud atribui & sexualidade um valor
determinante na etiologia das neuroses e, tendo em vista que neste momento
ainda ndo reconhecia a existéncia de uma sexualidade infantil, presume o
desenvolvimento do trauma®® em duas etapas: a primeira em que a crianca
sofre a seducdo sexual por parte de um adulto, sem entender a natureza
sexual do acontecimento e a segunda fase, na época da puberdade, quando
uma outra cena evoca tal acontecimento e confere a esta lembranca um
carater traumatico

Contudo, é necessario dizer que em 1897 Freud coloca em questdo a
veracidade das experiéncias, ou melhor, das cenas de seducé&o descritas por
suas pacientes histéricas ao perceber que os relatos ndo eram auténticos e
gue neles continham ideias fantasiosas. Segundo suas observacfes, 0s
sintomas encontravam-se associados com fantasias de carater sexual e ndo
com fatos reais, constatando que a realidade psiquica apresentava importancia
maior que a realidade material nas neuroses.

Neste sentido, a teoria da fantasia ganha lugar nos estudos freudianos e,
segundo a leitura de Roudinesco e Plon (1998), implica a elaboracdo de uma
teoria da realidade psiquica calcada no inconsciente. As causas sexuais eram,
portanto, “fantasisticas mesmo quando havia um trauma real, uma vez que o
real da fantasia ndo é da mesma natureza que a realidade material”
(ROUDINESCO; PLON, 1998, p. 697).

Apo6s o abandono da ideia de uma cena real, Freud retoma o estudo
sobre a neurose obsessiva somente onze anos depois, com seu artigo “Atos
obsessivos e praticas religiosas” (1907) onde procura apresentar, sobretudo,
algumas semelhancas entre a religido e a neurose obsessiva, enfatizando

como principal a renlncia aos instintos, ainda que sejam de naturezas

* Garcia-Roza (2002) nos remetendo & leitura de Octave Mannoni ressalta que a teoria do
trauma, presente nos estudos iniciais de Freud, foi considerada um impedimento para a obra
psicanalitica visto que o trauma, ao estar relacionado a um acontecimento real e ndo a
fantasias, pde dificuldade a emergéncia das nocGes de sexualidade infantil e Complexo de
Edipo.
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diferentes: na neurose obsessiva sao exclusivamente sexuais, em
contrapartida, na religido, sdo também de origem egoista.

Afirmando que o proprio termo “cerimonial” ja se trata de uma evidéncia
para tal analogia visto ser empregado para designar também alguns atos
obsessivos, Freud define os cerimoniais realizados na neurose obsessiva como
pequenas alteracbes em certas acdes diarias que sdo efetuadas sempre numa
mesma ordem ou com variacbes moderadas. E embora os cerimoniais sejam
destituidos de qualquer sentido por quem os pratica, este ndo consegue abrir
mao desses atos uma vez que tal rendncia implica uma forte ansiedade. A
consciéncia da execucdo do ato cerimonial e a ansiedade proveniente por
qualquer falha Ihe atribuem o caréater de sagrado.

Porém, segundo Freud, se a principio as minucias presentes na neurose
obsessiva sdo reconhecidas como sem sentido, a partir da técnica psicanalitica
de investigacado, essa ideia se desfaz visto que todo ato obsessivo tem um
sentido e pode ser interpretado, ndo perdendo de vista que tal ato consiste em
uma representacao recalcada de experiéncias de natureza sexual.

Ratificando que o obsessivo se sente forcado a executar uma
compulsdo, mesmo sem entender o seu sentido e somente através do
tratamento psicanalitico que tal sentido se torna consciente, assim como 0s
motivos que levam a realizacdo dessa acédo, Freud conclui que tal ato cumpre
entdo a tarefa de expressar afetos e ideias inconscientes.

Segundo a perspectiva freudiana, aquele que sofre de compulsdes,
apresenta um comportamento subjugado por um sentimento de culpa,
denominado de sentimento inconsciente de culpa visto que dele nada se sabe.
Recuperando a ideia de que um impulso de natureza sexual e aflitiva precisa
ser recalcado a fim de permanecer afastado da consciéncia, Freud assegura
que esta operagdo apresenta um sucesso parcial visto que a consciéncia
encontra-se sob ameaca constante do impulso retido no inconsciente. A agéo
do impulso sobre esta formagéo reativa psiquica serd sentida como uma
tentacdo e durante este processo sera produzida uma ansiedade, a chamada
ansiedade expectante. Esta ansiedade relacionada a expectativa de um
infortinio sera proveniente de uma ideia de puni¢cédo frente a uma percepcao
interna de tentacdo. Neste sentido, o obsessivo acredita que precisa realizar

um determinado ato para evitar algum mal cuja natureza é conhecida em sua
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consciéncia. O cerimonial do obsessivo aparece, portanto como um ato de
defesa ou de seguranga, ou melhor, uma medida protetora contra o mal
esperado.

Dando continuidade aos estudos sobre a neurose obsessiva para pensar
as compulsbes, nesse momento € importante deixar claro que, segundo
Roudinesco e Plon (1998), entre 1907 e 1926, se apresentard uma nova
concepcao desta neurose, principalmente apos os estudos desenvolvidos em
“Trés ensaios sobre a teoria da sexualidade” (1905), onde Freud escreve sobre
a sexualidade infantil, a perverséo polimorfa e o erotismo anal.

Freud introduz no referido texto o conceito de pulsdo®, mais
especificamente da pulsdo sexual, marcando a distingdo entre este conceito e
o de instinto®. A ideia de instinto refere-se a padrdes fixos de conduta e,
conforme a biologia, sua funcdo dominante consiste na reproducdo. Em
contrapartida, a pulsdo diz respeito a padrdes estabelecidos pela histéria do
sujeito e, com base na perspectiva psicanalitica, sua funcdo encontra-se
relacionada ao prazer. O objeto da pulsdo é assim entendido como variavel
visto que é produzido a partir da historia de vida de cada sujeito. E € através
desse objeto que a pulsdo alcanca seu alvo, ou melhor, consegue cessar o
estado de tenséao predominante.

E também nesse texto de 1905 que Freud fornece elementos para
pensar uma teoria da sexualidade infantil, e deixa de lado a tentativa de chegar
a uma cena de seducdo sexual originaria, sem renunciar propriamente a teoria
da seducdo. Como j& mencionamos anteriormente, Freud passa a
compreender as cenas de seducdo relatadas por seus pacientes como
fantasias e ndo como eventos reais. Nesta direcdo, presume a perda da
inocéncia infantil e expde que o desenvolvimento da sexualidade ocorre desde
a infancia, considerando algumas atividades infantis (por exemplo, succéao,
brincadeiras com o corpo, alimentacdo, defecagéo) como fontes de prazer.

O desenvolvimento sexual da crianca sera pensado com base na ideia

de organizacgéo da libido®?, partindo da nocao de zona erdgena, ou seja, de que

% Trieb, em aleméo.

%! De acordo com Garcia-Roza (2002), as teorias existentes baseavam-se na no¢éo de instinto,
a qual na teoria freudiana passa a ser substituida pelo conceito de pulsao.

%2 Vale observar, segundo Laplanche e Pontalis (1979), que por libido entende-se “a energia
postulada por Freud como substrato das transformacdes da pulsdo sexual quanto ao objeto
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certas regides do corpo, como por exemplo, a membrana da mucosa da boca e
0 anus “parecem, por assim dizer, reivindicar que elas devem, por si mesmas
ser consideradas e tratadas como 0Orgdos genitais” (FREUD, 1905/1988, p.
154). Nesta direcao, Freud inaugura a teoria acerca da sexualidade infantil e do
papel das zonas erégenas na constituicdo do psiquismo, bem como propde
uma distincdo entre os estadios pré-genitais (oral e anal-sadico) **.

Dentre as fases do desenvolvimento da sexualidade, destacamos aqui a
fase anal por estar associada a neurose obsessiva. Esta fase, situada
aproximadamente entre os dois e 0s quatro anos de idade, é caracterizada pela
maturacdo do controle esfincteriano anal frente as exigéncias culturais. Tal
controle esta relacionado as iniciativas em direcdo a autonomia da crianca,
assim como a mudanca da passividade para a atividade. Deste modo, também
€ caracterizada por um modo de relacdo com o objeto chamado de “ativo” e
‘passivo”. A antitese “ativo/passivo” designa uma tendéncia a atividade
chamada de sadismo** e outra & passividade sustentada pelo erotismo anal.

Importa sublinhar que, para Freud, nessa fase do controle esfincteriano
a crianca experimenta uma relacdo com a dor e também com o prazer tanto na
reteng&do quanto na expulséo das fezes. A crianga inicia uma etapa de controle
sob seu proprio corpo de forma que passa a ter uma maior sensacdo de
dominio sobre suas vontades e a exercer um controle de forma intencional,
produzindo uma estimulacdo da zona anal. As fezes representam o primeiro
presente da crianca, a qual pode manifestar sua obediéncia através da
expulsdo e sua desobediéncia pela retencdo. Assim esta fase é representada
sob o primado da zona erégena anal e carregada de significacbes de valor

simbdlico relacionadas, sobretudo, a expulsédo e a retencao das fezes.

deslocamento dos investimentos), quanto ao alvo (sublimagédo, por exemplo) e quanto a fonte
da excitacdo sexual (diversidade das zonas erégenas)” (p.343). Ainda segundo os autores, “é
dificil apresentar um definicao satisfatoria da libido. N&o apenas a teoria da libido evoluiu com
as diversas etapas da teoria das pulsdes, como o proprio conceito esta longe de ter tido uma
definicdo univoca” (p. 343)

% Cabe observar que, apés algumas reformulacdes, a teoria do estadio sera definida na
relagdo com o objeto conforme cada etapa da vida em cinco fases: oral, anal, falica, laténcia e
genital. Mais sobre o tema consultar os verbetes “estadio (oral, anal, falico, genital)’ e “Trés
ensaios sobre a teoria da Sexualidade” no Dicionario de Psicanalise de Elisabeth Roudinesco e
Michel Plon (1998).

% De acordo com Laplanche e Pontalis (1979), o termo sadismo busca uma aproximacao entre
a sexualidade e a violéncia voltada para outrem ou, até mesmo, somente 0 exercicio desta
violéncia sem satisfacdo sexual.
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Cabe sinalizar que os significados de expulsdo e retencéo relacionados
ao controle esfincteriano seréo representados por Freud pela equacéo fezes =
presente = dinheiro. Ao colocar o dinheiro nesta equivaléncia simbdlica,
assinala que o interesse do neurotico pela defecacdo cessa posteriormente e
surge o interesse pelo dinheiro que ndo havia na infancia. A neurose
obsessiva passa a ser estudada sob o viés da sexualidade infantil e do
erotismo anal.

Considerando o erotismo anal como dominante na organizacao sexual
do obsessivo, Freud desenvolve mais esta ideia no texto onde escreve o caso
clinico conhecido como o “Homem dos Ratos” sob o titulo de “Notas sobre um
caso de neurose obsessiva” (1909). Partindo dos extratos do caso clinico de
seu paciente — um jovem com queixa de medos, impulsos compulsivos e
proibicdes desde a infancia — Freud, do ponto de vista da vida pulsional, prop&e
pensar a neurose obsessiva associada a regressado da vida sexual ao estadio
anal e caracterizada pela ambivaléncia do amor e do édio.

Nesta direcdo, dentre as questbes apresentadas no texto de 1909,
destacamos as ideias expostas na secdo denominada “A vida instintual dos
neurGticos obsessivos e as origens da compulsao e da duvida”. Tais ideias nos
interessam na medida em que nos aproximam do conceito de compulséo.

Embora presente em toda neurose, a ambivaléncia entre os impulsos de
amor e Odio aparece como uma caracteristica marcante no neurdtico
obsessivo. Trata-se de um conflito entre dois impulsos opostos dirigidos para
uma mesma pessoa e com intensidade equivalente. O amor, uma vez nao
conseguindo por fim ao 6dio, busca reprimi-lo no inconsciente onde o &dio,
protegido do perigo de ser eliminado pelas operacdes da consciéncia, encontra
condicdes de persistir e de aumentar. O amor consciente torna-se exacerbado,
de modo a ficar forte 0 necessario para manter o 6dio sob recalque e a
condicdo para tal consiste na separacdo destes sentimentos em idade muito
precoce, sendo um deles, habitualmente o 6dio, reprimido. Logo se o0s
elementos recalcados ndo sdo destruidos, eles procuram constantemente
reaparecer na consciéncia sob diferentes formacdes, dentre elas os sintomas.
Neste sentido, Freud afirma que os instintos reprimidos se encontram por tras

dos sintomas em toda neurose.
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Do conflito entre o amor e o 6dio temos como consequéncias uma
paralisia parcial da vontade e uma incapacidade de tomar decisdes. Essa
indecisdo ndo ficara limitada a um simples grupo de acdes, destacando dentre
as razdes, a plena utilizacdo do mecanismo de deslocamento® como uma
caracteristica inerente ao neurético obsessivo. Assim a paralisia presente em
sua capacidade de decisdo tende aos poucos a estender-se por todo o
comportamento do sujeito. Nesse ponto, Freud propbe pensar, através do
mecanismo de deslocamento, a dominacdo da ddvida e da compulsdo na
neurose obsessiva.

A davida na neurose obsessiva diz respeito a percepcao interna que o
sujeito tem de sua indecisédo proveniente da ambivaléncia entre 0 amor e adio.
A questdo de como € possivel amar e odiar uma mesma pessoa pde 0 sujeito
em uma posi¢ao de duvida quanto ao seu amor. Freud pressupde que se trata
na realidade de uma duvida quanto ao seu préprio amor — o qual deveria ser a
maior certeza — e que se desloca para qualquer agéo insignificante e sem valor.
E esta duvida que leva o sujeito a incerteza no que se refere a suas medidas
protetoras e, ao mesmo tempo, a repeticdo de tais medidas a fim de combater
a incerteza.

A incerteza do obsessivo advém entdo de fantasias inconscientes
vividas como perturbadoras, visto que seu contetdo refere-se a um impulso de
hostilidade. A busca pela certeza de haver concretizado uma medida protetora
deve-se, portanto, ao efeito perturbador dessas fantasias. Porém, cabe dizer
qgue nenhuma medida protetora servira a longo prazo, pois ocorre que, se por
um lado o impulso de amor torna-se eficaz ao deslocar-se para algum ato
trivial, por outro, o impulso de hostilidade logo o acompanha, passando a
invalidar tudo o que foi realizado.

Freud observa ainda que diante da falta de confiabilidade na memoria,
presente em todos 0s sujeitos, 0 neurético obsessivo acaba por estender sua
davida para todas as suas acdes, inclusive as ja realizadas e que, até o

momento, ndo apresentavam relacdo com o conflito amor e édio.

** Por deslocamento, entendemos “facto de a acentuacao, o interesse, a intensidade de uma

representacao ser susceptivel de se soltar dela para passar a outras representagdes originarias
pouco intensas, ligadas a primeira por uma cadeia associativa” (Laplanche; Pontalis, 1979,
p.162).
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Seguindo esta perspectiva, a compulsdo é concebida como uma
tentativa de compensacdo pela divida. Se o sujeito consegue tomar uma
deciséo, por meio do mecanismo de deslocamento, no que diz respeito a uma
de suas intencdes inibidas, esta precisa ser realizada. Entretanto, tendo em
vista que ndo se trata da intencdo original, a energia retida desta ultima
buscard um escoamento para sua descarga no ato substituto. Esta energia
aparecera entdo sob a forma de ordens ou proibicbes conforme o caminho
dirigido pelo impulso hostil no que se refere a descarga. Entendemos que séo
atos mentais executados a fim de neutralizar os pensamentos que geram forte
apreensao, como repetir uma frase incessantemente para evitar que algo ruim
aconteca com alguém querido.

Todavia, ocorre que se a ordem compulsiva néo tiver condi¢cdes de ser
cumprida, a tensdo se tornard insuportavel, provocando uma ansiedade
extrema. Tal como adverte Freud, o caminho que leva a um ato substituto
passa a ser contestado de modo que um ato analogo pode ser exercido apenas
como uma medida protetora, intimamente relacionada ao impulso que deve ser
evitado. Atrelado a isto, através de uma espécie de regressdo “o pensar
substitui o agir e, em lugar do ato substituto, algum pensamento que se lhe
antecipa persevera com a forca total da compulsdo” (FREUD, 1909/1977, p.
245).

De acordo com as formulacbes freudianas, os atos obsessivos
consistem num modo de reconciliagéo entre os dois impulsos adversos. Tendo
em vista a acdo como possibilidade de concretizar o impulso hostil, ocorre uma
regressao do agir para o pensar. O pensamento adquire a equivaléncia de uma
acao concreta.

Partindo da ideia de neurose obsessiva como uma regressao do agir
para 0 pensar, um pensamento obsessivo ou compulsivo € assim definido
quando, em razdo de uma inibicdo proveniente do conflito entre os impulsos
antagonicos, ele é realizado com um custo de energia que se encontra voltado

[1

somente para as agdes. Em outras palavras, “um pensamento obsessivo ou
compulsivo é aquele cuja funcédo esta em representar um ato regressivamente”
(FREUD, 1909/1977, p. 247).

Segundo nos diz Freud, o pensamento obsessivo torna-se consciente

apenas mediante uma deformagdo com o intuito de proteger-se dos esforcos
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da consciéncia para resolvé-lo. Da mesma forma, cada ideia obsessiva é
afastada de sua origem, tornando mais dificil sua compreenséo. Este propdsito
de ofuscar a investigacdo consciente quanto a causalidade do pensamento
obsessivo trata-se de uma medida de protecdo e para tal também ha a
insercdo de um intervalo de tempo entre a situacdo patogénica e a obsesséo
gue dela aparece.

A questdao da ambivaléncia afetiva, tratada no texto de 1909 acima
mencionado, também serd discutida no Ensaio Il do estudo denominado
“Totem e Tabu” (1913 [1912-13]). Freud, neste ensaio intitulado “Tabu e
Ambivaléncia Emocional’, propde pensar as proibicbes que envolvem
renincias e restricdes presentes na neurose obsessiva como no tabu®, e
analisa a atitude de ambivaléncia do sujeito no que diz respeito a um objeto
determinado, ainda que os elementos preponderantes nos tabus sejam de
origem social, a0 passo que nas neuroses consistam em instintos sexuais,
definindo-as como estruturas associais.

Freud destaca que o ponto de concordancia mais simples e notavel
entre as proibicGes obsessivas e o0s tabus refere-se ao carater misterioso,
tendo em vista que séo igualmente desprovidos de motivo e sédo forcosamente
sustentados por um forte medo. Assim, ndo sendo necessaria nenhuma
ameaca externa, dado que ha uma certeza interna de que qualquer violacdo
resultara em um infortanio. Infortinio este expresso por uma sensacao
indefinida de que uma determinada pessoa conhecida sofrerd algum mal como
resultado da violacao.

Como nas préticas de tabu®’, a principal proibicéo obsessiva consiste no
“entrar em contato com”, denominada de “fobia do contato”. Esta proibicdo é
voltada para qualquer forma de contato, seja fisica ou intelectual, que direcione
0S pensamentos do sujeito para o objeto proibido, ou melhor, que faca o sujeito

ter acesso a este objeto. Tal como os tabus, a finalidade de algumas proibicbes

% A palavra “tabu” diz respeito a algo que é da ordem do inabordavel, sendo representado,
sobretudo por proibicbes e restricdes que ndo apresentam fundamento e sdo de origem
desconhecida. Embora obscuras, tais proibicbes e restricbes sdo aceitas como naturais por
agueles que se submetem a elas visto que acreditam na punicdo severa por qualquer violagdo
cometida.

¥ Nas praticas de tabu, aquele que transgredir uma proibicdo, adquire a caracteristica dele
mesmo ser proibido, como se todo o perigo fosse transferido para o transgressor, de modo que
ninguém podera ter acesso a ele. Trata-se na realidade de impedir que outros sigam o
exemplo, de evitar a imitacdo da violagéo.
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obsessivas € de facil entendimento, contudo, outras sdo incompreensiveis e
sem sentido, sendo estas proibicdes chamadas por Freud de cerimoniais. Além
disto, as proibicbes obsessivas encontram-se sujeitas ao mecanismo de
deslocamento, estendendo-se de um objeto a outro de maneira que este novo
objeto fica sob um embargo de impossibilidade.

Da mesma forma que as proibicdes dos tabus, as proibicdes obsessivas
dizem respeito a rendncias e proibigbes; todavia, algumas podem ser
interrompidas mediante certas acdes que se tornardo atos compulsivos da
mesma natureza da expiacdo, da peniténcia, das medidas defensivas e da
purificacdo. Citando como exemplo a lustracdo com agua, Freud sinaliza que
algumas proibicdbes de tabus apresentam cerimoniais para reparacdo da
violacdo semelhantes aos da neurose obsessiva como neste caso o ato de
lavar-se de modo compulsivo.

Dos pontos de concordancia entre as préaticas de tabu e os sintomas
obsessivos, Freud retoma a “fobia de contato” para desenvolver o conceito de
ambivaléncia. O sujeito, embora manifeste no inicio da infancia um forte desejo
de tocar algo, este desejo encontra uma proibicdo externa que sera aceita em
razdo da relagdo amorosa da criangca com os autores da proibicdo. Neste
momento, ainda que a proibicdo seja mais forte que o instinto de tocar, ela ndo
consegue eliminar o instinto e como saida busca reprimi-lo no inconsciente.
Entretanto, tanto a proibicdo quanto o instinto insistem.

O instinto foi reprimido e nao abolido, por conseguinte a proibicdo
precisa persistir a fim de que o instinto ndo tenha acesso a consciéncia,
impedindo sua operacao real. Instaura-se um conflito entre a proibicdo e o
instinto de tocar: o sujeito deseja tocar o objeto proibido e ao mesmo tempo o
recusa. Freud descreve esse conflito como uma atitude ambivalente. Deste
modo, “a proibicdo deve sua forca e seu carater obsessivo precisamente ao
seu oponente, o desejo oculto e ndo diminuido — isto €, a necessidade interna
inacessivel a inspegao consciente” (FREUD, 1913 [1912-13]/1974, p. 50).

Frente a isto, o desejo instintivo desloca-se de forma continua na
tentativa de sair deste impasse, procurando objetos e atos substitutos. Por
consequéncia, a proibicdo também se desloca, expandindo-se a quaisquer

novos objetos que o impulso proibido possa abracar. Neste sentido, as
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compulsGes aparecem como uma tentativa de descarga da tensédo produzida
nesta operacao entre as duas forcas conflitantes.

Ainda em “Totem e Tabu”, Freud sublinha a “onipoténcia de
pensamentos” na neurose obsessiva, esclarecendo, porém, que esta
caracteristica se faz presente também em outras neuroses. Da mesma forma,
ressalta que em todas elas a formacdo dos sintomas é determinada pela
realidade do pensamento e ndo da experiéncia. Em outras palavras, consolida
a ideia apresentada anteriormente que os neuroticos sdo afetados pelo que €
pensado e imaginado com emocdo, enquanto que a concordancia com 0s
acontecimentos reais nao apresenta relevancia. Deste modo, o obsessivo pode
sentir-se oprimido por uma forte sensacdo de culpa, ainda que se tenha
comportado de modo cuidadoso e respeitavel, tendo em vista que julga-se
capaz de provocar algum mal a alguém através de seus pensamentos. Esta
sensacao encontra-se justificada nos intensos e constantes desejos
inconscientes de hostilidade contra pessoas que Ihe sdo proximas.

No texto do ano seguinte, intitulado “A disposicdo a neurose obsessiva”,
ao discutir os motivos que levam uma pessoa a adoecer de uma neurose
especifica, Freud afirma que os determinantes patogénicos de uma neurose
consistem naqueles que uma pessoa traz consigo e naqueles que a vida |Ihe
traz (o constitucional e o acidental) e propde consolidar a ideia de que as
disposicdes® para a escolha da neurose (histeria, neurose obsessiva,
paranoia, deméncia precoce) consistem em inibicdes do desenvolvimento da
sexualidade, resultando em pontos de fixacdo nos diferentes estadios (fases
oral, anal, falica, laténcia e genital) para onde parte das funcdes envolvidas
pode regredir, caso o sujeito adoeca em razéo de alguma perturbacéo externa.

Destacando a neurose obsessiva como o préprio titulo sugere no texto
de 1913, Freud a define, do ponto de vista da vida pulsional, como uma
regressao e fixagcdo na fase anal, bem como enfatiza o papel exercido pelos
impulsos de 6dio. Ao tomar como referéncia a ideia do 6dio como precursor do
amor, ele afirma ser o édio “a relagdo emocional primaria entre os homens” (p.
408) e, para defender seu amor objetal dos impulsos de hostilidade, o

obsessivo precisa desenvolver uma moralidade severa como protecdo. Deste

% Tomando como referéncia a nota do editor, destacamos que a palavra “disposicao” é
empregada no sentido de algo inerente a constituicdo do sujeito ou hereditario.
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modo, temos a regressao ao ato, a fixacao na fase anal e a ambivaléncia como
marcas constantes da neurose obsessiva.
Em 1914 Freud escreve o caso clinico conhecido como o “Homem dos

Lobos” *°

, publicado apenas quatro anos depois sob o titulo de “Histéria de uma
neurose infantil”. O estudo desdobra-se, sobretudo, a partir das lembrancas a
respeito da sexualidade infantil do paciente e de um sonho com lobos que este
tivera aos quatro anos de idade. Ao relatar o caso clinico deste paciente, um
jovem com a saude debilitada desde os dezoito anos que inicia o tratamento
psicanalitico anos depois quando ja totalmente incapacitado e dependente de
outras pessoas, ressalta o quadro de fobia animal desenvolvido nos primeiros
anos de vida de seu paciente, seguido de uma neurose obsessiva de contetdo
religioso até os dez anos e menciona algumas recordacdes de seu paciente,
como por exemplo, o ritual que este desenvolveu antes de dormir por medo de
ter sonhos desagradaveis: beijava todas as imagens religiosas que havia no
quarto, fazia oracdes e repetia inUmeras vezes o sinal da cruz.

Com base no sonho e nas associacdes do paciente, Freud relne
elementos para a compreensdo do caso, pressupondo que as causas da
neurose ocultam-se por trds do sonho e enfatiza que as experiéncias nos
primeiros anos da infancia podem produzir uma neurose. Deste modo, 0 sonho
aparece como uma ressignificacdo de uma cena primaria e é nele onde Freud
busca as pistas para pensar 0s eventos traumaticos ocorridos na infancia do
paciente. Como ponto central do caso clinico, destaca a influéncia decisiva das
experiéncias infantis na constituicdo psiquica, afirmando ser a neurose adulta
precedida por uma neurose na tenra infancia e esclarecendo que esta ideia o
diferencia dos que buscam as causas apenas nos graves conflitos da vida
adulta.

Ao apontar os eventos infantis que contribuiram para a formacéo da
neurose de seu paciente, Freud gquestiona se a cena primaria foi de fato
observada ou somente fantasiada. Ele entende a analise do sonho como
importante para a compreensdo da cena primaria, porém observa que néo se

trata necessariamente da lembrangca de uma cena real, podendo ser uma

¥E importante dizer que algumas questdes tratadas na analise do Homem dos Lobos serdo
retomadas em textos posteriores como “Recordar, repetir e elaborar” (1914), “XXII
Conferéncia” nas “Conferéncias Introdutérias sobre a Psicandlise” (1916 -1917 [1915-1917]) e
“Inibicdes, sintomas e ansiedade” (1926 [1925]).
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fantasia. Vale observar que a cena primaria nunca foi evocada pelo paciente,
mas sim construida durante o processo de analise.

Para além de uma discussédo sobre a realidade material ou fantasmatica
da cena primaria, Freud busca defender que esta cena faz parte do passado do
analisando e representa um acontecimento, ainda que seja da ordem da
fantasia, que se encontra la antes mesmo de receber qualquer significacao
posteriormente. E necessario também considerar que o passado estd sempre
sujeito a distorcdo e a reelaboracdo em periodos posteriores. Sem concluir
sobre a realidade da cena priméria, ele nos remete a XXIIl Conferéncia do
artigo intitulado “Conferéncias Introdutorias sobre Psicanalise” onde trata desta
problemética como veremos adiante.

Ao percorrermos a terceira parte das “Conferéncias Introdutorias sobre a
Psicanélise” chamada “Teoria Geral das Neuroses” (1917 [1916-17]), vamos
nos dedicar as conferéncias XVII, XIX e XXIll para pensar, sobretudo, a
constituicdo dos sintomas, destacando a neurose obsessiva.

Na “Conferéncia XVII”, denominada “O sentido dos sintomas”, Freud
apoia-se em alguns casos de neurose obsessiva ao elucidar que o sintoma,
embora pareca uma ideia sem sentido e uma acao despropositada, apresenta
uma relacdo com as experiéncias do paciente. Nesta direcéo, assinala que a
neurose obsessiva prescinde de sintomas somaticos, produzindo-os na esfera
mental. Podemos dizer que o paciente ocupa-se de pensamentos que parecem
sem importancia, estranhos e sente-se compelido a realizar agées que, mesmo
ndo |he garantindo bem-estar, é impossivel deixar de fazé-las. Esses
pensamentos sdo o ponto de partida de uma intensa atividade mental que o
obsessivo se entrega ainda que contra sua vontade e que o esgota. Essa
atividade mental consiste em remoer e especular esse tipo de pensamento
obsessivo.

No que diz respeito aos impulsos, Freud expde que podem parecer
infantis e sem sentido, no entanto, possuem conteldos assustadores (como
por exemplo, sentir-se tentado a cometer um crime grave) de forma que o
paciente procura ndo apenas afasta-los, mas também fugir deles e resguardar-
se de coloca-los em pratica, recorrendo a proibi¢cdes, renuncias e restricdes.
Nesta direcdo, aquilo que o paciente efetivamente realiza sédo agdes muito

inofensivas e banais que, na maioria dos casos, consistem em repeticoes ou
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elaboracdes de rituais das atividades do cotidiano, como lavar-se, vestir-se,
andar a pé. Tarefas habituais tornam-se assim fatigantes e quase insoluveis.

As ideias, os impulsos e as a¢des na neurose obsessiva ndo se ajustam
em propor¢cdes iguais de modo que um deles domina o quadro. Como diz
Freud, o paciente almeja adotar um outro comportamento e deixar de lado os
pensamentos que reconhece como sendo absurdos, todavia o que consegue
sozinho € apenas realizar deslocamentos, trocas, ou seja, pode substituir um
sintoma (ideias, impulsos e/ou acfes) por outro um pouco mais atenuado mas
nao remové-los. Assim, o deslocamento de qualquer sintoma para algo distante
de sua configuracdo original apresenta-se como uma das principais
caracteristicas da neurose obsessiva. Nesta direcdo, a tarefa do analista
consiste entdo em descobrir qual a situacdo no passado em que a ideia se
sustentou, bem como a acdo que serviu a uma finalidade.

Ao falar sobre a compreenséo das neuroses, Freud na “Conferéncia XIX”
complementa que os pacientes adoecem de frustragbes quando impedidos
pela realidade de satisfazer seus desejos sexuais e pressupde que 0s sintomas
tém como proposito uma satisfacdo sexual ou o rechaco da mesma de forma
que a realizacdo do desejo predomina na histeria e 0 ascetismo, na neurose
obsessiva. Ocorre uma reciproca interferéncia entre duas forcas contrarias — o
reprimido e a forca repressora — que no caso da neurose obsessiva, as duas
estdo separadas e assim o sintoma apresenta duas fases, configurando-se em
duas acBes que se anulam de forma reciproca, uma depois da outra. S0 0s
chamados sintomas bifasicos. O obsessivo se esforca para anular a acao
primeira realizando logo em seguida outro comportamento oposto ou 0 mesmo,
porém com significacdo contraria®.

Também nesta Conferéncia, Freud pressupde que o paciente apresenta
uma resisténcia intensa e persistente, sem reconhecé-la como tal e, no caso
dos neuréticos obsessivos, esta se refugia na davida. Ele observava que seus
pacientes, durante o relato do que vinha a mente, apresentavam em
determinados momentos uma incapacidade de continuar associando. Definindo
a transferéncia como um fendmeno, dirigido para o analista, pelo qual os

conteudos recalcados se reiteram na situacdo terapéutica e produzem uma

* Embora ndo nomeie nestas Conferéncias, posteriormente Freud chamara de anulagéo
retroativa este mecanismo de defesa do ego como veremos um pouco mais a frente.
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interrupcdo da associacdo livre, Freud declara que um processo de
transferéncia encontra-se a servico da resisténcia na analise visto que o
paciente em vez de recordar, repete atitudes e impulsos emocionais contra o
analista e o tratamento. A resisténcia assim opera na analise contra o esfor¢o
de tornar consciente o que é inconsciente, ou melhor, impedir o acesso a
consciéncia do material recalcado (representacdo ameacadora ao ego). Frente
a isto, a funcéo da andlise consiste na superagéo das formas de resisténcia.

Na “Conferéncia XXIII”, Freud aponta a importancia das experiéncias
infantis para a constituicdo das neuroses visto que estas experiéncias ocorrem
em um periodo de desenvolvimento incompleto e por isso podem ter efeitos
traumaticos. Ao avancar na discussdao mencionada no caso do Homem dos
Lobos acerca da realidade psiquica e a realidade material, ele sinaliza com
base em sua investigacdo analitica que a libido dos neuréticos encontra-se
relacionada as suas experiéncias sexuais infantis.

De acordo com as formulacgBes freudianas, o neurético encontra-se
fixado em algum periodo de seu passado, no qual a libido ndo foi privada de
sua satisfacdo. Assim por meio da analise, as experiéncias infantis séo
acessadas, as quais a libido encontra-se fixada e das quais sdo produzidos os
sintomas. Todavia as cenas infantis podem ser eventos que realmente
aconteceram ou fantasias. Freud defende que o0s processos mentais
apresentam também uma determinada realidade: uma realidade psiquica em
contraste com a realidade material. Logo no processo de analise pouco importa
se 0 que o0 paciente expde aconteceu de fato ou ndo, sendo a realidade
psiquica tdo importante quanto a realidade material na constituicdo das
neuroses.

No ultimo artigo que trata da neurose obsessiva, denominado “Inibigdes,
sintomas e ansiedade” (1926 [1925]), Freud, ao falar sobre a origem da
neurose obsessiva, sublinha que a regressdo a fase anal-sadica é decisiva
para a constituicdo desta neurose. O ego em seus esforcos defensivos
consegue regredir a organizagao genital da libido, no todo ou em parte, para a
fase anal-sadica uma vez que esta organizacao € fragil e insuficientemente
resistente. E, conforme a observacéo analitica de Freud, o inicio da neurose
em questdo aparece no segundo periodo da infancia, apés o periodo de

laténcia ter-se consolidado.



55

O periodo de laténcia caracteriza-se pelo declinio do complexo de
Edipo*, pela consolidacdo do superego*’, bem como pela edificacdo dos
limites éticos e estéticos no ego. No caso da neurose obsessiva, além da
dissolucéo do complexo de Edipo, nesse periodo constata-se uma degradacgéo
regressiva da libido; da mesma forma, o superego torna-se excessivamente
severo e rude e 0 ego, em resposta a ele, engendra fortes formacoes reativas
sob a forma de consciéncia, piedade e asseio.

Ainda no referido artigo, Freud propde pensar duas atividades do ego
que contribuem na formacdo de sintomas. A essas atividades ele chama de
“‘desfazendo o que foi feito e isolado”. A primeira, “desfazer o que foi feito”,
também chamada de anulacdo retroativa, refere-se aos sintomas nos quais
uma ac¢ao é anulada por uma outra como se nenhuma acao tivesse acontecido,
por mais que na realidade ambas tenham ocorrido.

De acordo com a perspectiva freudiana, o segundo motivo dos rituais
obsessivos diz respeito a essa finalidade de desfazer, ao passo que o primeiro
consiste em ter cautela para impedir a ocorréncia ou recorréncia de um
determinado evento. O neur6tico obsessivo tenta assim reprimir o passado por
meios motores e, observa Freud, que isto pode explicar a obsessao de repetir
frequente nesta neurose. Na medida em que a neurose avancga, notamos que 0
esforco em desfazer um acontecimento traumatico aparece como um motivo de
primeira importancia na constituicdo dos sintomas.

Como segunda atividade do ego presente na neurose obsessiva, temos
o isolamento. Quando algo desagradavel ocorre com o obsessivo ou quando

ele executa algo que tem um valor para sua neurose, ele cria intervalos durante

*! Definimos o Complexo de Edipo, segundo Laplanche e Pontalis (1979), como “conjunto
organizado de desejos amorosos e hostis que a crianga experimenta relativamente aos pais.
Sob a sua chamada forma positiva, 0 complexo apresenta-se como na histéria de Edipo-Rei:
desejo da morte do rival que é a personagem do mesmo sexo e desejo sexual da personagem
do sexo oposto. Sob a sua forma negativa, apresenta-se inversamente: amor pelo genitor do
mesmo sexo e Odio ciumento ao progenitor do sexo oposto. Na realidade, estas duas formas
encontram-se em graus diversos na chamada forma completa do complexo de Edipo. Segundo
Freud, o complexo de Edipo é vivido no seu periodo maximo entre os trés e os cinco anos,
durante a fase félica; o seu declinio marca a entrada no periodo de laténcia. Conhece na
puberdade uma revivescéncia e é superado com maior ou menor éxito num tipo especial de
escolha de objeto.” (p.116)

2 Cabe aqui dizer que o papel do superego, de acordo com Laplanche e Pontalis (1979), “é
assimilavel ao de um juiz ou de um censor relativamente ao ego. Freud vé na consciéncia
moral, na auto-observacdo, na formacdo de ideais, funcbes do superego. Classicamente, o
superego é definido como herdeiro do complexo de Edipo; constitui-se por interiorizacdo das
exigéncias e das interdigbes parentais”. (p. 643)
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o qual nada mais deve ocorrer. Observada também na esfera motora, esta
atividade de isolamento consiste em destituir a experiéncia traumatica de seu
afeto, bem como suspender ou eliminar suas conexdes, ficando assim isolada
e nao participando dos processos comuns do pensamento. Da mesma forma
gue na anulacéo retroativa, ha um reforco na esfera motora com propdésitos
MAgICcos.

Vale observar que é pelo fendmeno da concentracdo que se busca
afastar o que é considerado irrelevante e sem valor, assim como 0 que €
inadequado por ser considerado contraditorio. Freud sinaliza que isso ocorre
mesmo em pessoas que nao apresentam a neurose obsessiva e acrescenta
que cabe ao ego isolar a fim de direcionar a corrente do pensamento. A
diferenca no caso da neurose obsessiva € 0 ego mais atento que realiza
isolamentos mais acentuados, mantendo afastadas a intrusdo de fantasias
inconscientes e a manifestacdo de tendéncias ambivalentes. Deste modo, o
ego fica constantemente em alerta, pronto para uma luta, e fortalece a
compulsdo por concentrar e isolar com o auxilio dos atos magicos de
isolamento que se produzem sob a forma de sintomas, ganhando muita
relevancia pratica para o paciente.

Temos neste Ultimo texto dedicado ao estudo da neurose obsessiva, a
problematica estudada a partir da luta travada pelo ego a fim de afastar as
fantasias inconscientes e evitar possiveis associacfes de pensamento. Nesse
texto, Freud deixa claro que a neurose obsessiva consiste em uma
multiplicidade tdo ampla de fenbmenos que mesmo com todos os esforc¢os,

. ndo se conseguiu fazer uma sintese coerente de todas as suas
variagdes. Tudo que podemos fazer é colher certas correlacdes
tipicas, mas ha sempre o risco de que tenhamos desprezado outras

uniformidades de natureza ndo menos importantes. (FREUD1926
[1925], p.141).

Observamos que a compulsdo aparece na obra de Freud,
primeiramente, relacionada a neurose obsessiva, consistindo em atos frente a
uma obsessao que o sujeito, mesmo reconhecendo como estranhos, se sente
impelido a fazer visto que a néo realizagao leva a um aumento do sofrimento.
Funcionando como uma resposta frente a uma luta psiquica entre instancias
vividas como incompativeis e sempre de natureza sexual, a compulsdo ganha

a funcdo de uma medida de alivio ou de protecéo.
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Apoés percorrermos os textos freudianos que tratam, de modo direto ou
indireto, do conceito de compulsdo na neurose obsessiva, vamos agora em
direcdo a um segundo momento dos estudos de Freud onde este conceito

apresenta-se associado ao de compulséo a repeticao.

2.2 A COMPULSAO A REPETICAO.

O conceito de compulsdo a repeticdo foi invocado na obra freudiana
desde 1914 no artigo intitulado “Recordar, repetir e elaborar” onde sé&o
apresentadas algumas consideracdes acerca da técnica psicanalitica.

No texto acima mencionado, Freud aponta a dimensdo clinica da
repeticdo contrapondo com a recordacdo e relacionando, sobretudo, com os
conceitos de resisténcia e transferéncia. Ao deixar de lado a hipnose em favor
da associacao livre, como falamos na primeira secdo deste capitulo, Freud
afirma que o intuito passou a ser o de descobrir 0 que 0 paciente deixava de
recordar e neste sentido a resisténcia, proveniente do recalque, deveria ser
contornada através da interpretacdo. Com o desenvolvimento desta regra
fundamental da psicanalise, 0 analista abandona a tentativa de focalizar em um
momento ou problema determinado e comeca a analisar tudo o que se
manifesta na mente do paciente através de seu relato. Freud nota que sua
insisténcia para que o paciente fale o que Ihe vier a mente, bem como os
esforcos do paciente para tal se deparam com uma resisténcia a qual impedia
gue materiais inconscientes de natureza aflitiva, capazes de produzir vergonha,
autocensura e sofrimento psiquico, penetrassem na consciéncia.

Deste modo, a resisténcia s6 pdde ser compreendida apds o abandono
da hipnose. Segundo observa Garcia-Roza (2002), o objetivo da nova
concepcao de terapia “ndo poderia mais consistir simplesmente em produzir a
ab-reacdo do afeto, mas em tornar conscientes as ideias patogénicas
possibilitando sua elaboragao” (p.38). Ainda de acordo com ele, a associagao
livre tem como objetivo “afrouxar a censura consciente e permitir que
derivados, ainda que remotos, possam aflorar a consciéncia e ser comunicados

ao analista” (p.164). E neste sentido, a interpretacéo é usada para apontar as
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resisténcias e trazé-las a consciéncia. O paciente, ao tomar conhecimento de
suas resisténcias e apdés vencé-las, consegue associar as situacbes e
vinculagdes esquecidas sem apresentar dificuldades. Em outras palavras, o
paciente, ao acessar de forma consciente o material recalcado, teria assim a
possibilidade de elabora-lo.

Freud pressupde, no texto “Recordar, repetir e elaborar”, que esquecer
impressdes, cenas ou experiéncias em geral implica interrompé-las e elucida
gue o paciente, a0 mencionar estas situacdes esquecidas, afirma que sempre
soube, no entanto nunca pensou desde que tais situacdes aconteceram. Ha
também um segundo grupo de processos psiquicos (fantasias, processos de
referéncia, impulsos emocionais, vinculagdes do pensamento) que nao podem
ser contrastados com impressdes e experiéncias visto que se tratam de atos
puramente internos. Ocorre, nestes casos, que 0 paciente recorda de algo que
jamais poderia ter sido esquecido uma vez que nunca foi consciente, isto €, em
ocasiao nenhuma foi notado.

Seguindo suas observacdes, Freud ressalta que ha casos em que o
paciente manifesta o que esqueceu e reprimiu ndo pela recordacdo, mas pela
atuacdo (acts it out); em outras palavras, ele reproduz pela acdo os
componentes psiquicos recalcados, repete 0 que ndo pode ser recordado e
sem ter conhecimento do que esta acontecendo. Esta repeticdo em ato de uma
recordacéo recalcada é chamada de compulséo a repeticéo.

Interessado na relacdo da compulséo a repeticdo com a resisténcia e a
transferéncia, Freud prop0e pensar a transferéncia como um caso particular da
repeticdo e a repeticdo como uma transferéncia do passado esquecido para
com o terapeuta, bem como para todas as atividades e relacionamentos que
fazem parte da vida do paciente na ocasido. Com o desenvolvimento da
analise, a transferéncia torna-se muito intensa ou hostil, necessitando do
recalque, e o recordar imediatamente abre passagem para a atuacdo. Por
conseguinte, observa que guanto maior a resisténcia, mais extensivamente a
atuacdo tomara o lugar da recordacdo visto que o recordar implica deixar a
resisténcia completamente de lado e assinala que as resisténcias exprimem a
sequéncia do material a ser repetido, ou seja, 0 que é repetido esta sob as

condicoes da resisténcia.
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O paciente repete ou atua tudo o que ja progrediu a partir das fontes do
reprimido para sua personalidade (inibi¢cdes, atitudes e tracos patolégicos de
carater), assim como repete seus sintomas ao longo da andlise. O material
reprimido se expressa pelo sintoma e, diz Freud que devemos tratar o
padecimento do paciente ndo como um acontecimento do passado, mas como
uma forca presente. Durante o tratamento, & medida que o paciente
experimenta sua enfermidade como algo real e atual, se faz importante como
trabalho terapéutico remonta-la ao passado. Nesse processo, 0S sintomas
podem aumentar ou novos sintomas podem surgir como forma de resisténcia,
Ou seja, como uma tentativa de impedir a recordacao.

Ao falar acerca da transferéncia, Freud aponta o manejo desta como
principal instrumento para reprimir a compulséo a repeticdo e converté-la num
motivo para recordar. Posto isto, a compulsdo a repeticdo faz-se inofensiva e
atil, bem como é esperado que através da transferéncia aparecam o0s instintos
patogénicos, 0 que se encontra oculto na mente do paciente.

Ao discorrer um pouco mais acerca da técnica analitica, Freud assinala
que O primeiro passo para superar as resisténcias é alcancado quando o
analista revela a resisténcia que em momento algum anterior foi reconhecida
pelo paciente e tenta familiariza-lo com ela. Vale observar que dar a resisténcia
um significado ndo implica sua cessao imediata visto que o paciente precisa de
um tempo para compreendé-la melhor, para elabora-la através do trabalho
analitico. Nesse momento, declara que a elaboracdo das resisténcias
apresenta-se como uma dificil tarefa para o sujeito em andlise e para a
paciéncia do analista, no entanto consiste em uma parte do trabalho que opera
as maiores mudancas no paciente e que diferencia o trabalho analitico de
qualquer outro tipo de tratamento por sugestéo. Logo, se a resisténcia aparece
a primeira vista como um obstaculo a andlise e a favor da conservacdo do
material recalcado, uma vez trabalhada e superada em andlise, pode
apresentar-se como meio de transformagdo, como uma possibilidade de
producéo de algo novo.

O conceito de compulsdo a repeticdo também € exposto, ainda que de
forma breve, no texto “O Estranho” (1919) onde Freud propbde pensar o
estranho como “aquela categoria do assustador que remete ao que €
conhecido, de velho, e ha muito familiar” (p.277), ou seja, pretende mostrar em
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que condi¢cdes o familiar pode parecer estranho e assustador. Neste artigo,
interessa-nos a parte Il onde Freud faz uma aproximagdo do conceito de
estranho com o recalcamento e a compulsdo a repeticdo, afirmando a
existéncia da relacdo entre o que chama de estranho e os conteudos
recalcados.

Freud afirma que podemos verificar a predominancia da compulsdo a
repeticdo como proveniente de impulsos instintuais e possivelmente intrinseca
a propria natureza dos instintos. Segundo ele, esta compulsédo é responsavel
em parte pelo caminho tomado pelas andlises de pacientes neurdticos e
pressupde que 0 que nos remete a esta compulsao é notado como estranho.

De acordo com as consideragdes freudianas, todo afeto inerente a um
impulso emocional ao ser reprimido transforma-se em ansiedade e assim o
elemento que assusta — o estranho — pode ser algo reprimido que retorna. Eis
que na propria definicdo do estranho hd a ideia de repeticdo. O estranho
sendo, portanto, “algo que é familiar e ha muito estabelecido na mente, e que
somente se alienou desta através do processo da repressao” (FREUD, 1919, p
301). Em outras palavras, o estranho pode ser entendido como algo
secretamente familiar que foi reprimido e depois retornou, algo que se repete.

Contudo, sera no texto “Além do Principio do Prazer” (1920) que a
tematica da compulsdo a repeticdo ganharad destaque na teoria freudiana.
Neste trabalho de 1920, Freud propde pensar alguns fendémenos que
transcendem o que chama de principio do prazer e ndo se submetem ao
propdsito do aparelho psiquico: reduzir as tensdes que geram desprazer. Neste
contexto, do ponto de vista da vida pulsional, traz a cena uma nova teoria das
pulsdes, apresentando a pulsdo de morte.

Sob o ponto de vista econdmico, Freud pressupde que o prazer e 0
desprazer encontram-se relacionados a quantidade de excitacdo no aparelho
psiquico de modo que o desprazer representa um aumento na quantidade de
excitagéo“, ao passo que o prazer implica uma diminuicdo. Seguindo esta
formulacgéo, ele busca explicar a tendéncia ao principio do prazer presumindo
que o aparelho animico procura manter baixa ou, pelo menos, constante a

quantidade de excitacdo encontrada nele. Por conseguinte, tudo o que

3 Cabe observar gue este aumento de excitacdo é proveniente das pulsdes que exercem uma
pressdo permanente no interior do corpo. Falaremos sobre isso mais a frente.
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aumenta a quantidade de excitagcdo € percebido como desagradavel pelo
aparelho animico. Neste sentido, o curso dos eventos mentais é posto em
movimento por uma tensdo desagradavel e busca como caminho de resolucédo
a reducao dessa tensao, seja pela evitacdo de desprazer ou pela producéo de
prazer.

Levando em conta a tendéncia®* a manter pelo menos constante a
excitacdo e, por conseguinte considerando desagradavel o que venha a
aumentar a quantidade de excitacdo, Freud elucida que o principio de prazer
decorre do principio da constancia. E preciso sublinhar que o principio de
constancia é a base da teoria econdmica nos estudos freudianos e passa a ser
entendido nesse texto de 1920 “como o fundamento econémico do principio de
prazer” (LAPLANCHE; PONTALIS, 1979, p.460). A descarga de excitacao
acumulada é assim regulada por este principio para manter constante certa
quantidade de excitagdo no aparelho psiquico, de forma a protegé-lo do
aumento desta energia, bem como de seu escoamento total. Deste modo, este
principio aproxima-se da ideia de uma moderacdo e vale ressaltar que a
dimensédo do excesso na obra freudiana é associada a algo perturbador para o
aparelho psiquico, buscando este meio para livrar-se do excesso de energia e
assim procurando se aproximar de uma regulacédo do psiquismo, de um certo
equilibrio a fim de eliminar a tenséo. Esta formulacdo freudiana confere assim
ao excesso um valor negativo.

Ao falar sobre quais circunstancias podem inibir o principio do prazer,
Freud sinaliza que este pode ser considerado inutil e até mesmo prejudicial
para a autopreservacdo do organismo tendo em vista as exigéncias do mundo
externo, sendo assim substituido pelo principio de realidade®. Nesse ponto é
importante deixar claro, segundo Roudinesco e Plon (1998), que se o objetivo
do principio do prazer € obter prazer e evitar desprazer sem obstaculos e sem
limites; no que diz respeito ao principio de realidade, este é pensado como

sendo a imposi¢do ao principio do prazer de restricbes essenciais a adaptacao

* Freud observa que ndo podemos nos referir ao principio do prazer sobre o curso dos
processos mentais a partir da ideia de dominancia, mas sim de tendéncia. Nao ha uma
dominéancia do principio do prazer, mas sim uma tendéncia que por vezes € contrariada por
determinadas forcas ou circunstancias, e o resultado pode ndo se apresentar em consonancia
com esta tendéncia na direcdo do prazer.

> Freud desenvolve sua teoria acerca desses dois principios — do prazer e de realidade — no
texto de 1911 intitulado “Formulagdes sobre os dois principios do funcionamento mental”.
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a realidade externa. Em outras palavras, o principio de realidade ndo deixa de
lado a busca pelo prazer, todavia requer e p6e em pratica o adiamento da
satisfacdo, a renuncia de uma série de possibilidades para alcancé-la e a
tolerancia do desprazer como uma fase na direcdo do prazer. No entanto, 0
principio de prazer insiste como uma manobra de funcionamento das pulsées
sexuais, tidas como dificeis de adestrar, e consegue assim superar o0 principio
de realidade.

Vale observar que, de acordo com Freud, a substituicdo do principio de
prazer pelo principio de realidade pode ser apenas responsabilizada por um
namero restrito de eventos desagradaveis. Porém, h& certas experiéncias
desagradaveis que escapam a essa logica, como por exemplo, quando a
liberacdo do desprazer ocorre nos conflitos e divergéncias realizados no
aparelho animico no momento em que 0 ego esta desenvolvendo-se em
organizagdes mais complexas. Grande parte da energia destinada ao aparelho
animico é proveniente de pulsdes inatas, contudo destas nem todas alcancam
as mesmas fases do desenvolvimento.

Para Freud, “acontece repetidas vezes que instintos*® individuais ou
parte dos instintos se mostrem incompativeis, em seus objetivos ou exigéncias,
com 0s remanescentes, que podem combinar-se na unidade inclusiva do ego”
(FREUD, 1920, p.20). Assim algumas destas pulsGes sédo deixadas fora do
ego pelo processo de recalque e conservadas em niveis inferiores de
desenvolvimento psiquico e distantes, a principio, da possibilidade de
satisfacdo. Caso posteriormente consigam, tal como ocorre com as pulsdes
sexuais reprimidas, atingir uma satisfacdo direta ou substituta, isso sera
experimentado pelo ego como desprazer tendo em vista sua censura.

Ainda no que diz respeito a esse processo pelo qual o recalque torna
uma possibilidade de prazer em desprazer, diz Freud que a Unica certeza
baseia-se na afirmacéo de que todo desprazer neurético representa um prazer
gue néo pode ser experimentado como tal. Vale observar que em uma nota de

rodapé, ele acrescenta que o aspecto fundamental consiste em compreender o

““Cabe aqui um breve esclarecimento acerca da terminologia empregada nesta parte de nosso
trabalho. A palavra “instinto” aparece no texto “Além do principio do prazer” traduzido pela
Edicdo Standard Brasileira. Contudo, entendemos esta palavra como um equivalente do termo
“pulsdo” (Trieb) e ndo como “instinto animal” (Instinkt).
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prazer e o desprazer como pertencentes ao ego uma vez que Sao
considerados sentimentos conscientes.

Buscando pensar outras circunstancias que contrariassem o principio do
prazer, Freud pde em questao as brincadeiras infantis. Ao brincar com seu neto
de 18 meses, observou que a brincadeira parecia ndo obedecer ao principio do
prazer. O jogo consistia, na auséncia temporaria da mae, jogar para longe um
carretel preso a uma linha e o fazer voltar. O carretel assim desaparecia e
aparecia para a crianca que o acompanhava dizendo fort (fora) e da (aqui) *’. O
fort-da caracteriza-se, portanto, pela ida-e-vinda, pelo desaparecimento e
retorno de um objeto.

ApGs repetir em vérias ocasifes essa brincadeira, Freud percebe que tal
jogo gerava desprazer, mas também grande prazer a crianga, sobretudo,
quando esta via o carretel voltando, e afirma ser esta brincadeira uma
representacdo simbolica da experiéncia de auséncia temporéaria da mae vivida
pela crianga, ou seja, pela saida e volta da mée. A brincadeira representa a
rentncia da crianca ao afastar-se da méae (fort) sem protestar e ao mesmo
tempo a volta desta (da). Assim a brincadeira consiste em uma tentativa da
crianca elaborar pela repeticéo tal auséncia.

Neste sentido, Freud assinala que as brincadeiras infantis obedecem ao
principio do prazer de modo que a crianca consegue suportar e controlar o
desprazer da saida da méae, transferindo para o simbdlico. Ele declara que, em
razdo da prevaléncia deste principio, as brincadeiras das criancas nao
fornecem indicios de “tendéncias além do principio do prazer, ou seja,
tendéncias mais primitivas do que ele e dele independentes” (FREUD, 1920,
p.20).

Dado também o destaque ao tema da repeticdo neste estudo de 1920,
Freud segue na parte lll defendendo a ideia exposta no artigo “Recordar,
repetir e elaborar” (1914) de que o paciente é levado a repetir o material
reprimido como se fosse uma experiéncia presente no lugar de recorda-lo
como algo referente ao passado. Conforme suas observagbes, essas
repeticbes encontram-se relacionadas a vida sexual infantii — Complexo de

Edipo e seus derivados — e atuam no campo da transferéncia na relacéo do

" O fort foi associado por Freud ao “ir embora” em alemao e o da, ao “aqui’.
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paciente com o terapeuta, sendo a neurose primitiva substituida pela neurose
de transferéncia®®.

Freud enfatiza que o reprimido nao apresenta resisténcia frente aos
esforcos do tratamento visto que seu interesse consiste em combater a
pressdo exercida sobre ele e seguir em direcdo a consciéncia ou a uma
descarga através de uma acdo real. Ele expfe que as resisténcias sdo
provenientes do ego e assegura que estas operam sob a ac¢do do principio do
prazer, uma vez que procuram impedir o desprazer que seria causado pela
liberacdo do reprimido. Entretanto, o esfor¢co do tratamento consiste em obter a
tolerancia do desprazer por meio do principio de realidade.

Neste momento, Freud sublinha o conceito de compulséo a repeticao ja
apresentado por ele no texto de 1914. A compulséo a repeticdo € imputada ao
reprimido inconsciente, contudo, a compulséo a repetir, na situacao analitica,
experiéncias reprimidas como vivéncias atuais apenas se manifesta quando o
tratamento vai em sua direg&o e reduz o recalque .

Vale enfatizar que, segundo a perspectiva freudiana, a compulsédo a
repeticdo provoca desprazer ao ego ao trazer a tona o material reprimido,
assim como evoca experiéncias que ndo apresentam possibilidades de prazer
e gque jamais foram acompanhadas de satisfacéo.

Se por um lado temos a resisténcia e o recalque a servico do principio
do prazer, uma vez que buscam evitar o desprazer proveniente do retorno do
recalcado, caso este tivesse acesso a consciéncia; por outro lado, Freud
postula que ndo ha como compreender a compulsdo a repeticdo partindo desta
formulacdo. Ele pressupfe que esta compulsdo a repeticdo de eventos
traumaticos se sobrepBe ao principio do prazer, especulando a existéncia de
um fenémeno na vida psiquica que funciona para além do principio do prazer.

Freud prossegue seu estudo de 1920 buscando relacionar a consciéncia
com 0s processos excitatorios. Neste sentido, afirma que a consciéncia gera
percepcbes de excitagcdo oriundas do mundo externo e de sentimentos de

prazer e desprazer procedentes do aparelho psiquico, habitando a fronteira

“®A neurose de transferéncia refere-se a uma “neurose artificial em que tendem a organizar-se
as manifestacdes de transferéncia. Ela constitui-se em torno da relacdo com o analista; € uma
nova edicdo da neurose clinica; a sua elucidagdo leva a descoberta da neurose infantil”
(LAPLANCHE; PONTALIS, 1979, p.398)
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entre o exterior e o interior. Fazendo uso de algumas concepcdes da Biologia*
para pensar sua hipotese acerca dos processos excitatorios (internos e
externos) no aparelho animico, Freud nos apresenta a ideia do escudo protetor
gue cerca a vesicula viva e desempenha a funcdo de uma barreira resistente
diante dos estimulos provenientes do mundo externo.

Contudo, no que se refere ao aparelho psiquico, as excitacbes provém
tanto do exterior, quanto do interior. Ao discorrer acerca das condi¢gdes para a
recepcao de excitacdes no aparelho psiquico, Freud sinaliza que no exterior, o
funcionamento do sistema Cs>e de todo aparelho psiquico encontra-se
preservado contra os estimulos pela presenca do escudo protetor, e as
guantidades de excitacdo que sobre ele recaem apresentam assim um efeito
reduzido. Entretanto, no caso do interior, ndo ha uma protecdo contra 0s
estimulos e as excitacbes se prolongam para o sistema e em grande
quantidade, originando sentimentos de prazer/desprazer.

Dai, diz Freud, temos dois resultados: como primeiro, 0s sentimentos de
prazer/desprazer prevalecem sobre os estimulos externos, ndo dependendo
destes; como segundo, é utilizado um determinado modo de enfrentar
quaisquer excitagbes internas que gerem um aumento elevado de desprazer
como sendo nédo de dentro, mas de fora. Diante dessa tendéncia a enfrentar as
excitacbes internas como se atuassem de fora, uma protecdo contra 0s
estimulos externos € colocada em acado, na realidade, contra os estimulos
internos. O aparelho psiquico lanca mao de uma defesa externa contra
excitacées que tém sua origem no préprio interior.

Nesta direcdo, as excitacdes internas uma vez em grande quantidade
ocasionam perturbagbes. Ha assim um perigo no caso do aparelho psiquico
que € interno. Como explicar as consequéncias do aumento elevado das
excitacdes internas no psiquismo? Sendo o escudo inoperante no caso deste
excedente, cabe ao aparelho psiquico forjar uma protecéo, o qual aparece sob

a forma, por exemplo, de sintoma.

* Cabe sinalizar que “Freud ndo esta pretendendo fazer um reducionismo bioldgico, assim
como tampouco esta tomando a biologia como modelo explicativo do funcionamento do
aparelho psiquico. Se podemos falar em modelo, aquele que Freud toma para explicar o
homem é o energético, que também foi tomado pela biologia.” (GARCIA- ROZA, 1986, p.93).

%0 vale observar que Freud define a consciéncia, de modo metapsicoldgico, como “uma fungéo
de um sistema especifico que descreve como Cs” (FREUD, 1920, p.35)
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Desta forma, Freud define como traumaticas quaisquer excitacbes que
sejam fortes o suficiente para romper com o escudo protetor. Ao comprometer
de modo significativo o funcionamento da energia do organismo, todas as
medidas defensivas sdo acionadas e o principio do prazer € por um momento
colocado fora de acdo. Ndo havendo como evitar a grande quantidade de
estimulos, o problema passa a ser ndo apenas como domina-la, mas também
vincular essa quantidade de excitacbes que produzem desprazer no sentido
psiquico, para que seja possivel superar essa situacdo encontrando uma
maneira de seguir o caminho psiquicamente.

Assim, o desprazer do sofrimento psiquico decorre do grande fluxo de
excitacbes que rompe o escudo protetor e invade o aparelho animico. Para
controlar esta invasdo, uma anticatexia é estabelecida ao redor desta ruptura e
todos os demais sistemas psiquicos sdo reduzidos a fim de que as funcdes
psiquicas remanescentes sejam interrompidas ou diminuidas. Neste sentido, a
fim de que o principio do prazer possa vigorar novamente, mantendo o
aparelho psiquico com o nivel de excitacdo o mais baixo possivel, pressupde
Freud, que se faz entdo necessaria a ligacdo das excitacdes, estas passando
de um estado livre para um estado ligado. A esta operagédo de contencao da
livre disperséo das excitacbes Freud chama de ligacdo>" (Bindung).

Com base nas formulacdes freudianas, entendemos que ha dois tipos de
energia psiquica: uma livre e outra quiescente. Tendo em vista que a primeira
flui de modo livre®? e forca uma descarga, quando em quantidade exagerada,
representa um risco ao aparelho psiquico, precisando ser vinculada, ou melhor,
ligada a outras representacdes pulsionais. Com o intuito de conter o livre
escoamento desse excedente de energia, a ligacdo consiste na operacao que
tende a mudar a energia de um estado de fluxo livre para um estado
quiescente.

Ainda sobre as formulagbes acerca da energia presente no aparelho

psiquico, Freud considera que as fontes de excitacdo interna sdo as chamadas

°L vale sublinhar que este conceito de ligacdo, de acordo com Laplanche e Pontalis (1979),
ganha destaque na obra freudiana neste texto de 1920. “E a propésito da repetigdo do
traumatismo pelo individuo, tomada como modelo de repeticdo das experiéncias
desagradaveis, que Freud recorre de novo a no¢ao de ligagao” (p.349).

°2 Esclarecemos gue a energia é considerada livre uma vez que tende para a descarga de
forma mais direta possivel; em contrapartida, a energia ligada tem sua descarga retardada e
controlada.



67

pulsbes do organismo, ou seja, representantes de forcas provenientes do
interior do corpo e conduzidas ao aparelho animico. De posse da ideia de que
as excitagoes, ou melhor, os impulsos que emergem das pulsdes, sao livres e
moveis, bem como forcam no sentido de uma descarga, de um escoamento,
ele nos apresenta 0s processos primarios e secundarios.

Freud considera que 0s processos dos sistemas inconscientes sao
distintos daqueles oriundos dos sistemas conscientes e nomeia o tipo de
processo encontrado no primeiro como processo psiquico primario e o
processo que predomina em nossa vigilia como secundario. E nesta direcao,
expde que o processo primario representa a energia psiquica livre e o processo
secundario corresponde a energia ligada. Para tornar esta ideia mais clara

recorremos a Garcia-Roza (2002):

No processo primario, a energia psiquica tende a se escoar
livremente, passando de uma representagdo para outra e procurando
a descarga da maneira mais rapida e direta possivel, enquanto, no
processo secundério, essa descarga é retardada de maneira a
possibilitar um escoamento controlado. Isso faz com que no processo
secundério as representacbes sejam investidas de forma mais
estavel, enquanto no processo primario ha um deslizar continuo do
investimento, de uma representacéo para outra, o que |lhe confere o
carater aparentemente absurdo que se manifesta, por exemplo, nos
sonhos. (p.182)

Vale observar que o processo primario encontra-se relacionado ao
principio do prazer e o processo secundario, ao principio da realidade. Em
outras palavras, 0s processos inconscientes buscam satisfacdo por meios mais
curtos e diretos, ao passo que 0s processos secundarios, através de desvios,
adiamentos e rendncias.

Ao pensar os fenbmenos marcados pela repeticdo, Freud traz a cena 0s
sonhos das neuroses traumaticas. Nesta perspectiva, a repeticdo da cena
traumatica nestes sonhos seria uma tentativa de dominar um excesso de
energia através da ligacdo psiquica da experiéncia traumatica a uma
representacdo. O principio do prazer € posto de lado e outros mecanismos de
defesa sé@o acionados. Diz Freud, que os sonhos da neurose traumatica sao,
portanto, uma excecdo a proposicdo de que os sonhos sao realizagOes de
desejo, tendo em vista que evocam constantemente a situacdo trauméatica da
infancia e nada tém a ver com a busca pelo prazer. Pressupondo que estes

sonhos reconduzem insistentemente o paciente a cena traumatica e buscam
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dominar o estimulo produzindo uma ansiedade, Freud avalia estes sonhos
como uma obediéncia & compulséo a repeticao.

No que chamou de compulséo a repeticdo, Freud percebe a ocorréncia
de um processo que, mesmo nao proporcionando fonte alguma de prazer, se
manifesta de modo repetitivo. E com a ideia de compulsdo a repeticdo que
Freud postula a existéncia de um “para além do principio do prazer”.

Ao discutir a relacdo entre a pulsdo e a compulsao a repeticdo, Freud
define a primeira como “um impulso, inerente a vida orgéanica, a restaurar um
estado anterior de coisas, impulso que a entidade viva foi obrigada a
abandonar sob a pressdo de forgas perturbadoras externas” (FREUD, 1920,
grifos do autor, p.47). Deste modo, chama a atencdo para o carater
conservador da pulséo e o coloca em questao visto que isso impediria qualquer
mudanca e desenvolvimento. Ao falar das manifestacées de uma compulséo a
repeticdo, Freud pressupde que estas tém um forte carater pulsional e, no
momento em que agem em o0posicdo ao principio do prazer, é vivida pelo
sujeito como “uma forgca demoniaca em acao”.

Ao discorrer acerca de sua teoria das pulsGes, Freud questiona a
distincdo entre as pulsées de autoconservacdo e as pulses sexuais®
presente em sua primeira teoria pulsional. Ele lembra as mudancgas pelas quais
o conceito de pulsdo de autoconservacao, também chamado de pulsédo do ego,
passou e menciona que no decurso da psicanalise os conceitos de sexualidade
e de pulséo sexual foram estendidos para além da fungéo reprodutora.

Se num primeiro momento da teoria freudiana o ego fora associado a
censura e ao recalque, desempenhando fun¢cBes protetoras e formacdes
reativas, posteriormente passou a ser entendido como o original reservatério da
libido. Partindo das observacfes acerca da regularidade com que a libido é
retirada do objeto e encaminhada para o ego atravées do mecanismo de
introversdo, assim como dos estudos do desenvolvimento libidinal infantil,

Freud situa o ego entre 0s objetos sexuais. A0 reconhecer uma natureza

% As pulsGes de autoconservagdo sao entendidas na primeira teoria das pulsbes como “o
conjunto das necessidades ligadas as funcdes corporais essenciais a conservacao da vida do
individuo; a fome constitui seu protétipo” (LAPLANCHE; PONTALIS, 1979, p.520)

> Com base em Laplanche e Pontalis (1979), podemos entender que na primeira teoria acerca
das puls@es, as pulsdes sexuais encontravam-se submetidas ao principio do prazer, operando
conforme as leis do processo primario e representando uma ameaga ao equilibrio do aparelho
psiquico.
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libidinal em parte das pulsGes do ego, bem como tendo em vista que esta parte
se apropriou do ego do sujeito como seu objeto, entende parte das pulsbes do
ego como sexual e coloca em questao a oposigcao original entre as pulsdes do
€go e as pulsdes sexuais.

No que diz respeito as pulsdes sexuais, Freud expde, tomando como
referéncia alguns elementos da biologia, que a unido de uma série de células
contribui para o prolongamento da vida visto que uma célula auxilia na
conservacdo da vida da outra e a comunidade de células pode assim
sobreviver ainda que células individuais tenham de morrer. Nesta perspectiva,
as pulsbes sexuais sdo assim conservadoras da vida. Elas conseguem
expandir a vida da célula e conceder-lhe um aspecto de imortalidade.

Neste contexto, as pulsdes sexuais, juntamente com as pulsdes de
autoconservacao, passam a compor a chamada pulsdo de vida. E Freud
postula, apoiado segundo ele em consideragcbes especulativas, uma nova
oposicao: a pulsdo de vida e a pulsdo de morte, inaugurando um novo
dualismo na teoria das pulsdes.

A pulséo de vida sera apresentada em contraposicao a pulsdo de morte
e construindo hipéteses ao longo de todo o texto e ao mesmo tempo
questionando-as, Freud postula que a compulsédo a repeticdo aproxima-se da
pulsdo de morte. Ele nos apresenta a pulsdo de morte como estando para além
do principio do prazer e pressupde que haveria na pulsdo de morte uma
obediéncia a um imperativo de fazer com que toda a vida faga seu retorno ao
estado original, mais primitivo da matéria, chamado o inanimado, o inorgéanico.

Concebido como uma especulacao teorica, o conceito de pulsdo de
morte traz como ideia uma tendéncia a reconduzir o ser vivo a um estado
anterior de coisas, um estado inorganico, com a eliminacdo completa das
tensdes>. Tendo em vista 0 seu aspecto regressivo, diz Freud, que este
conceito encontra-se fundamentado em suas observacdes acerca da

compulsao a repeticao.

%5 Cabe ressaltar gue o conceito de pulsdo de morte, a nosso ver, consiste em um dos mais
controversos do campo da psicandlise. Alguns estudos apontam como um retorno a um termo
ultimo no dualismo conflitual entre vida e morte, outros sinalizam como um desvio original, ou
seja, como sendo primeiro. Sobre o assunto sugerimos os estudos de Garcia-Roza, Luiz
Alfredo no texto “Pulsdo: parénklisis ou clinamen?” In.. MOURA, Arthur Hyppdlito de. As
pulsdes. Sdo Paulo: Editora Escuta (EDUC), 1995 e no livro Acaso e repeticdo em psicanalise:
uma introducéo a teoria das pulsdes. Rio de Janeiro: Jorge Zahar Editora, 1986.
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Sem a pretensdo de aprofundar as questdes que envolvem 0 conceito
de pulséo de morte, interessa-nos destacar que a vida, segundo Freud, seria o
resultado da acdo das pulsbes de vida tentando construir desvios (detours) a
este inevitavel final, a morte, inexoravelmente operada pela pulsdo de morte.
Esta luta entre a pulsdo de vida e a pulsdo de morte esta ho combustivel do
aparelho psiquico e, portanto, é fator determinante nas formas de atuagéo dos
sintomas e dos fendbmenos patoldgicos de interesse da psicanalise.

Freud finaliza afirmando que

... temos de ser pacientes e aguardar novos métodos e ocasides de
pesquisa. Devemos estar prontos, também, para abandonar um
caminho que estivemos por certo tempo, se parecer que ele nao leva
a qualquer bom fim (FREUD, 1920, p. 74).
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MODOS COMPULSIVOS E CONTEMPORANEIDADE

A proposta de pér em andlise os modos compulsivos de vida emerge
frente as inquietacbes e aos impasses que esses modos apresentam a clinica
na contemporaneidade. A aproximagdo com o0s estudos principalmente de
Deleuze e Guattari, nos fornece ferramentas conceituais, as quais nos ajudam
a acompanhar as modulacbes do conceito de compulsdo e da intervencdo
clinica do que chamamos de modos compulsivos e contemporaneidade.

Convém de forma breve citar que os trabalhos e a parceria entre
Deleuze e Guattari®® ganham forca na atmosfera politica de Maio de 68, visto
gue tal acontecimento engendrou condicdes de possibilidade para afirmar um
modo de pensar a vida como processo continuo de criacdo e de articular
desejo, subjetividade e politica, posicionando-se na contramao do pensamento

hegemaonico.

Particularmente sensiveis as questdes do tempo em que vivem, eles
[Deleuze e Guattari] percebem, imediatamente, seu valor de ruptura
instauradora. Embora Deleuze ndo seja um militante revolucionario,
como seu futuro amigo Guattari, esse acontecimento vai preparar o
encontro entre os dois, tornando-o frutifero. Sem Maio de 68, é bem
provavel gue esse encontro nunca tivesse ocorrido. O evento Maio 68
foi essa ruptura no fluxo, necesséria para a liberagdo da combinacéo
das forcas criativas de ambos. Esse apego ao impulso vital jamais
serd negado, nem por Guattari, nem por Deleuze. (DOSSE, 2010,
p.154).

Vale ressaltar que O Anti-Edipo, auge da interlocucdo de Deleuze e
Guattari com a psicanalise, “foi como um furacdo quando se publicou, em
1972, pondo em desordem as teorias e suas disciplinas para perturbar os
prestigios da psicanalise” (PALOMBINI, 2009, p. 39).

Como sinaliza Palombini, com o intuito da derrocada de Edipo, Deleuze
e Guattari fazem uso de outros campos do saber, como etnologia, politica,

linguistica, economia, literatura, artes etc. e a “parceria estabelecida com

Guattari leva Deleuze a se ocupar da critica a psicanalise, em especial, para

*% Sobre o assunto consultar: Dosse, F. Gilles Deleuze & Félix Guattari: biografia cruzada.
Porto Alegre: Artmed, 2010.
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além dos seus conceitos, em seus desdobramentos clinico-politicos”
(PALOMBINI, 2009, p.41).

Ainda que a parceria entre Deleuze e Guattari tenha se voltado,
sobretudo a critica a psicanalise ndo nos debrucaremos sobre esse debate.
Nosso proposito ndo consiste em identificar semelhancas e/ou diferencas entre
as teorias.

Abracando a ideia de que a histéria produz objetivagBes, tal como
exposta no primeiro capitulo, entendemos que os modos compulsivos nha
atualidade apresentam algumas configuracfes distintas daquelas estudadas
por Freud. S&o objetivacbes que comportam diferencas em cada contexto
histérico e vao requerer outras ferramentas conceituais, que nos permitam
atualizar os impasses e inquietacbes que emergem em nossa pratica clinica,
no caso desta pesquisa, voltadas para os modos compulsivos nos dias de
hoje.

Lancando mao de um processo constante de problematizagoes,
desconstrugdes, estranhamentos, buscamos estabelecer conexdes com outros
campos de saber para pensar as maneiras de viver marcadas pela
compulsividade. Tais conexdes, como observa Dias (2010, p.3), “favorecem a
abertura aos processos de diferenciagdo — movimento caro ao pensamento
anti-representativo e a clinica pautada na inven¢ao de novos territérios — o que
evidencia a feicao estética da esquizoanalise”.

Criada a partir do encontro entre Deleuze e Guattari, a esquizoanélise®’
se interessa pelo engendramento dos agenciamentos, capazes de forjar
modos inéditos de operar na vida, recusando 0s principios da psicanalise
classica e reposicionando os conceitos de desejo e inconsciente.

Deleuze e Guattari (1976) nos mostram a coextensividade da producao
desejante e da producdo social e, nesta direcdo, enfatizam que a economia
desejante e a economia politica sdo uma s6: economia de fluxos. Economia
dos investimentos sociais, coletivos, bem como dos investimentos
inconscientes no campo social. Coextensividade entre desejo e social que

implica apreender o desejo como efeito e efetuador ndo apenas de fantasias,

*" Lancada primeiramente no livro O Anti-Edipo em 1972, posteriormente publicada na obra Mil
Platds entre 1972 €1980.
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mas também de realidades. O desejo € entdo definido como todas as formas
de vontade de viver, de criar, de amar, de inventar outra percepgcédo de mundo,
outros sistemas de valores. (GUATTARI; ROLNIK, 2000).

Deste modo, a problematica do desejo € inseparavel da producdo em
sua dimensdo processual, sem meta, nem intencédo (ndo desejamos algo ou
alguém). O desejo ndo diz respeito ao interior de um sujeito, nem se dirige a
um objeto; é efeito dos encontros que estabelecemos no mundo e desta
maneira, vai delineando distintas maneiras de insercdo no campo social com
0S quais vamos compondo a vida.

Nesta perspectiva, desejamos sempre em conjunto, em um contexto de
vida. O desejo estd em todo e qualquer acontecimento, variando conforme
seus agenciamentos. E uma vez variando de acordo com o que se agencia, 0

desejo constroi distintos modos de vida.

N&o ha eclosédo de desejo, seja onde for, pequena familia ou escola
de bairro, que ndo ponha em causa as estruturas estabelecidas. O
desejo é revolucionario porque sempre quer mais conexdes e mais
agenciamentos (DELEUZE; PARNET, 2004, p.101).

O gue Deleuze e Guattari nos propdem € perceber o desejo naquilo que
escapa as imposicdes supostamente universais. Porém é preciso ressaltar que
0 desejo ndo apresenta uma esséncia em si, 0 que quer dizer que nao
podemos considera-lo bom ou mau ja que ele pode paralisar, bloquear e até
mesmo fazer parte de processos de autodestruicdo (GUATTARI; ROLNIK,
2000).

Falar sobre o conceito de desejo nos remete ao conceito de inconsciente
que se produz. Esta producdo se da no interior do individuo e também das
familias, escolas, fabricas etc. Um inconsciente como usina, producdo e néo

como representacdo, como deposito de conteudos reprimidos pela censura.

Em outras palavras, as ‘formagbes do inconsciente’ aparecem aqui
como algo que estd para ser eventualmente produzido, encontrado,
articulado, montado e ndo algo a ser buscado, reencontrado ou
recomposto a partir de universais da subjetividade (GUATTARI,
ROLNIK, 2000, p.258).
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O inconsciente chamado por Deleuze e Guattari de maquinico se refere,
diferentemente da ideia de mecanico (sistema fechado), ao conceito de
maquina que remete a nogcdo de producdo. “Ha tdo somente maquinas, em
toda parte, e sem qualquer metafora: maquinas de maquinas, com seus
acoplamentos, suas conexdes” (DELEUZE; GUATTARI, 2010, p. 11). Neste
sentido, as maquinas nunca funcionam de forma isolada, mas por agregacao.

Portanto, o inconsciente maquinico tem em vista seu carater produtivo,
processual, que “ndo pode ser voltado apenas para o romance familiar, mas
também para as maquinas técnicas e sociais, nao pode estar voltado so para o
passado, mas igualmente para o futuro” (PELBART, 1993, p.45-46).

O inconsciente € marcado por componentes multiplos, heterogéneos que
se afirmam no campo politico-social. Tal concepcdo de inconsciente é
entendida a partir de uma producdo subjetiva coletiva sendo a anélise, uma
problematica social.

E com base nesse referencial clinico-politico proposto por Guattari
juntamente com a filosofia de Deleuze que pretendemos nesse capitulo pensar,
0s modos compulsivos de viver na contemporaneidade e seus impasses no

exercicio clinico.

3.1. O SINTOMA COMO SIGNO

Evocando a discussao apresentada no primeiro capitulo deste estudo
acerca da nocdo de agenciamento, reafirmamos que, de acordo com o0s
elementos heterogéneos com 0s quais nos agenciamos, nossos territorios
existenciais, suficientes em determinados momentos, podem perder
consisténcia, tornando-se caducos e a0 mesmo tempo nos levando a construir
outras maneiras de viver.

Se em alguns momentos, vivemos este processo de territorializacao e
desterritorializacdo sem muito abalar nossos modos de existéncia ou
construindo saidas criativas de enfrentamento; em outros, podemos
experimenta-lo de forma perturbadora, nos fragilizando uma vez que nos
encontramos desprovidos de condi¢cbes que sustentem a permanéncia de um

determinado territério, tendo como um de seus efeitos a emergéncia de um
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desassossego, de um sintoma que manifestara a ruptura com o que parecia
estavel, seguro.

Conforme sinaliza Rolnik (1995), todo sintoma — tomado aqui como
conceito clinico — consiste em uma solucdo provisoria, um sedativo que nos
protege e nos poupa do enfrentamento frente a experiéncia de ruptura de um
modo de vida vigente, reduzindo momentamente nosso desassossego. Mas,
por outro lado, pode-se dizer que todo sintoma — tomado como signo — abriga
um sinal de que a vida pede passagem e, segundo a autora, tamponar esta
passagem tem um preco: uma espécie de desvigor que se estabelece no corpo
e insiste através de um desassossego, de uma sensac¢do desconhecida. Logo,
por temer a necessidade de criar outros modos de estar na vida, o corpo tenta
esquivar-se do processo de construcdo da existéncia, através do qual se
atualizariam as diferencas.

Rolnik, seguindo as contribuicbes de Deleuze e Guattari, nos ajuda a
entender que essa sensagdo, que ocorre como efeito dos encontros que
estabelecemos no mundo, € um algo a mais que é captado para além da

percepcdo®® pois esta so atinge o visivel.

Quando uma sensacao se produz, ela ndo é situavel no mapa dos
sentidos de que dispomos e, por isso, nos estranha. Para nos
livrarmos do mal-estar causado por esse estranhamento nos vemos
forcados a ‘decifrar a sensagdo desconhecida, o que faz dela um
signo. (ROLNIK, 2002, p.271).

Tal sensacao € descrita como um signo, tendo em vista ser este o objeto
de um encontro (DELEUZE, 1987). E importante deixar claro quando falamos
“objeto de um encontro” ndo nos referimos a um objeto encontrado, algo de
gue temos uma representacao, um significado dado a priori.

Na contramao da ideia de uma significacdo a priori, a no¢cao de signo

remete a0 que emerge nos encontros cotidianos, sendo, portanto sempre

*% Para tornar mais clara a distincéo entre sensacao e percepg¢ao, recorremos a outro estudo de
Rolnik onde sinaliza que “conhecer o mundo como forma convoca a percep¢do, operada pela
sensibilidade em seu exercicio empirico; jA conhecer o mundo como forga convoca a
sensacao, operada pela sensibilidade em seu exercicio intensivo e engendrada no encontro
entre o corpo, como campo de forgas, decorrentes das ondas nervosas que 0 percorrem, e as
forgcas do mundo que o afetam” (ROLNIK, 2013a, p.1).
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original. Um signo®, apreendido como um efeito, é “o vestigio de um corpo
sobre um outro, o estado de um corpo que tenha sofrido a agdo de um outro
corpo” (DELEUZE, 2004, p. 156), consiste naquilo que nos afeta, que nao
temos resposta, ou seja, que produz em nés uma questdo, uma
problematizacdo, um impasse cujo enfrentamento nos leva a criacdo de um
sentido.

Por conseguinte, o sentido € sempre a posteriori, pois é diante de um
signo que atribuimos um sentido correlato. Em outros termos, se entendemos
gque ndo ha como saber de antemdo o que cada encontro produzira, se €
somente na experimentacdo que um problema advém, podemos afirmar que s6
€ possivel produzir um sentido posteriormente (MACIEL, 1997).

Assim, tomamos a concepcdo de signo para pensar, no ambito da
clinica, o sintoma como o efeito de um encontro que se converte em
estranhamento e produz alguma ruptura de sentido. Propomos um
deslocamento do conceito classico de sintoma referido a um fenémeno dotado
de um sentido que revela a presenca ou a possibilidade de uma patologia.

Consideramos 0 sintoma como uma tentativa de se agarrar nos
territérios conhecidos em razdo da necessidade que ele proprio anuncia de
inaugurar outras formas de vida. Signo de uma tentativa de insisténcia no
conhecido, no “como eu era”, buscando ignorar a diferenca que nele ja existe
frente a uma experiéncia de ruptura, de desterritorializacdo que, ao mesmo
tempo, denota uma expressao de diferenciagdo, ou melhor, um “diferenciar-se
de si mesmo”, conforme discutimos no primeiro capitulo.

Se entendemos que 0s signos remetem a outros signos (DELEUZE,
1987), o sintoma, propriamente dito, implicara signos, majoritariamente, de dor,
de tristeza, de servidao frente a uma insisténcia em um modo de vida vigente,
mas também nele comparecem outros tipos de signos como expansivos, de

alegria, de poténcias aumentativas®.

* Embora a tematica dos signos apresentada por Deleuze mereca uma discussdo mais

aprofundada, dado o limite deste estudo falaremos aqui de forma breve. Assim vale ressaltar
que Deleuze desenvolve o conceito de signo em seu livro sobre Marcel Proust intitulado Prost e
0s signos (1987) e também no texto “Spinoza e as trés Eticas” (2004).

Nao pretendemos aqui nos deter aos tipos de signos, porém cabe esclarecer que nos
referimos aos tipos de signos vetoriais de afecto descrito por Deleuze em “Spinoza e as trés
‘Eticas™ (2004), conforme o vetor: aumento ou diminuigdo, crescimento ou decréscimos, alegria
ou tristeza. Nestes ha trés espécies de signos: poténcias aumentativas e serviddes diminutivas,
assim como os ambiguos ou flutuantes. Este Ultimo é quando ao mesmo tempo sofremos um
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Vale esclarecer que todo signo pode comportar varios sentidos e o
estado do corpo atual em relagdo ao anterior ndo se da por comparacao. Trata-
se de uma passagem para um “mais” ou para um ‘menos” de um estado a
outro, como ilustra Deleuze (2004, p.157), “o calor do sol me preenche, ou
entdo, ao contrario, sua ardéncia me repele”. Signos transitivos que indicam
estas passagens, estas variagfes continuas que vao de um estado a outro.

No que diz respeito aos modos compulsivos de vida que chegam a
clinica, dizemos que neles predominam signos imperativos. Tais signos
comportam palavras de ordem, isto €, uma determinada conduta ou regra a ser
cumprida. Trata-se de efeitos morais, como nos diz Deleuze (2004). Comal
Beba! Emagreca! Compre! Corra! Cuide-se! S&o alguns dos imperativos atuais.

Porém quando compreendemos que “é preciso efetivamente que ao
menos certos signos nos sirvam de trampolim” (DELEUZE, 2004, p.162), a
nosso ver, para afirmar outros modos de vida, dizemos que ha& nos modos
compulsivos signos imperativos e também signos outros que indicam
variacoes.

O sintoma consiste em um signo de recusa a se lancar na
processualidade propria da vida e, a0 mesmo tempo, insinua um signo de
resisténcia a homogeneizag¢do, as identidades prét-a-porter, como nomeia
Rolnik (1997), visto que habitar um dos territorios subjetivos dominantes nao se
efetuou como uma possivel saida.

Por conseguinte, o sintoma se configura ao mesmo tempo como efeito e
instrumento. Efeito dos encontros que produzem em nds uma diferenca e
instrumento de denudncia, ou melhor, um processo disruptor no campo da
producdo do desejo que se insinua como um movimento de protesto frente a
uma subjetividade homogeneizante.

Portanto, o sintoma aparece como uma das saidas frente a ameaca
vivida na experiéncia de diferenciagdo, funcionando como uma tentativa de dar
consisténcia a proépria vida. Dizemos entdo que o sintoma é da ordem do que é
necessario a vida. Trata-se de um modo necessario para dar sustentacédo a
uma existéncia diante dos agenciamentos que se impdem em um dado

encontro.

aumento e uma diminuicdo de nossa poténcia, quando somos afetados a um s6 tempo por
alegria e tristeza.
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Ao destacarmos o processo de diferenciacdo presente no sintoma, néo
pretendemos enaltecé-lo, nem deixar de lado o sofrimento que na maioria das
vezes 0 acompanha, bem como os perigos que pode apresentar em relagéo
aos outros e a si proprio.

Interessa-nos aqui chamar a atencdo para o campo problematico que o
sintoma aponta, bem como para as saidas que ele mesmo comporta. Se por
um lado todo sintoma refere-se a um modo de adoecer, por outro, aparece
como indice, mesmo que por vezes fracassado, de afirmacdo de outras
sensibilidades, outras percepcdes que acabam por produzir outros modos de
existéncia. Logo o processo de analise ndo consiste em dizer o que somos,
mas sim o que estamos em vias de diferir (ROLNIK, 1995).

Conforme aponta Yonezawa, ao propor uma “tor¢cao util da nogédo de
sintoma”, ‘o fato é que o sintoma deve ser desnaturalizado, isto &,
desconectado daquilo que o fixa e enrijece e posto no ambito da producéo”

(Yonezawa, 2007, p.275). Acrescenta que em

...cada sintoma reside um carater atual, no sentido de que traz ao
ambito do visivel um campo problematico, mas também ha um
componente virtual, que indicaria uma saida criativa para o que se
pde em questdo (YONEZAWA, 2007, p.275).

No que diz respeito ao processo de andlise, seguimos com Yonezawa,
afirmando que o sintoma “deve ser apenas o comeg¢o da multiplicidade de
sentidos, da proliferacdo de diferencas ndo definiveis por interpretacbes e
padrdes de significados” (Yonezawa, 2007, p.275).

Cada processo de analise vai ganhando forma a cada encontro. Formas
imprevisiveis que podem seguir multiplas dire¢cdes. Dai algumas cautelas sao
imprescindiveis neste trabalho. Como tornar-se sensivel aos diferentes signos
gue comparecem no encontro analitico, na pratica clinico-politica. Para tanto, o
cuidado implica sair da universalidade para apostar nas singularidades, ou
seja, deixar de lado as generalizacOes e as tentativas de igualar os analisandos
ou de dizer o que o analisando deve fazer com os signos que o inquietam, mas
sim tomar a inquietacao a fim de problematiza-la e propiciar a producéo de algo
novo, de outros sentidos (MACIEL, 1997).
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Percebemos em nossa pratica clinica que os modos compulsivos que, a
primeira vista, poderiam ser considerados como iguais, carregam sentidos bem
distintos. O consumo em demasia de alimentos, por exemplo, aparece como
um ensaio para ser visto(a), para ndo ser desejado(a), para saciar tristezas e
ao mesmo tempo celebrar alegrias, para ultrapassar limites, para criar um
corpo barreira (grande e forte), dentre outros sentidos.

Portanto, nosso maior desafio consiste em apreender os sintomas
presentes nos modos compulsivos de viver ndo como uma experiéncia comum
a “todos os compulsivos”, pois entendemos que tais modos abrigardo sempre

singularidades.

3.2 FALANDO SOBRE INTENSIDADES E EXCESSOS.

Partir da perspectiva apresentada no primeiro capitulo, de que a
realidade se constitui na imanéncia dos encontros que efetuamos com o mundo
(pessoas, animais, paisagens, sons, alimentos, objetos etc.), nos leva a
enfrentar o problema da imprevisibilidade e da variacédo da vida.

Ao dizer que a vida se apresenta como um processo imanente de
variacdo, queremos afirmar que ndo ha nada que ndo experimente um
processo de diferenciacdo, sendo este proprio a todo ser.

Estranhamentos, inquietacbes, rupturas emergem como efeitos dos
inesperados encontros que fazemos e produzem abalos, por menor que sejam,
em nossos modos de existéncia, nos forcando a pensar ou a padecer frente as
diferencas, aos novos sentidos e aos novos territérios subjetivos em
construcdo. Incansavel processo este que se forja e forja intensidades.

A intensidade, unidade minima da diferenciacéo, flui, varia, ndo se fixa
visto que estad sempre se diferenciando das outras intensidades e dela prépria.
Ela é assim definida por Deleuze, no livro Diferenca e Repeticdo (1988), como
diferencial, diferenca em si mesma que diz respeito a um acoplamento onde

cada elemento remete a pares de elementos de uma outra ordem.

Exemplificando, dizemos que toda intensidade é E-E’ onde E remete a ¢-¢’, ¢

remete a um outro par de elementos e-e’ e assim em diante. Trata-se de uma

diferenca proliferando sempre outra diferenca.
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Tendo em vista que “a intensidade é a forma da diferenga como razao
do sensivel”’, entendemos que “toda intensidade é diferencial, diferengca em si
mesma” (DELEUZE, 1988, p. 356). Assim a intensidade € aquilo que sé pode
ser sentido, que da a sentir, que forca a sentir. Sendo a condicdo de
emergéncia de qualquer fenbmeno, “ela cria, produz a sensibilidade nos
sentidos. Mas Deleuze também afirma que ela é, ao mesmo tempo, 0 que so
pode ser sentido e o insensivel” (MACHADO, 2010, p.142). Sera através da
distincdo entre o empirico®® e o transcendental®® que Deleuze pensara esse
paradoxo.

Como diferencga pura, a intensidade €

...a0 mesmo tempo o insensivel para a sensibilidade empirica, que
ndo apreende a intensidade sendo j4 recoberta ou mediatizada pela
gualidade que ela cria, e aquilo que,todavia, s6 pode ser sentido do

ponto de vista da sensibilidade transcendente que o apreende
imediatamente no encontro (DELEUZE, 1988, p.238).

Ao fazer a distingdo entre o empirico e o transcendental®® no que diz
respeito a sensibilidade, Deleuze propde pensar a intensidade como principio
transcendental e a qualidade e o extenso como principios empiricos. Em outros
termos, a intensidade, uma vez como principio transcendental, € insensivel no
empirico visto que, neste, ela se encontra sempre subordinada ao extenso em

que se desenvolve e recoberta pelas qualidades (formas e matérias). “E se ela

1o empirico é apreendido do ponto de vista de um senso comum.

62 Seguindo as indicacdes de Machado, vale deixar claro que h4d uma inspiracdo kantiana em
Deleuze ao apresentar a distingdo entre empirico e transcendental e fazer do transcendental
condigao do empirico. Inspiracdo que fica evidente na afirmacéo “de que, enquanto o principio
empirico é a instancia que rege um dominio, o principio transcendental ndo rege nenhum
dominio, mas da ao principio empirico o dominio de reger, ou da conta da submissdo do
dominio ao principio. (...) Mas, rigorosamente, isso é pouco para fazer dele um kantiano”
(MACHADO, 2010, p.142-143). Deleuze torce de tal modo os conceitos kantianos a ponto de
se distanciarem da ideia original.

% Como sinaliza Gil (2008), convém mencionar que o transcendental “definido como o que
determina ‘as condigbes de possibilidade da experiéncia possivel’, cai sob a critica de Deleuze
a nogao de possivel (como também decalcada do ‘ja existente’, dado). Essas condi¢cdes de
possibilidade, se ndo fazem sendo repetir o que ja existe empiricamente, serdo afinal sem
efeito no condicionado. A uma tal auséncia do condicionalismo, Deleuze op8e um processo
genético que vai do virtual ao actual, o transcendental, ndo dado, pertencendo a esfera do
primeiro. Processo de actualizacdo que se compreende como diferenciacdo: entre o virtual-
transcedental que se actualiza num actual-empirico, ndo calque, mas diferenca. (GIL, 2008,
p.116). Cabe esclarecer que por virtual entendemos “nada que pré-exista, ja& dado num mundo
inteligivel ou em laténcia, e que constitua um modelo que se actualiza num estado de coisas ou
num ‘estado vivido'. A virtualidade pré-existe no sentido apenas em que tem plena realidade,
antes de ser actualizada, num campo transcendental ou num plano de imanéncia” (GIL, 2008,
p. 248).
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€ 0 que sO pode ser sentido no nivel transcendental, é porque tanto a qualidade
quanto o extenso pressupdem a intensidade como sua condigdo genética”
(MACHADO, 2010, p.144).

Para assinalar a dificuldade de compreender uma intensidade tendo em
vista que esta, na experiéncia empirica, somente aparece recoberta por uma
qualidade e desenvolvida por um extenso, Deleuze (1988) utiliza exemplos
provenientes da Fisica, sobretudo da energética. De acordo com a energética,
uma energia se constitui sempre a partir de um elemento intensivo e outro
extensivo, como por exemplo, forca e comprimento no que diz respeito a
energia linear, tensdo superficial e superficie para a energia de superficie,
altura e peso no tocante a energia gravitacional.

Vemos que, se por um lado, a intensidade tende a anular-se quando
posta fora de si em um sistema (extenso e qualidade) em que é explicada®,
por outro, € ela que, explicando-se, cria 0 extenso e a qualidade. Logo a
intensidade é apreendida como a condicdo do extenso. Avancando nesta

discusséo, Deleuze assinala o carater paradoxal da intensidade:

...ela é o insensivel, 0 que ndo pode ser sentido, porque esta sempre
recoberta por uma qualidade que a aliena ou que a «contraria",
distribuida num extenso que a reverte e a anula. Mas, de uma outra
maneira, ela € o que sO6 pode ser sentido, aquilo que define o
exercicio transcendente da sensibilidade, na medida em que ela faz
sentir (DELEUZE, 1988, p. 378).

Tomar a intensidade livre, independente do extenso ou da qualidade, “é
0 objeto de uma distor¢do dos sentidos” (DELEUZE,1998, p. 378). Para uma

melhor compreensao, afirma que

Experiéncias farmacodindmicas, ou experiéncias fisicas como as da
vertigem, aproximam-se disso: elas nos revelam esta diferenca em si,
esta profundidade em si, esta intensidade em si no momento original
em que ela ndo é mais qualificada nem extensa. Entdo, o carater
dilacerante da intensidade, por mais fragil que seja seu grau, restitui-
Ihe seu verdadeiro sentido: ndo antecipa¢éo da percep¢éo, mas limite
proprio da sensibilidade, do ponto de vista de um exercicio
transcendente (DELEUZE, 1988, p. 378).

Convém ressaltar que na pratica clinica nos deparamos com

experiéncias que se aproximam desse limite préprio da sensibilidade forjado

® De acordo com Deleuze, “explicar-se é anular-se, & conjurar a desigualdade que a constitui”
(DELEUZE, 1988, p.364)
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pela diferenca na intensidade. Experiéncias que vao desde pequenas
sensacdes que atravessam o0 sensivel até experiéncias-limites que distorcem
0s sentidos, engendrando outras configuragcdes que podem potencializar ou
ndo uma vida. O uso de drogas, por exemplo, deixa clara essa acepc¢ao. Do
uso voltado a modificacdo do estado da consciéncia proporcionando novas
experiéncias — ao favorecer uma alteracdo no contato habitual com a realidade,
com os sistemas perceptivos e com 0 corpo — aos sistemas de dependéncia.

Além disto, quando abracamos a perspectiva que, na experiéncia, a
intensidade (forca, sensacdo, inconsciente etc.) é inseparavel de uma
extensividade (forma, percepc¢do, individuo, idéias, matéria etc.), precisamos
sustentar a ideia de que todo modo de vida — tomando aqui como elemento de
analise os modos compulsivos — se da a partir desta coexisténcia.

Se entendemos gque nao ha extensividade que ndo seja atravessada por
variagcdes de intensidade, arriscamos dizer que nos modos compulsivos insiste
uma intensidade, uma diferenca tentando se afirmar, envolvida no empirico
pelo extenso que se expressa, por exemplo, nos rituais repetitivos.

Conceber que em toda extensividade ha um fluxo de intensidades nos
leva a pensar que embora as intensidades sejam organizadas em uma dada
forma, ou melhor, em uma extensividade, elas ndo deixam de estarem ali
presentes e podem compor de outra maneira. Isso se insinua, por exemplo,
guando o analisando tenta romper com o circuito repetitivo. Como sugere Gil
(2008),

O que esta em jogo numa emocao, numa experiéncia de amor ou de
sofrimento? As diferencas minimas, o caos que fervilha
microscopicamente sob as grandes unidades visiveis das frases e
dos gestos; € o0 “ndo sei qué” que se exprime através e por entre as
figuras macroscépicas (GIL, 2008, p.64)

As intensidades podem ganhar passagem em uma dada configuracéo de
ideias e/ou acdes, porém a partir dos agenciamentos que uma vida é capaz de
produzir, podem se cristalizar, por exemplo, em um circuito ritualistico de acdes
e/ou ideias, como uma espécie de repeticdo do mesmo.

Portanto, nosso exercicio clinico consiste em construir junto com o

analisando saidas, enfrentamentos mais potentes. Neste sentido, o trabalho



83

analitico ndo se apoia em combater os comportamentos ritualisticos, mas sim
acompanhar o que neles indica uma diferenciacao que se insinua em uma fala,
em um posicionamento, em praticas cotidianas que rompem com 0 circuito
repetitivo de ideias e/ou acbes, bem como ocupar-se de problematizar os
agenciamentos em jogo, fazendo valer aqueles que potencializam a producao

de subjetividades singulares.

Com certo- embarago, wma cena & contada: comer no
banheiro do shopping na busca por wwiusibididade e ao
mesmo- tempo- por saciedade. Nio- hi como esperar! De forma
veroz, somduiche, bototn frun, refrigerante gronde, doce,
esfira sdo- corsumidoy. Escomotear o excesso de peso, de
comida, de corstrangumento, de dor.

Paisagem 1

Ao falar sobre a nogao de intensidade como diferenca em si, vale
destacar que a ideia de excesso sempre estara a ela associada.

Conforme nos aponta Gil (2008) em consonancia com o pensamento de
Deleuze, “as intensidades livres representam um excesso de forgas,
relativamente ao estado de coisas na ‘banalidade quotidiana™ (p.70). Nesta
direcédo, a nocéo de excesso nao implica uma diferenca de quantidade e assim
nao significa uma medida que ultrapassa um dado limite.

Neste sentido ndo estamos nos referindo a um “excedente”, mas a
excessos. Excessos que tornam possivel a construcdo de outros tipos de

relacdo. Pois, como observa Fuganti,

. na verdade, a natureza ou a propria vida, que é um modo de
producdo da natureza, € quem produz realidade e portanto, por esta
capacidade de gerar o excesso, torna ao mesmo tempo possivel e
necessario novos modos de se relacionar em sociedade. Essas
novas maneiras de ser ou modos de relacdo se caracterizam pela
capacidade de fazer passar o excedente ndo codificavel, as
intensidades ndo mensuraveis, as quantidades de energia nao
axiomatizaveis (FUGANTI, 2013b, p.8).
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A vida como excesso “por defeito ou demasia, define-se pelo movimento
da criagdo da diferenga” (GIL, 2008, p.91). Por conseguinte, dizemos que
concebemos 0 excesso ndo apenas naquilo que aparentemente se mostra
“‘demasiado, exagerado”, como na maioria dos modos considerados
compulsivos, mas também nas formas de vida que se mostram a primeira vista
associadas as ideias de “caréncia, falta”, como nos modos anoréxicos que
também entendemos como marcados pela compulsividade.

Como nos diz Deleuze, ha nos modos anoréxicos tanto um enchimento,
guanto esvaziamento presentes nos episoédios de devoramento e de ingestao
de bebidas gasosas. “Nem sequer seria preciso falar de alternéncia: o vazio e o
cheio sdo como que os dois limiares de intensidade” (DELEUZE; PARNET,
2004, p. 134). Dai é preciso estar atento aos riscos que acompanham este
modo de padecimento, “é preciso procurar os perigos que advém no meio de
uma experimentacao real, e ndo a caréncia que preside a uma interpretacao
preestabelecida” (DELEUZE; PARNET, 2004, grifo dos autores, p. 135).

Uma vez que comporta uma poténcia de variacdo, é importante lembrar
gque nem sempre ele é vivido de forma afirmativa, levando a criacdo de
maneiras singulares de viver. O excesso também pode conduzir a destruicdo
ou autodestruicao.

Na clinica, ele nos chega como um sinal de desassossego, de
estranhamento frente a algo que ndo faz mais sentido para aquele que nos
procura. Um sinal acompanhado de sofrimento e riscos, que por vezes se
mostra como uma experiéncia-limite jA que ndo temos como saber de anteméo
com guais agenciamentos se conjugarao. Dai, em consonancia com Deleuze e
Guattari (2008b), dizemos que € necessario ter doses de prudéncia “como
regra imanente a experimentagao” (p. 11).

Contudo é importante deixar claro que nao consideramos esse excesso
algo a ser contido pois é justamente nele que habita o movimento de criagéo,
como dito anteriormente, permitindo a emergéncia de modos de vida
singulares. Excesso que instiga a subjetividade em dire¢des diversas.

Interessa-nos ressaltar, portanto a importancia de construir estratégias
que possibilitem dar passagem a esse excesso, acompanhando com o que se
agencia e procurando construir um plano de sustentacdo para aquilo que nele

emerge como outro modo de viver.
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“Cariota supera compulsio em comproxr otravés do
corrida de rua. (...) Antfey da corrida, minha terapio era no
verdade, o minha doengar comprar, compror e compror. A
tnica coso gue me deixono feliz, ere wr oo shhopping e
comer. (...) Ter que pegor empréstmoy e malsy empréstimos
pova Uberor o cridito do cortio, nio & nada legal. Era 350
gue ew fazi poro poder compror mads, esse fou oo aunge do
mina compulsdo: Noo verdade, nio busquei a corrida poro
me trofor. Comecel o correr e foguel na atividade fisica e em
um estlo de vida malsy saunddael, depositel toda minha
energue na  corrvda. Quando wme dev contn, minhay
prioridades jo horviom mudado(...)".

Powsagem 2

3.3 O DUPLO ASPECTO DA REPETICAO

A repeticdo, presente em todos os outros modos de padecimento,
configura-se como uma caracteristica marcante dos modos compulsivos.
Observamos, neste caso, que mais do que uma mera repeti¢cdo, o sintoma — o
signo que repete — assume na compulsividade, um carater imperativo, uma
coacao, forjando uma sensacdo de urgéncia para sua realizacdo a qualquer
custo.

Uma busca incontrolavel por perfeicdo leva a repetir insistentemente até
experimentar a sensacdo de que aquela atividade esta correta ou perfeita, um
impulso irrefreavel por fazer ou ter algo, uma verificacdo constante por
possiveis erros sao alguns dos exemplos que incitam a uma repeticao
persistente em um curto intervalo de tempo.

Mesmo que na maioria das vezes seja atribuido a repeticdo um aspecto
exagerado, insensato por aquele que sofre, deixar de realiza-la torna-se algo

muito mais dificil de enfrentar. Na tentativa de retomar “uma solu¢ao” que em
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algum momento serviu como uma forma potente de enfrentamento, a repeticao
aparece como uma resposta urgente e imprescindivel com o intuito de aliviar
um desassossego, afastar um medo, neutralizar uma ddvida obsessiva ou
como uma espécie de prova de até onde um corpo pode suportar.

Ainda que na pratica clinica o sintoma — como expressao do que repete
— possa surgir aparentemente como uma mera reproducdo mecanica, como
uma repeticdo do mesmo que por vezes, enquanto analistas, ficamos também
enredados, ela abriga uma forca de diferenciacao e que serd, a partir dai, que o
processo de analise se dara.

Considerando que a repeticdo abriga ao mesmo tempo uma reproducao
do mesmo e uma producdo de diferenca em si mesma, uma forca de
conservacao e uma forca de diferenciacdo, nossa afirmacdo se sustenta na
interpretacdo deleuzeana do conceito de eterno retorno de Nietzsche
possibilitando pensar a repeticdo compulsiva também como produtora de
diferenca.

Ao debrucar-se sobre o conceito de eterno retorno, Deleuze vai
desmontar a ideia de um retorno do mesmo como um movimento ciclico. Nesta
direcdo, ndo ha como pensar a repeticdo incidindo sobre uma primeira vez. A
primeira vez € tanto repeticdo quanto a segunda, a terceira etc. Trata-se de
“repetir um ‘irrecomecgavel” (DELEUZE, 1988, p.22).

O eterno retorno diz respeito a um plano de disparidades, diferencas que
se reverberam de modo indefinido, um mundo da intensidade. A nocao de
eterno retorno diz daquilo que ndo tem identidade, semelhanc¢a, nem igualdade,
e nao pressupde encontrar no final algo idéntico ao que estava no inicio. Nao
ha, portanto, uma origem assinalavel. Toda repeticdo incide sobre repeticdes e
nao se remete a uma primeira vez, pois ja compreende em si as diferencas.

Dizer que o eterno retorno “deriva de um mundo de pura diferenca”
(DELEUZE, 1988, p.208) presume um mundo onde as identidades s&o abolidas
e dissolvidas visto que ndo faz o mesmo retornar. Nesta perspectiva, o que
retorna nao sao as formas, mas as forgas. Logo, ainda que as formas retornem
supostamente iguais, sempre retornardo diferentes as forcas que tomam parte
nesta constituicdo de formas. Deste modo, a ideia de eterno retorno nos

convida a pensar um plano constituido por relagcdes de forcas, sem causas ou
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finalidades definitivas. Toda forca relaciona-se com outra forca, expressando
um mundo informe em processo de continua criagao.

Deleuze afirma que o eterno retorno tem como principio ndo a
identidade, mas a vontade® de poténcia®. Uma vontade que se exerce sobre
uma outra vontade. A vontade de poténcia é o querer interno que leva uma
forca a se relacionar com outra.

Elemento diferencial da for¢ca, a vontade de poténcia n&o significa
“‘querer a poténcia”, mas “elevar o que se quer a ‘enésima’ poténcia’
(DELEUZE, 1988, p.31). Assim o que retorna ndo é o Todo, o Mesmo, a
identidade prévia, mas sim as forcas que levam até o fim sua poténcia,
diferindo-se uma das outra. E a vontade de poténcia que permite que as forcas
possam diferenciar-se e entrar em luta uma com as outras. Trata-se de um
conjunto de forcas em um combate constante de destruicdo e criacdo de
formas. Isso fortalece nosso entendimento de que as formas de existéncia
(sociais, subjetivas, econdmicas, politicas, biolégicas, tecnolégicas etc.) ndo
sdo predeterminadas, mas sim, sofrem variacdes conforme os arranjos de
forcas.

O eterno retorno encontra-se ligado a vontade de poténcia como
principio da diferenca. Diz-se, portanto, de um mundo de diferengas envolvidas
umas nas outras, um mundo sem identidade, um mundo cadtico. Nesta
perspectiva, o caos e 0 eterno retorno fazem parte de uma mesma afirmacao.
Pensamos assim que ndo ha uma causa primeira, nem um momento original

que pudesse inaugurar 0 movimento da repeticao.

E préprio de cada diferenca passar através de todas as outras e de
se “querer” ou de se reencontrar através de todas as outras. Eis por
gue o eterno retorno ndo surge em segundo lugar, nem vem apés,
mas ja esta presente em toda metamorfose, é contemporaneo do que
ele faz retornar. (DELEUZE, 1988, p. 107)

O eterno retorno faz retornar a diferenca considerando ser a vontade de
poténcia o seu motor. Sem identidades prévias, nem pontos originais, trata-se

de repetir 0 que ndo apresenta um modelo j4 que este foi eliminado pela

% Cabe esclarecer que o termo “vontade” nao se refere a uma faculdade mental tal como
aéoresentado pela psicologia.

® Vale mencionar gue € a partir da aproximagdo com o conceito de vontade de poténcia que
Deleuze busca pensar o desejo em sua positividade, como conexao.
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vontade de poténcia como principio. Se entendemos que esta perspectiva
rompe com a ideia de um termo ultimo que forneceria a coisa a ser repetida
condicionando toda repeticdo, compreendemos que a diferenca é em si mesma
repeticdo, pois 0 que se repete € sempre outro. Nesta perspectiva, a repeticéo
nao implica uma continuacdo, perpetuacdo, prolongamento. Repete e, ao
repetir, vai se diferenciando. E como nos diz Deleuze (2004), estamos “sempre
no meio de um empreendimento, onde nada pode ser considerado originario”
(p.136).

Sendo assim, compreender que o ato de repetir comporta uma acgao
mecanica (reproducdo) e ao mesmo tempo uma variagdo, algo que escapa a
regularidade do ato, implica mais uma vez retomar a ideia de coexisténcia. E se
0s modos compulsivos repetem, abrigam sempre o regular e o novo. Ainda que
a repeticdo de acles e/ou ideias seja aparentemente a mesma, havera sempre
um germe de diferenciacdo que se expressa por vezes na tentativa de eximir-
se das imposic¢des sociais, familiares, politicas, culturais, dentre outras. Como
um ato de protesto aos padrdes de referéncia que se manifesta através dessa
insisténcia em repetir.

Pensar esse paradoxo da repeticdo nos leva assim a apreender 0s
modos compulsivos em sua dimenséo criadora e apostar em um fazer clinico
voltado, sobretudo para o que difere. Nao € facil desviar nossa atencédo da
aparente repeticdo do mesmo, entretanto, este € o nosso desafio na clinica na
contemporaneidade.

Concordamos com Dias que, concebendo o sintoma como um

analisador®’, nossa perspectiva clinica consiste em extrair

...da regularidade da clinica a for¢ca desviante do que ali se repete.
Nesse movimento incessante de derivas e invencgbes, cria-se,
simultaneamente um plano de consisténcia para os novos afetos
passarem, o que faz surgir modos de vida mais singularizados, em
outras palavras: maneiras de pensar e existir diferentemente (DIAS,
2010, p.4).

%" 0 conceito de analisador emerge na Socioandlise a partir das contribuicdes de Félix Guattari
e diz respeito a “acontecimento, individuo, pratica ou dispositivo que revela, em seu proprio
funcionamento, o impensado de uma estrutura social (tanto a ndo conformidade com o
instituido como a natureza deste mesmo instituido (RODRIGUES; SOUZA, 2002, p.39).
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Sao indices de diferenciacdo em pequenos gestos, na conduta, na fala
dos analisandos que apontam saidas genuinas, a partir de agenciamentos que
vao sendo efetuados no processo de andlise. Sdo estranhamentos, rupturas e
diferencas. Saidas que fazem problematizar os comandos e rituais,
desmontando os circuitos repetitivos e dando lugar a outras configuracoes.
Neste sentido, o trabalho analitico consiste em localizar na propria repeticéo,
indicativos de escape.

E preciso também estar atento aos pequenos acontecimentos e as falas
consideradas sem importancia pelo analisando no processo de analise, pois
concordamos com Guattari (2008) que “uma neutralidade rigida demais, uma
nao-intervengao do terapeuta se tornaria negativa”, sendo necessario “agarrar
as oportunidades, aquiescer, correr o risco de se enganar, de tentar a sorte, de
dizer “sim, com efeito, essa experiéncia talvez seja importante” (p.30).

Assim, tal como afirma Guattari (2008), uma singularidade, uma ruptura
de sentido, um corte podem provocar mutagcdes subjetivas, favorecendo a
abertura de uma série de possibilidades inéditas ou até entéo interditas, como
retomar o contato com antigos amigos ou fazer novas amizades, colocar em
pratica um projeto de vida sempre adiado, fortalecer uma confianca abalada,

solidificar o vinculo terapéutico, dentre outros possiveis.

Alnhar ay cadeiras, enfueirar oy objetos de decoragio
das mesay, dspor o tapete em lUnha refo conforme o rejunte
do piso, ordenar oy almofodasy nas extremidades do sofd,
twrar o celwlar do- bolso, sentor, colotor a pasta em sew colo,
observar se algo havia mudado na sola ...duwrow alguns
meses.

- Vamoy muwdor de consultsrio!

- Sem proplemas! Vow adoror!

- Que bom!

A (9 mudanga(s) ocontece(m)... entrao na sala de
oatendimento, sento e logo comega o relator as diflenldades
enfrenfaday naquela sevana.

Paisagem 3
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3.4. ALGUNS IMPERATIVOS ATUAIS

Em meados do século XX, os meios de confinamento (escola, priséo,
hospital, exército, familia etc.) entram em declinio e outras praticas de exercicio
de poder também se instalam de forma gradual, engendrando um outro regime
de dominacao. Assim hoje somos atravessados por funcionamentos tipicos da
sociedade disciplinar, tal como denominada por Foucault®®, e também pelo que
Deleuze chamaréa de sociedade de controle.

Diferentemente das moldagens fixas, definidas, territorializadas, proprias
das sociedades disciplinares, a sociedade de controle se constitui por redes
modulaveis, flexiveis, fluidas e por mecanismos de controle sutis ao ar livre,
sem limites fisicos, nem fronteiras, onde entram em cena as maquinas®® de
informatica e computadores que detectam a posicao de cada um.

Como nos alerta Deleuze, os mecanismos de poder operam pelo
controle permanente e pela comunicagdo instantdnea. Um mecanismo de
controle sutil que “o que conta nao € a barreira, mas o computador que detecta
a posicdo de cada um, licita ou ilicita, e opera uma modulacdo universal”
(DELEUZE, 1992, p.225).

Nossos movimentos e nossas agdes sao esquadrinhadas por cameras
espalhadas em diversos lugares que acompanham e gravam h0oSS0S
deslocamentos. Nossa mobilidade € também monitorada pela utilizacdo de
celulares, e até mesmo através do uso de senha dos cartdes de débito e/ou
crédito a qual é verificada na hora ja que estamos acessando o sistema. “A
linguagem numeérica do controle é feita de cifras, que marcam o acesso a
informacao, ou a rejeicao” (DELEUZE, 1992, p. 222).

®® Termo usado por Michel Foucault para as sociedades que emergiram em meados do século
XVIII e XIX com a implantag&o do capitalismo industrial. Visando o controle de cada um e de
todos ao mesmo tempo, as disciplinas — enquanto exercicio de poder e praticas de saber —
incidem sobre os corpos, modelando atos, adestrando comportamentos, dominando gestos por
meio de dispositivos sutis, bem como através de mecanismos de opressdo e coercdo. E
importante ressaltar que, mesmo com a crise dos meios de confinamento das sociedades
disciplinares, ainda deparamo-nos com estratégias circunscritas a espacos fechados. Sobre o
assunto consultar Foucault, M: A verdade e as formas juridicas. Rio de Janeiro: Nau Ed.,
1999b; Microfisica do poder. Rio de Janeiro: Edic6es Graal, 1979 e Vigiar e Punir: nascimento
da prisdo. Petrdpolis: Vozes, 2000.

% Cabe sinalizar que, segundo Deleuze, para cada sociedade ha certos tipos de maquinas que
expressam as formas sociais que permitiram sua emergéncia e seu modo de funcionamento.
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Trata-se, portanto, de um tipo de controle continuo, ilimitado, a curto
prazo e de rotacdo rapida que jamais permite finalizar algo, promovendo
desterritorializacbes e reterritorializacdes de modo permanente. Seus moldes
nao chegam a se constituir visto que se transformam de modo rapido em outros
moldes. E o que Deleuze chama de poder de modulacgéo continua. “N&o é uma
evolucdo tecnoldégica sem ser, mais profundamente, uma mutacdo do
capitalismo”. (DELEUZE, 1992, p. 223).

Neste contexto, nos chama atencao a velocidade acelerada de producéo
e difusdo das midias digitais’® que imprime uma obsolescéncia acelerada de
forma que algo novo (seja um servico, um produto, um modo de se comunicar,
de pensar, de viver) é substituido de modo tao rapido antes mesmo de firmar
sua presenca. Nao apenas aparelhos cada vez mais sofisticados sé&o
oferecidos, mas também “softwares” e aplicativos, possibilitando uma

atualizacao frenética.

Computadores interconectados através das redes digitais de
abrangéncia global se convertem em inesperados meios de
comunicacdao. (...) Nos meandros desse ciberespaco de escala global
germinam novas praticas de dificil qualificagéo, inscritas no nascente
ambito da comunicagdo mediada por computador. S&o rituais
bastante variados, que brotam em todos os cantos do mundo e néo
cessam de ganhar novos adeptos dia apos dia (SIBILIA, 2008, p.11-
12).

Como nos aponta Sibilia, do correio eletrbnico que se multiplicou
rapidamente na ultima década aos canais de bate-papo ou chats que tdo logo
passaram para os sistemas de mensagens instantaneas (MSN ou Yahoo
Menseger) e as redes de sociabilidade (Orkut, MySpace, FaceBook), tais
“‘novidades transformaram a tela de qualquer computador em uma janela
sempre aberta e “ligada” a dezenas de pessoas ao mesmo tempo” (SIBILIA,
2008, p.12).

A vida na contemporaneidade vem sendo atravessada por um processo

constante de aceleracdo onde se instalou o efémero, o imediato, o descartavel.

® por midia digital definimos os meios de veiculacdo e comunicacéo eletrbnicos proveniente da
tecnologia digital. Como exemplo, citamos por exemplo o computador, telefone celular, video
digital, internet, televiséo digital, jogos eletrdnicos.
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Vivemos num corre-corre incessante como se tudo fosse para ontem.
Assumimos a correria do dia a dia sendo algo proprio de nosso movimento e
nesta configuragdo marcada pela voracidade, urgéncia e imediatismo, a
informacédo e a comunicacdo sédo passadas em tempo real, assegurando sua
atualizacdo constante e sempre recente, bem como sua proliferacdo acelerada.

E inegavel que este contexto possibilita a emergéncia de modos mais
potentes de agenciar-se, de se subjetivar fora dos padrbes de assujeitamento,
se constituindo como uma importante ferramenta, por exemplo, de mobilizacéo
e luta pela garantia de direitos, de acessibilidade a informacédo, de
interatividade.

Contudo, neste momento, queremos chamar atencdo para o consumo
desmedido e a descartabilidade em larga escala facilitados, sobretudo, pelo
avanco das redes digitais. Sabemos que tais redes garantem seu crescimento
veloz incitando seus milhdes de wusuarios ao acesso permanente e
desenfreado. Devemos lembrar também o quanto o aumento do numero de
usuarios corresponde em termos publicitarios para seus anunciantes e, por
conseguinte, ndo podemos deixar de considerar a oferta excessiva de produtos
e servicos diversos (roupas, sexo, jogo, viagens, dietas, livros, equipamentos
eletrdnicos, bate-papo, servicos bancarios etc.) e a voracidade do consumo
gue se sustenta dos imperativos que repetem as publicidades: “Trabalhe”,

“Compre”, “Coma”, “Beba”, “Seja saudavel”’, “Exercite-se” etc.

Pensar na comida pora wio pensor na realidade.
Realidade feito de pressées por todoy oy ladosy — compror
wma cosor de proio e um corro; resolver as brigas fomiliores;
trabolhor; fozer foculdade; dor contn de uma liste enorme
de afozeres domésticos.. Comer & o maior prozer da vida!
Pensar na refeigdo seguinte sempre distrai. Passeios? Ao
mercado todoy oy dias. E lmportante armazenar comida, pois
ndo- pode foltor de jeito- nenhm. Amigos? Sem telefone, sem
emadl, sempre com pressa e constrangida diante do- peso-e da

Pausagem 4
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Eliminando as distancias, as midias digitais vém favorecendo o consumo
excessivo ndo apenas através da oferta dos mais variados bens e servicos,
mas da facilidade de acesso sem sair de casa. Claro que junto a isso temos a
obtencéo facilitada a linhas de crédito (crediarios, cartdes de crédito, cheque,
financiamentos), antecipando o consumo antes mesmo de ter a quantia a ser
paga pela compra.

Um bombardeio permanente de informacdes, de imagens e de servigos
gue acessamos produz opinides, gestos, gostos, comportamentos, valores,
formas de vida e engendra a necessidade de acompanhar de modo
desenfreado as inovacgdes tecnoldgicas, as novidades do mercado e as Ultimas
noticias, assim como o que pensar e falar, como agir e sentir e nos fazendo
acreditar que efetuamos tudo isto por nossa prépria conta. Consumimos nao
apenas bens e servi¢os, mas também modos de vida sobrecodificados a partir
do mercado e do consumo.

Cabe aqui evocar Guattari para o que chamou em seus estudos de
producdo de subjetividade capitalistica. Os modos de producdo chamados
capitalisticos’* operam para além de uma instancia de regulacdo econémica,
incidindo também na tomada de poder da subjetividade.

O capitalismo hoje, denominado por Guattari (1981) de Capitalismo
Mundial Integrado (CMI) potencialmente colonizou o conjunto do planeta e hoje
vive uma simbiose com paises que pareciam, a partir de suas configuracdes
histéricas, ter escapado dele, bem como tende a manter sob seu controle todas
as atividades humanas e todos os setores da producdo. Neste sentido, a
subjetividade se propaga “a nivel da producdo e do consumo das relagbes
sociais, em todos os meios (intelectual, agrario, fabril, etc.) e em todos os
pontos do planeta” (p.40). N&o consistindo apenas em uma produg¢ao de poder
para controlar as relagdes sociais e de producdo, esta “producdo de
subjetividade constitui matéria prima de toda e qualquer produgao” (p.28).

Ha nesta producéo de subjetividade do CMI uma tentativa de apropriar-

se de qualquer processo de singularizagéo, eliminado aquilo

™ Vale observar gque Guattari acrescenta o sufixo “-istico” a palavra capitalista com o objetivo
de apontar que esse modo de producéo de subjetividade pode ser encontrado ndo apenas nas
sociedades consideradas capitalistas, mas também em paises de capitalismo periférico e nos
paises ditos de economia socialista que vivem um sistema de dependéncia e contra
dependéncia do capitalismo.
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...que frustra esses mecanismos de interiorizacdo dos valores
capitalisticos, algo que pode conduzir a afirmacédo de valores num
registro particular, independente das escalas de valor que nos cercam
e espreitam de todos os lados (GUATTARI; ROLNIK, 2000, p. 47).

N&o apresentando fronteiras’?>, ha um investimento incanséavel do
Capitalismo Mundial Integrado em um processo continuo de desterritorializacéo
das formas instituidas de vida e reterritorializacdo dentro dos padrdes de
referéncia capitalisticos, buscando obstruir a invencao de territérios singulares.
Podemos ressaltar que este processo continuo do capital intensifica-se cada
vez mais, por conseguinte, acelerando a producdo de novas formas de
existéncia e reduzindo o tempo de vigéncia das formas em uso que se tornam
obsoletas antes mesmo de afirmarem sua presenca, sendo tdo logo
substituidas.

Como efeito da desterritorializacdo acelerada vive-se em estado de
tensdo de maneira constante, como nos mostra Rolnik (2002), incitando a
poténcia da vida como for¢ca de criagdo a inventar outras subjetividades que
oferecam consisténcia existencial. Todavia, como ja falamos anteriormente, em
alguns momentos esse processo torna-se avassalador e como tentativa de
solucéo construimos sintomas

Da mesma forma, esse investimento continuo e acelerado do capital em
mercadorias de toda espécie (ndo apenas bens e servicos, mas também
subjetividades) produz um estado de caréncia, de defasagem permanente ja
que seus produtos sdo logo descartados e substituidos por outros. Assim,
conforme denominou Rolnik (2002), seus produtores-espectadores-
consumidores véao deslizando de um produto a outro.

Somos a todo o momento incitados a escolher as inimeras ofertas de
bens, servicos, experiéncias, estilos de vida etc. Neste cenario, 0 que aparece
como uma questdo de escolha exprime o consumo de escolhas ja
estabelecidas, predeterminadas pelos padrdes de referéncia do capital que na

tentativa de apropriar-se de qualquer processo de singularizacao, tenta eliminar

2 As distingdes entre o fora e o dentro, o publico e o privado, o nacional e o mundial, antes
estabelecidas pelos limites institucionais das sociedades disciplinares, tornam-se menos
precisas, seguindo um capitalismo sem fronteiras e de fluidez e modulagbes em todas as
direcdes.
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tudo o que possa ser distinto de seus propositos e assim procura estabelecer
uma equivaléncia universal das experiéncias subjetivas. “Aparentemente, estao
abertas para nés todas as possibilidades de escolha; na verdade, porém, é a
criagdo de um novo modo de existéncia que nos é impossibilitada” (MACIEL,
2005, p.51).

Neste sentido, as escolhas recaem sobre opcdes j& determinadas pelas
referéncias personolégicas, familiares, sociais, culturais, politicas, midiaticas
etc. Dentro dessa proposta de discusséo, Maciel levanta como hipétese que a
verdadeira escolha implica a abertura de possibilidades de vida livre de
qualquer suposicdo, abandonando as alternativas excludentes’™ e escapando
dos saberes e poderes que forjam nossa sujeicao.

Em outros termos, a escolha da escolha, como chama Maciel, consiste
em “abrir indeterminagdes que restituam a possibilidade de escolher,
indispensavel a criacdo de uma nova maneira de existir’ (MACIEL, 2005, p.53).
Mais do que escolher entre alternativas previamente estabelecidas, para que a
escolha da escolha se efetue é necessaria uma experiéncia-limite em que néo
haja qualquer alternativa possivel. Experiéncia considerada, portanto
problematica para o pensamento visto que pensar’* é sempre inventar novos
modos de existir. Neste sentido, a Unica saida consiste em criar outro campo
de alternativas que até o momento ndo se anunciava. O que implica na criacao

de um novo modo de subjetivacdo. “O que quer dizer que aquele que escolhe

8 Maciel esclarece gue quando escolhemos, em geral, pressupomos que fazer uma escolha
implica excluir todas as outras possibilidades. “Se escolhemos, por exemplo, uma profisséo,
excluimos de nosso horizonte existencial outras profisses; se optamos por um casamento,
nao podemos mais escolher possibilidades implicadas em nossa vida de solteiro” (MACIEL,
2005, p.53).

" Recorremos a Deleuze (1988) para entender que o pensar se refere a experimentagées. E
necessario experimentar, se encontrar com o mundo. Neste sentido, pensar é um
acontecimento que advém de fora, efeito de uma violéncia intensiva. Violéncia que produz uma
perplexidade e nesta faz nascer uma questdo. Esta perplexidade surge porque néo
reconhecemos visto que quando reconhecemos, o pensamento fica tranquilo. Entdo o que nos
produz uma questdo? E quando o pensamento se liberta da recognicdo. Ndo somos mais
capazes de reconhecer o mundo em que nos encontramos. Na incapacidade de reconhecer o
mundo, produzimos questfes. O efeito deste acontecimento — seja ele amoroso, traumatico,
politico etc. — sobre nés, nos forca a pensar, nos faz uma questéo. Portanto entendemos o
pensar como efeito das experimentacdes que fazemos na vida, pensar sem pressupor o que ha
para ser pensado. A solugdo ndo esta dada, ela deve ser criada, inventada. Pensamento como
poténcia criadora e ndo como reflexivo ou solucionador. E deste modo para que haja
pensamento € preciso um certo tipo de indeterminacdo, uma zona de sentido e de ndo-sentido,
assim tornando possivel a criagdo de novas ideias. De acordo com a perspectiva deleuziana,
pensar € criar.
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escolher deseja, por isso mesmo, recomecar por conta prépria, afirmando o
seu préprio modo de existéncia” (MACIEL, 2005, p. 55).

Dos chamados novos sintomas’, Maciel destaca a compulsdo como o
mais representativo da impossibilidade de escolha. “O compulsivo age como
um autdmato que recebeu uma ordem inquestionavel’” (MACIEL, 2005, p.52).
Porém entendemos que esse agir dos modos compulsivos, se por um lado
trata-se de uma forma de padecimento frente aos imperativos da engrenagem
capitalistica e de seus moldes e modulacdes, por outro consiste em um indice
de processos disruptores no campo da producdo do desejo que se furtam aos
imperativos universais dessa engrenagem, apontando a necessidade de criar

outras formas de estar no mundo. Concordamos com Gondar que ha

...contudo, uma escolha que por eles foi feita: a escolha de um modo
de padecer, com sua parcela de protesto e de denuncia. Esta escolha
€ um sinal de vida, sem duvida aflito e aturdido, mas mesmo assim
um indice de que a condi¢cdo desejante se mantém, a despeito da
violéncia dos imperativos (GONDAR, 2003, p.17).

Os modos compulsivos tornam mais evidente uma sujeicdo que se
impbe a todos nos no que diz respeito as possibilidades de poder escolher.
Como assinala Gondar, eles manifestam “o potencial suicida da proposta”

acentuando sua implementagdo ao maximo.

Vivemos numa economia do excesso? Os compulsivos estdo sempre
dispostos a esticar a corda um pouco mais. Exacerbam um
dispositivo para constituir sua estratégia de resisténcia, como se uma
transformagdo s6 pudesse se dar pela extremidade da forma
(GONDAR, 2003, p.17).

Nesta direcdo, na clinica, uma atencdo desviada daquilo que aparece a
primeira vista como uma fala repetitiva e ressentida frente a uma
impossibilidade de escolha é suficiente para depararmo-nos com indices de
diferenciacdo em pequenos gestos, no olhar, na fala, nos movimentos
corporais. Por conseguinte, apostamos em uma pratica clinica que prima pela
criacdo, junto com o analisando, de alternativas inéditas, possibilitando uma
escolha da escolha. Também apostamos, tal como nos lembra Rolnik (2013b),

que € preciso “modular ritmos, abrir intervalos de desaceleragdo; nao como

e Compulsdes (toxicomania, bulimia, anorexia), panico e depressdes.
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uma finalidade em si mesma, simples oposi¢cdo a aceleracdo, mas sim como

condicao de escutar o rumor sutil das intensidades” (p.5)

Coros amigoy,

Depotiy de mais de 1 ano jogando BueFight chegow o hora de
me despedin de vocls. May antes de r guero deiror wm
testemuniho- gue espero posso ser guoardado e divulgado para
aqueles gue nio o virom a tempo:. Nesse powco periodo gue
Joguei Bite denvo ter gastado entre R$ 5.000,00 o
R$10.000,00, ow wm pownco- mais, nio tenho essa contor ao-
certo, portanto € s6- um volor aproximado. No- inicio- comecel
o compror pedro pro sobreviver no- Bute, depoly pra derrotor
oy demadiy, al votl comego o ganhar, e goastor menos, mas
guem estonar perdendo comega o gastor maiy proo Ure
acomponinar & votl passo o gostor mails ainda povo nio-
deixor gue o outro-te passe... Vira wm cirewlo vicloso
compoartrado por muitos Transformo—se numa verdadeire
doenga coletive, compulsdo por jogo, compulsdo por ganirar.
(-..) para além do- dindreivo depositomoy no- ButeFight owtroy
bens muito- mady valiosoy: nosso- fempo- e energia. Aoy poucoy
descobrumoy gue nio- sentumosy mods prazer emw jogor, mos
NAO- QURIremMOY Povor, Proc nao- porecer gue desistimos, paro
WO~ powrecermos Covordes ow pro. nio- deironr gue nossosy
nlmigoy no- jogo- vengom. May esse & wm jogo- gue nio-tem
fun, ele suga nossos almay, sugo nosso-tempo,, suga nosso
vida... (...) J& pensarom na infeliz councidéneio do Pedra do-
Inferno- com a Pedroa de Crak?Assim como- o pedra de crak o
pedra do- inferno se transforma num vieio- dificl de se
linvrar, wma droga potente gue requer um gronde esforgo
pova dor wm baste e parar. Livrar-se do pedra do- inferno- &
tao- daficil guanto- se lror do- ButeFight..
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(--) vele o pena gastor tonto- tempo, dindneiro- e energio nesse
Jogo? (...) Vow bnwestir minha energioa em tontoy sonhoy gue
tenho e precisom ser realizados. Deixo wm grande abrogo o

Zews do- Artico
Ex~viciado em ButeFight..
Pousagem S

Propondo pensar o processo constante de aceleracdo e de consumo,
interessa-nos destacar a producdo de novos modos de relacionamento
marcados por imperativos como da agilidade e da transitoriedade. As formas
de viver na légica do consumo sdo cada vez mediadas pelo mercado e, por
conseguinte, ndo apenas 0s produtos e servi¢os, principalmente tecnolégicos
(computadores, maquinas, celulares), apresentam pouca durabilidade e
tornam-se ultrapassados rapidamente, quanto as relagbes que estabelecemos
no mundo conferem o tempo que nos atravessa: fugaz, dindmico, descartavel.

Na economia da descartabilidade, sustentada pela aceleracdo, o novo
torna-se obsoleto em um curto espaco de tempo. A durabilidade e a
permanéncia sdo, portanto desprezadas e num cenario de descarte e
substituicdo rapida tanto de bens produzidos, como de valores, tradicées,
relacionamentos, ideias, modos de viver, o tempo entre um impulso, uma
vontade e sua realizacdo € cada vez mais reduzido. O que se espera hoje é,
sobretudo, agilidade e solu¢des a curto prazo.

Nesta direcdo, qualquer sentido de continuidade é dificil de ser
sustentado. Como Maciel (2005) observa, uma incitacdo a agir de forma
imediata e eficaz se configura como um novo imperativo da sociedade atual.
Sendo assim “é possivel dizer que, nas sociedades atuais, a eficacia, a acdo a
qualquer preco, se hesitacdo, sem espera e com rendimentos produtivos,
parece ter adquirido grande valor’ (MACIEL, 2005, p.59).

A aceleracdo e o agir a qualquer custo, como imperativos da

contemporaneidade, tém nos modos compulsivos de vida, seja em uma
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experiéncia individual ou coletiva, seu exemplar. Afirmamos, como um de seus
aspectos, que as tecnologias digitais ndo apenas instigam uma urgéncia
incontrolavel que impele a agir a qualquer custo, disponibilizando e fomentando
0 acesso continuo e frenético a uma gama de bens de consumo e servicos,
como também tém no acesso repetitivo e excessivo de seus usuarios sua base
de funcionamento. Da mesma forma, tais tecnologias aceleram uma série de
servigos, encurtando o tempo de espera de seus usuarios e sustentando os
imperativos de instantaneidade e transitoriedade.

Na clinica, percebemos em alguns modos compulsivos de vida uma
espécie de busca irresistivel por resolubilidade imediata, sem tolerar qualquer
tempo de espera, levando a uma acdo imediata sem problematizacdo e em
seguida, sentindo-se compelido a executar uma repeticdo persistente. Sao
maneiras de existir que ndo sustentam acfes a médio e longo prazo, sendo
dificil suportar qualquer processualidade.

Estudos no campo psicanalitico sinalizam que desde os anos 90 a
compulsdo como uma variante da neurose obsessiva classica tornou-se
minoria nos  consultérios. Atualmente, as chamadas compulsdes
contemporaneas ou novas compulsées ganham relevo como uma modalidade
de agir, um mal-estar que se evidenciaria no registro da acao (BIRMAN, 2005;
2006) e assim consideradas como uma representante das patologias do ato em
sua vertente de realizacdo’® (GONDAR, 2001).

Concordamos que alguns modos compulsivos de vida manifestam-se
como um agir incessante em uma determinada direcdo (drogar-se, consumir,
comer, beber, jogar, transar, exercitar-se etc.), ganhando a forma de acdes
repetitivas que adquirem o carater de um imperativo. Contudo, quando
tomamos a indissociabilidade entre economia politica e economia desejante e
entendemos que essas esferas engendram modos de relagdo, de afeto, de
comportamento, de vida, consideramos tais modos compulsivos de vida como
efeito e instrumento de denuncia de uma configuracdo historico-politica atual

gue almeja acdes imediatas e excessivas.

’® Cabe esclarecer gue Gondar (2001) sinaliza que as atuais formas de padecimento (bulimia,
anorexia, alcoolismo, toxicomania, fendbmenos de péanico e disposi¢cdes melancélicas) podem
ser entendidas como patologias do ato em duas vertentes: de inibicdo ou de realizaco.
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Podemos dizer que presos a um circuito incessante de repeticdo, alguns
modos compulsivos de viver fazem dos rituais uma tentativa de preservar as
formas de viver vigentes frente a transitoriedade da vida esgarcada na
contemporaneidade. Ao mesmo tempo em que tais modos compulsivos
parecem corresponder aos imperativos de imediatismo, aceleragcédo, urgéncia,
eles denunciam as exigéncias atuais a que somos submetidos através de seu
excesso e descontrole presentes em condutas simples do cotidiano.

Somando a isto, nesse intenso processo de flexibilidades, exigéncias
imediatas, aceleracdo e fluidez, o mercado de trabalho, ndo mais oferecendo
previsibilidade e estabilidade, vem solicitando um trabalhador adaptado as
constantes mudangas, criativo e desprendido de formas conservadoras. Neste
sentido, se por um lado o perfeccionismo, a persisténcia e a severa autocritica,
presentes nos modos compulsivos de vida, atendem aos interesses do
mercado de trabalho, por outro tais modos ficam de fora no que diz a exigéncia
de transitoriedade constante do mundo do trabalho. Enredados em suas rotinas
fixas e previsiveis, apresentam dificuldades em se adaptar ao novo, ou seja,
em acompanhar as mudancas.

Percebemos na clinica, que diante do efeito desestabilizador que a
diferenga provoca em certos momentos, h4 uma tentativa em conservar o
modo, até entdo conhecido, de viver. Este funcionamento fica muito evidente
nos modos compulsivos que insistem, a qualquer preco, manter o controle sob
a vida.

Observamos nesses modos marcados pela compulsividade, estratégias
de manejo do controle a todo tempo, inclusive com o intuito de manter, com
muito esforco, seus préprios padrdes de conduta sob controle diante do outro.
Ha um temor diante de qualquer ameaca que comprometa, 0S nem sempre
eficazes mecanismos de controle. Da mesma forma, ha uma coacao a executar
determinadas ideias e/ou acdes e um estado de desassossego diante do que,
apesar dos esforgos, escapa ao controle e ndo consegue ser freado.

Embora o descontrole apareca em distintas modalidades subijetivas,
acreditamos que na compulsividade ele se manifesta nas ideias e/ou acdes
realizadas de forma exagerada no que se refere ao numero de vezes que séo

repetidas.
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Queremos apontar também a subtracdo do tempo de espera entre um
impulso e o ato. Estudos de base psicanalitica aproximam as novas
compulsdes do conceito freudiano de compulséo a repeticdo: uma compulséo a
repetir em ato um imperativo (GONDAR, 2001). E neste entendimento, o
intervalo de tempo entre o impulso e 0 ato ndo apareceria. O que estaria em
jogo nas compulsdes hoje seria uma repeticdo pulsional. O sujeito repete de
forma incessante sem pensar no que pretende com a acao e de modo em geral
nao sabe dizer o que o levou a determinada repeticdo incansavel. Repete
compulsivamente algum tipo de acao.

Assim as compulsdes seriam experimentadas por quem as sofre como
um forte impulso a repetir, de maneira insistente, uma determinada agéo, sem
chegar a constituir um estado de duvida. Esta repeticdo carregaria como
propésito trazer algo de volta, algo que se repete como padrdo para tentar
dominar aquilo que sofreu passivamente, procurando ocupar uma posi¢cao
ativa. As compulsdes seriam entendidas na perspectiva psicanalitica como uma
tentativa de eliminar o excesso pulsional pela via da acdo mecanica e
repetitiva, tendo em vista que o alvo da acédo ndo chega a ser obtido e, uma
vez impondo-se ao psiquismo, ganharia a forma de um imperativo.

Diferentemente da compulsdo presente na neurose obsessiva que,
envolta em um intervalo de tempo em que surge a hesitacdo, aparece como
resposta sob a forma de uma coacao vivida como perturbadora - escolher ou
nao aquilo que o acossa — as chamadas novas compulsdes, portanto seriam
marcadas pelo imediatismo, pelo ato sem hesitac&o.

Todavia, € preciso pensar que se de imediato a supressdo de todo
intervalo de tempo parece traduzir a auséncia de hesitacdo e questionamento
dos modos compulsivos, vale observar que na chamada sociedade de controle,
0 tempo necessario para a elaboracdo de uma experiéncia desejante €
produzido e controlado pelo biopoder. Esse intervalo € cada vez mais subtraido
de nés e nao seria apenas dos modos de vida marcados pela compulsividade
esse enredamento (MACIEL, 2005).

Esse intervalo de tempo nos € cada vez mais reduzido e os modos de
vida compulsivos se enredam e ao mesmo tempo “denunciam, pela via do

excesso, uma sujeicdo que se impde a todos os individuos contemporaneos,
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uma vez que eles evidenciam um confronto sem mediagdo com o biopoder”
(MACIEL, 2005, p.52).

O poder, diferentemente da sociedade disciplinar onde era exercido de
forma vertical e hierarquica e tinha como propdsito a correcdo ou a ortopedia,
opera na sociedade de controle de modo difuso, disseminado em todo campo
social, e estabelece uma relagédo de imanéncia com a vida, tendo como alvo a
producdo do viver em todas as suas esferas (psiquica, fisica, genética,
cognitiva, biolégica etc.). Nao mais o corpo do trabalhador, mas sua alma € a
principal fonte de valor.

Seguindo as andlises de Foucault acerca do biopoder’’, sabemos que
esse regime de poder, que tem o simples viver como seu objeto, incide sobre o
desejo, a imaginacédo, a criatividade, a afetividade, a inteligéncia e engendra
modos de viver mediados pela l6gica de mercado.

Neste contexto, tendo em vista a saude como um importante meio de
controle social, uma preocupacdo e um incentivo a uma vida saudavel,
enguanto interesse de todos, se apresentara disseminada em varias esferas do
regime social: além dos sistemas de saude, na educacdo, na industria
alimenticia, na arquitetura, no cuidado com a familia, na préatica de esportes, no
saneamento, nos sistemas de agua etc.

Um mercado da saude, com suas ofertas de bens e servigos, sera
forjado uma vez que o ideal de uma vida saudavel é transformado em produto
de consumo. Como efeito, temos consumidores avidos por saberes e praticas
ligadas a promogéo de uma vida saudavel. Deste modo, os discursos acerca
de como ser saudavel proliferam em jornais, revistas, programas de TV e
paginas da Internet. Ocorre uma ampla divulgacdo dos discursos acerca da
saude de forma, por exemplo, que todos possam gerir sua prépria vida, bem
como tomar conhecimento e reconhecer sintomas e/ou sinais de algum
transtorno ou patologia com o objetivo de procurarem um tratamento de saude
0 quanto antes.

Ao conceito de saude sdo somados ideais de bem-estar, juventude,

beleza, produzindo como efeitos, por exemplo, modos compulsivos de vida

" Vale consultar: Foucault, Michel. Historia da Sexualidade I. A vontade saber. Rio de Janeiro:
Ed. Graal, 1979 (22. Edicao) e Em defesa da sociedade: curso no College de France (1975-
1976). 42Ed.S&0 Paulo: Martins Fontes, 2005.
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marcados por uma preocupacédo exagerada com a alimentacdo saudavel "® ou
pela préatica excessiva de exercicios fisicos’.

Os discursos acerca da saude sdo assim incorporados a vida cotidiana
de forma a regular as condutas e produzindo outras formas de subjetividade na
contemporaneidade.

Como observam Lima e Fonseca, ao falar sobre os “desafios das

praticas clinicas no contexto contemporaneo”,

Sem ddvida, ha uma urgéncia incontestavel no sentido de
encararmos 0s inimeros desafios que a contemporaneidade nos faz
enfrentar, especialmente quando entendemos que, enquanto
profissionais que atuam no cora¢do da producdo de subjetividades,
tais desafios dizem respeito ao campo de produgdo das proprias
praticas clinicas e de suas respectivas intervencdes.

(LIMA; FONSECA, 2009, p.170).

Nesta dire¢do, apostando na clinica em sua dimensdo micropolitica, “ou
seja, a questdo de uma analitica das formacdes do desejo no campo social”
(GUATTARI; ROLNIK, 2000, p. 127), torna-se imprescindivel pensar as
relagbes entre o plano da clinica e os modos compulsivos no contexto
sociopolitico atual, bem como colocar em andlise “uma ‘pergunta que nao pode
calar, qual seja: para que servem as praticas que colocamos em
funcionamento?” (LIMA; FONSECA, 2009, p.170).

Ao acompanhar as variacbes dos modos compulsivos de viver
buscamos ressaltar suas descontinuidades e evidenciar a emergéncia de
diferentes modos de subjetivacdo em correlagdo com as configuracdes
histéricas especificas, pois entendemos que € nas rupturas da historia onde
inauguram-se outras formas de pensar, agir, trabalhar, amar, desejar, estar no

mundo.

® Essa preocupacdo exagerada quanto a uma dieta que considera saudavel vem sendo
chamada de ortorexia. A forma de industrializacdo do alimento, bem como a forma de preparo
dos alimentos e os utensilios a serem utilizados também aparecem como preocupacdes
exacerbadas

”® Uma preocupagdo excessiva com um corpo forte, levando a uma continua e intensa pratica
esportiva vem sendo chamada de vigorexia. E importante ressaltar que a ortorexia e a
vigorexia, ndo oficializadas pelos manuais de classificagdo (CID10 e DMSIV), vém sendo
discutidas por profissionais da area da saude e divulgadas pela midia de forma maciga. Fonte:
http://www.psigweb.med.br.
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3.5 “PARO HOJE PARA RECOMEGAR AMANHA”

“‘Desejar € construir um agenciamento” nos diz Deleuze (2001, p. 17).
Nesta perspectiva, dizemos que o desejo permeia todo o tecido social e cria
mundos em seus agenciamentos.

Quando abracamos a perspectiva de pensar o0 desejo sempre
agenciado, afirmamos que € na interacdo com o mundo, nos encontros
cotidianos, sempre da ordem do imprevisivel, que os territorios existenciais vao
sendo ressignificados a partir dos agenciamentos em jogo.

Se 0s agenciamentos sao processos ininterruptos de desterritorializagao
e territorializagao, vale salientar que eles “se relacionam com os anteriores nao
a partir de um continuum, como se houvesse uma relacdo causal entre eles, ja
que se efetuam por mutacbes e podem se refazer ou coexistir com 0s
anteriores” (DOMINGUES, 2007, p. 195). A cada novo agenciamento em um
dado momento e contexto, novos blocos de possivel se constituem sem o
carater a priori de continuidade. Dai ndo se trata de deslocamento ou
substituicdo, mas sim da constituicdo de outros campos de possivel, o que
torna mais clara a ideia de ruptura dos processos de subjetivacédo. Entretanto, é
importante explicar que a criacdo de novos campos de possivel “hdo acontece
dialeticamente em relacdo a outros campos de possivel: eles coexistem”
(GUATTARI; ROLNIK, 2000, p. 221). Deste modo, nado descartamos “a
possibilidade de recair nos mesmos buracos negros” (GUATTARI; ROLNIK,
2000, p.221).

No que diz respeito aos modos compulsivos, entendemos que o fim ou o
aparecimento de um dado comportamento ritualistico se da em razdo dos
agenciamentos efetuados. Entendemos que ha uma conexdo com um outro
campo de possivel cujos efeitos ndo temos como saber de antemao.

Os elementos heterogéneos que se agenciam em uma dada
configuracdo podem engendrar relacdes predominantemente de sujei¢éo ou de
criacdo. Em outros termos, podem tanto nos levar a saidas potentes, quanto

nos fazer cair em buracos negros.
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Falar em agenciamentos implica pensar a relacdo com a exterioridade®.
E em linhas gerais, pressupomos que ha nos modos compulsivos de viver uma
relagdo muito mais visivel e ativa com a exterioridade, que se manifesta em um
circuito rebatido na comida, na droga, no alcool, no jogo e em tantos outros ja
mencionados neste estudo.

Diferentemente, por exemplo, de um modo deprimido, cuja marca incide
no ensimesmamento ou de um modo amedrontado como no panico que se
agarra no corpo do outro para acompanha-lo, consideramos que no modo
compulsivo predomina a relacdo com a exterioridade como possibilidade de
criar consisténcia para a vida.

Recorrendo ao pequeno texto de Deleuze (1991) intitulado Duas
questdes, embora trate somente da questdo da droga, entendemos que 0s
dominios da experiéncia vital e do empreendimento mortifero nos servem para
pensar a forma de se relacionar dos modos compulsivos com os fluxos. Forma
esta que rebate em um circuito exteriormente.

A experimentacao vital é “quando uma tentativa qualquer agarra vocé,
se apodera de vocé” (DELEUZE, 1991, p. 65) e abre-se cada vez mais as
conexdes. Ainda que possa levar a autodestrui¢éo, ndo € suicidaria visto que o
fluxo destruidor conjuga-se com outros fluxos, independente dos riscos, e nédo
se rebate sobre si mesmo. Pensamos aqui, por exemplo, alguns modos
anoréxicos que os fluxos alimentares encontram-se em conjuncdo com outros
fluxos (vestuario, linguagem, sexualidade, familiar), ainda que isso possa ser
levado as dltimas consequéncias.

Em contrapartida, o empreendimento mortifero “¢ o contrario das
conexoes”, pois tudo é rebatido a um unico fluxo destruidor — “meu copo”,
“‘minha dose”, “minha vez” — cadenciado por uma sequéncia que funciona como
prova efetiva de sua capacidade de retomar: parar para comecar de novo.
Assim o0 “eu ndo bebo mais”, por exemplo, vem seguido do “posso tomar de
novo” ou “sOG mais essa vez’. Em outros termos, ndo cessar de se decidir a

parar € a prova de que pode retomar.

8 Cabe sinalizar gue ndo estamos aqui falando de um mundo exterior em oposi¢cdo ao mundo
interior. Sinalizamos que toda subjetividade consiste em uma inflexdo da exterioridade, ou seja,
o que forma a subjetividade ndo é diferente do que esta na exterioridade. Para saber mais
sobre sugerimos consultar: Deleuze, Gilles. Foucault. Lisboa: Vega, 1987.
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Embora os modos compulsivos dirigidos ao alcool e as drogas
apresentem diferencas no que dizem respeito as alteragcbes no sistema
perceptivo, ndo os tomamos de forma distinta dos demais modos marcados
pela compulsividade. De modo geral, sdo maneiras de viver que se aproximam
em sua forma de funcionamento®..

Entendemos que pensar a relacdo dos modos compulsivos de viver com
a exterioridade merece uma discussdo mais aprofundada. Contudo, por ora
podemos dizer que ha, predominantemente, nos modos compulsivos de vida
que chegam a clinica a énfase em empreendimentos mortiferos cujo Unico
fluxo (droga, comida, alcool, jogo, sexo etc.) rebate em um circuito repetitivo,
dirigido predominantemente a uma exterioridade. Da mesma forma, trazem
ideias como “S6 dessa vez”, “E a ultima! Prometo parar’ que implicam uma
espécie de avaliacdo do que pode suportar sem desabar. Todavia, ocorre um
momento em que o circuito “paro hoje para recomegar amanhad” se torna
perigoso. Os agenciamentos efetuados, as saidas frente a esse perigo séo
variadas. Saidas nem sempre potentes que podem se converter em linhas de
destruicdo. De outra maneira, Supomos que € neste momento que a procura da
clinica surge como uma das saidas.

Dai nos interessarmos por uma pratica clinica que se configura como um
modo de intervencdo aberto as conexfes, favorecendo as experimentacfes

vitais presentes nos modos compulsivos de viver.

Ha algum tempo, o jogo- do- bicho era apenas wma dinversio
em mindha vida, nio- jogono todoy oy days e as apostos eram
baixas, mas, esto dinversio fol se tornando terrivel e
wncontrolovel. Dol ew descobri ay miquinay de cogo nigquel e
fambim comecel o jogar. Como- uma droga., logo- me vicied e,
em menoy de trey meses ji tndha perdido muwito dinheiro,
Jogando compulsivamente.

8 percebemos por exemplo a proliferacdo de grupos de autoajuda (Comedores Compulsivos
Andnimos, Jogadores Andnimos, Devedores Andnimos, Mulheres que amam demais, dentre
outros) baseados no modelo dos Alcoodlicos Andnimos.
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Fiz empréistimos bancdrios em minha confa ¢ na conta de
porentes, além doy aglotas com guem ew também buscava
dinheiro poroa manter o compulsio do jogo: Minha mae
soube da situagdo e se dispss o vender a cosa pora pogor
minhas dividaey e o minha esposa nio- guis me perdoor oo
saber gue pessovs do cidade, jo comentonom sobre oo mew
caso- de jogo- (...)

JRS - Gurow do- Ponedano- — AL - Emaiado em maio de
2012.

Pausagem 6
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CONSIDERACOES FINAIS

A problematizagdo dos “modos compulsivos de viver e a
contemporaneidade” no decorrer desta dissertagdo, ndo se atreve a efetuar
uma conclusao, visto que muitas questdes apresentadas neste estudo ainda
merecem desdobramentos e, ainda assim, ndo se trataria de conclui-las.

Além das questbes problematizadas, outras se fazem presentes e
insistem, produzindo inquietagdes frente a alguns impasses e tensionamentos
que os modos compulsivos de vida vém produzindo no plano da clinica.
Apostamos ao final que outras questbes possam emergir a partir da leitura
deste trabalho, ja que acreditamos que toda problematizacéo se faz de forma a
abrir um campo de possibilidades para novas anélises.

Desse modo, optamos em chamar este ultimo item de “Consideragdes
Finais”, uma vez que definimos este estudo como um dispositivo para novas
analises acerca desses modos de vida.

Procuramos neste estudo problematizar os modos de subjetivacéo
marcados pela compulsividade, ndo a partir de um jogo de semelhancas e
analogias, no que se refere ao pensamento classico, mas sim para poder dele
desviar e propor outros sentidos coextensivamente ao contexto politico-
subjetivo atual.

Buscamos afirmar um fazer clinico pautado no plano da diferenca. Isso
implica uma postura ética de ouvir o abalo, por menor que seja, naquilo que
repete insistentemente; ouvir o estranho, o diferente que se produz em nés e
naquele que procura a clinica. Em outros termos, a anélise se converte em um
exercicio de sensibilidade (ROLNIK, 2002) voltado para o que varia na
repeticdo, fornecendo condicdes de sustentacdo daquilo que difere e
construindo um sentido para aquela sensacgéo percebida como estranha frente
ao desmanchamento de um modo cristalizado de estar no mundo.

Longe de uma ideia de equilibrio ou harmonia € na relagdo entre as
forcas que as formas de vida vao se constituindo e sofrendo variacbes. Se

entendemos que 0s encontros imprimem novos sentidos aos Nossos territérios,
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nao ha como tomar os modos compulsivos de existéncia como naturais e
universais.

Dai convém insistir que o exercicio clinico se converte em um plano de
desmontagem de sentidos, concepc¢les, verdades, territérios subjetivos
cristalizados. Trata-se de uma perspectiva politica na clinica.

Na mesma direcdo, a clinica, ao deflagrar problematizacdes, cria
problemas, pbe a pensar, o que implica abandonar antigos modos de
subjetivacdo para criar outros. Criar € nesta l6gica se diferenciar. Ndo ha,
portanto um campo de saber ja dado. Todo saber é da ordem da criacao.
Afirmamos aqui uma perspectiva estética. Eis o paradigma ético-estético-
politico de que nos fala Guattari (2008).

Tomar a clinica como um exercicio ético-estético-politico implica,
portanto, desnaturalizar praticas/ discursos produzidos como as Unicas leituras
possiveis de entender a subjetividade, bem como inventar outras formas, se
possivel mais potentes de agir/pensar, ou seja, de viver.

Com as ferramentas apresentadas ao longo deste trabalho, buscamos
pensar os modos compulsivos de vida na contemporaneidade, a partir de uma
pratica clinica que nos instiga a estabelecer conexdes com outros campos de

saber e privilegia a criagdo de outros mundos possiveis.
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