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Resumo

Neste artigo abordaremos como S. Freud, ao se encarregar da clinica da histeria, se vé levado a abandonar o
realismo psicolégico de suas primeiras elaboragdes. Para tal, abordaremos em primeiro lugar o conceito de realismo
psicolégico a partir da obra do epistemoélogo Robert Blanché. Em seguida faremos um breve percurso na obra de
Freud para apontar como ele abandona as concepges realistas em prol de uma busca da origem dos problemas
psiquicos da histeria no conceito de fantasma. Por fim especificaremos a partir de duas passagens do seminario de
Lacan sobre a relagdo de objeto a importincia do fantasma para pensarmos as tentativas atuais de reduzir a clinica
psicanalitica a novas formas de realismo psicolégico.
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Abstract

In this article we approach the way in which S. Freud was impelled to abandon the psychological realism when
approaching the treatment of the hysteria. The concept of psychological realism according to epistemologist Robert
Blanché is discussed. Next, we describe how Freud abandons the realistic conceptions on behalf of a search for the
origin of hysteria in the concept of fantasy (Phantasie). Finally, we stress the importance of the concept of fantasy,
according to J. Lacan's Seminar on object-relationship, in order to avoid current attempts of reducing the
psychoanalytic view to new forms of psychological realism.

Keywords: psychoanalysis; psychological realism; hysteria.

A histeria tem sido alvo da pretensa objetivagido Ora nomeando a histeria de formas diversas

devido a seus sintomas ora a

da psiquiatria biolégica em sua tentativa de
desacredita-la. Seu diagnéstico é tradicionalmente
baseado nos sintomas que lhe sdo atribuidos. De
fato, a histeria desorienta por apresentar sintomas
contraditérios: riso e choro, depressio e euforia,
hiperestesia e anestesia, convulsoes e paralisia, etc.
Dai os nomes diversos que a histeria recebeu:
dissocia¢oes (Pierre Janet), desdobramento (alter
€go),
simulacao

consciéncia,
(Babinski),
inconsciente, mitomania. (Julien, 2002, p. 170) Os

dupla clivagem do ego,

teatralismo,  fabulacio
sin6nimos se multiplicam hd quase dois séculos, a
ponto do CID-10 (1992) e do DSM-IV (1994)
terem abolido de sua nomenclatura os termos
neurose e histeria, substituindo por “transtornos
dissociativos e somatoformes”. (Julien, 2002, p.
170)
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antagonicos,
excluindo de seu campo de estudo, a perspectiva é
a mesma: a tentativa de diagnosticar a histeria
basecando-se meramente em seus sintomas.
Consideramos que qualquer abordagem que utilize
tal procedimento fundamenta-se no realismo
psicologico, e trata a histeria de forma reducionista
e cientificista, pura afirma¢do de um fenomenismo
sem o pensamento que o acompanha.

Por essa razdo apresentaremos nesse artigo
como Freud, em sua consideracio sobre a histeria,
se afasta  progressivamente do  realismo
psicolégico. Freud passa de uma consideracdo do
trauma como um evento de realidade que geraria a

sintomatologia histetia para uma proposi¢ido sobre



o papel do fantasma' na constituicdo do sintoma.
Por isso, em um primeiro momento tragaremos
conceitualmente o que é o realismo psicologico
para em seguida apresentar como Freud o
abandona. Em seguida, demonstraremos como
Freud pensa histeria como um posicionamento
subjetivo a partitr da no¢do de fantasma. A
conclusio que podemos extrair desse percurso é
coloca antinomicamente 2o

que Freud se

pensamento  psiquiatrico  biolégico. Isso ndo
apenas por capricho, mas por nio ter seguido uma
posicdo tedrica que desconsidera que trabalhar
com problemas psiquicos é, em primeiro lugar,

trabalhar com um sujeito.

Realismo Psicolégico

Realismo psicolégico é uma expressio critica de
Robert Blanché (1935) para designar a tentativa de
objetivar o psiquismo, como se este seguisse
determinadas leis tal como a realidade fisica. A
ctitica do autor nio incide sobre a subordinaciao do
sujeito a esta ou aquela realidade, sejam elas fisicas
ou psiquicas, e sim sobre o conceito de realidade.
Blanché demonstra que esse termo nao tem um
sentido univoco.

Segundo Blanché, poder-se-ia pensar que falar
de realidade seria falar de fatos, e que um fato seria
algo independente de qualquer interpretagdo, nao
necessitando  de  nenhuma  operacio  de
pensamento, nenhuma atividade. A essa primeira
Blanché fato

Entretanto, um fato bruto, livre de interpretacao,

definicio, chama de bruto.
teria que ser buscado aquém da percepgio, e
tenderia para a pura sensagio e para as imagens
apresentadas a nossa consciéncia, pois é a partir
destas que se constroem os objetos para nossa
percepciao. O fato bruto setia o fendémeno, a
imagem tal qual se apresentaria para a consciéncia.
Mas ¢é possivel ter acesso a esse fato bruto sem
uma opera¢io de pensamento? Niao. Um fato
completamente desprovido de uma organizagio

ndo passa de uma miragem.

1. Utilizaremos o termo fantasma em vez de fantasia no decorrer
desse texto por entendermos que o termo fantasia esta impregnado
de ressonancias psicologicas e ndo atende a dimensdo que Freud
pretende dar ao conceito: o ponto a partir do qual se estrutura a
relagdo do sujeito com o desejo. O termo fantasia, por sua vez, é
mantido em varios textos traduzidos para o portugués. Por essa
razdo, indicaremos entre colchetes nas citagdes em que o termo
fantasia aparece que se trata de fantasma.
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No entanto, outro sentido utilizado para a
palavra fato seria afirmar que uma necessidade liga
a imagem a outras imagens determinadas,
integrando-as num sistema no qual cada uma esta

necessatiamente ligada a todas as outras.

E, entio, a concepe¢io das leis da natureza, leis
segundo as quais a presenca de cada imagem ¢é
determinavel em fun¢do de outras imagens, que
nos permite passar da subjetividade da imagem a
objetividade do fato. O laco que une as aparéncias
para fazé-las entrar no sistema do conhecimento
nio pode ser dado, apenas concebido. S6 o
pensamento ¢ capaz de estabelecer relagdes entre
as aparéncias para assim constituir fatos. O fato é
obra do espirito, que explica a presenca de cada
imagem ligando-a a outras com a ajuda de leis

que,
alguma

convenientemente escolhidas, e

compreendendo-a, confere-lhe assim

objetividade. (Blanché, 1935, p.27).

Mas também n3o podemos falar de uma
objetividade total, de uma ligacdo entre todos os
fatos brutos para constituit uma objetividade
ultima. Como lembra Bachelard (1996, p. 31), um
objeto ¢ fruto de um processo de objetivagio em
funcio do sentido de um problema. E esse
problema que define quais elementos sio
pertinentes e quais nao sio para constituir um
objeto cientifico. Desse modo, nenhum fato ¢
propriamente bruto ou objetivo em si mesmos;
eles apenas o serdo quando situados numa série
que, segundo sentido em que for percorrida,
tendera fato  bruto for

para o (conforme

comparado a um sistema menor nele
compreendido) ou para o fato objetivo (conforme
for comparado a um sistema mais vasto que o
compreenda). Temos entdo que tanto o fato bruto
como o fato objetivo reduzem-se a limites: eles sio
brutos ou objetivos sempre em func¢io de um
problema, sendo necessario uma opetagio de

pensamento. Segundo Blanché,

O conhecimento consiste nio em acumular o
maior nimero possivel de imagens, menos ainda
em achar por tras das imagens uma realidade mais
profunda que elas dissimulariam, mas em
relacionar, umas as outras, imagens dadas das
quais se parte. Em outros termos, a obra do
pensamento consiste em fabricar uma rede de
relacbes que responda a dupla condicio de
constituir um sistema inteligivel e de aplicar-se as

imagens dadas, conferindo, assim, por uma
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mesma opera¢do, ao conhecimento, o valor
objetivo, ao real, a inteligibilidade; ou mais
exatamente, fabricando ao mesmo tempo o
conhecimento, conferindo-lhe um valor objetivo,
e o real, conferindo-lhe a inteligibilidade. Essas
relagbes nao podem ser tomadas como reais, mas
somente como verdadeiras. (1935, p. 31).

De forma aniloga, podemos pensar que nio
existe a oposicao entre uma realidade fisica e uma
realidade psiquica. O que existem sdo, segundo
Blanché, duas formas extremas de se considerar a
realidade, ora como elementos concretos
itredutiveis do universo material, ora como o
conjunto desse universo. E isso ndo implicaria no
dualismo da realidade e do pensamento, uma vez
que o pensamento nao pode ser considerado como
realidade. A realidade bruta, por definicdo, exclui
todo pensamento; por outro lado, ele ndo pode ser
considerado parte da realidade objetiva, ja que ele
tem por missdo justamente constitui-la. Assim, se
nio encontramos uma defini¢do de realidade que
seja univoca, se o pensamento ¢é condicio de
considerar uma realidade e nio uma realidade, o
realismo psicolégico seria nada mais, nada menos
do que um erro epistemoldgico: considerar o
psiquico, que é da ordem do pensamento, como
uma realidade.

O realismo psicolégico ora afirma que o
psiquico é uma realidade a parte da realidade
externa (como os que afirmam que a mente ¢ a
realidade estudada pela psicologia: psicologia
classica, gestaltistas e cognitivistas em geral), ora
que o psiquico é uma modalidade da realidade
externa (como os comportamentalistas). Ora o
psiquico é uma realidade que funciona de acordo
com suas leis e que cabe ao cientista descobrir essa
lei inexoravel, ora o psiquico ¢ uma resposta a um
estimulo do ambiente. Mas ambos nio deixam de
considerar dois o psiquico ¢é uma
realidade e realidade

funcionamento estrito, dado. Ora, se na critica ao

aspectos:

que essa tem um
realismo nés vimos que niao podemos falar em
realidade dada, como poderfamos falar de realidade
psiquica dada? E se na mesma critica vimos que o
psiquico é da ordem de um pensamento, e se o
pensamento ¢é condicdo dessa realidade, como
podemos falar de uma realidade psiquica? Foi
nessa via de ndo considerar os problemas da

ordem do pensamento como uma realidade que
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Freud fundou a psicanalise.

O afastamento de Freud do realismo
psicolégico

Podemos dizer que Freud, no desenvolvimento
de suas teses sobre a histeria, foi levado a afastar-se
progressivamente do realismo psicolégico. Ele
iniciou suas formula¢Ges mais importantes sobre a
histeria em 1893, na Comunicacio Preliminar
(1893a), em co-autoria com Josef Breuer, onde
postulou a teoria dos estados hipndides da
consciéncia. Segundo os autores, toda idéia seria
acompanhada de uma quantidade afetiva particular.
O que desencadearia a histeria seria um trauma
ocorrido na infancia, cujo afeto correspondente
nao tivesse sido completamente ab-reagido. Desta
forma, a lembran¢a do trauma agiria como um
corpo estranho que continuaria a provocar danos,
a despeito da passagem do tempo. Essas
lembrancas nio seriam acessiveis aos pacientes em
estado de vigilia, somente poderiam ser conhecidas
através da hipnose.

Existiriam dois motivos pelos quais o afeto da
lembran¢a ndo poderia ser ab-reagido: ou o
conteddo das lembrancas ndo permitia reacdo
(circunstancias

sob

anormais da consciéncia que nio comportavam

sociais), ou o paciente se

encontrava estados  hipnoéides, estados
reacao adequada (sustos, devaneios). Ou seja, a
causa de um evento psiquico estaria associada
diretamente a um evento na realidade.

O préprio da histeria seria, neste momento da
obra de Freud, o seguinte: um trauma psiquico
desencadearia uma dessas duas condicdes,
tornando a reagdo impossivel, provocando assim a
divisao da consciéncia. Nos estados hipndides as
representagoes seriam muito intensas, mas estariam
isoladas da comunicagdo associativa porque niao
existiria nenhum vinculo entre o estado normal da
consciéncia e os estados patolégicos em que as
representacoes surgiram, ou seja, OS Processos
normais segundo 0s quais uma representacio se
esvaece (ab-reagdo e reprodugio em estados de
associacdo) nao se encontrariam acessiveis. O
conteddo representativo dos estados hipndides
poderia ter forca suficiente para interferir na
consciéncia, ocorrendo assim os ataques histéricos,
que seriam as inervacOes somaticas.

O método de tratamento da histeria seria o



método catartico. Este consistia em introduzir a

idéia  patogénica na  cotrente  associativa,
permitindo que o afeto fosse ab-reagido através da
fala,

desaparecesse. Entretanto, este método continha

fazendo assim com que o sintoma
uma falha: como s6 seria obtido o conhecimento
sobre o mecanismo de produg¢io do sintoma, e nao
da causa da histeria, o método nio poderia impedir

que novos sintomas se formassem. B esse método

tinha o inconveniente de ndo permitit o
diagnéstico  diferencial  entre  as  diversas
psicopatologias, sendo a causa das mesmas

atribuida 2 um axioma geral: a causa ¢ um trauma
na infancia.

Portanto, os pontos principais desta teotia sdo a
ab-reagdo, os estados  hipndides e o
desenvolvimento do método catartico por Breuer.
Mas um ponto que chama a atencdo ¢ que nesse
momento a dimensdo da sexualidade ndo é sequer
mencionada.

Ainda em 1893, Freud publicou um artigo
chamado “Sobre o Mecanismo dos Fenémenos

(1893b),

patogénese dos sintomas histéricos, propondo a

Histéricos” que visava tratar da
busca de sua origem na vida psiquica. Freud
propos que em todo individuo existiria o principio
de constancia, que seria a tendéncia a manter o
mais baixo possivel a excitagio no interior do
organismo. Diante de uma impressio psiquica
ocorfreria 0 aumento dessa soma, € O sujeito
deveria ter alguma espécie de reagdo (fisica ou
verbal) que diminufsse a carga de excitagdo
provocada pelo trauma psiquico. Se ndo ocorresse
nenhuma reacao o afeto ficatia retido na memobria,
e a lembranca do trauma poderia evocar este afeto
como era originalmente.

Segundo Freud, os histéricos sofreriam de
traumas  psiquicos que ndo teriam  sido
completamente ab-reagidos. Além disso, seria
provavel que na  histeria houvesse uma
“consciéncia dupla” que tenderia a se dissociar,
emergindo assim os estados anormais da
consciéncia, os “estados hipnoides”. Aqui vemos ja
um  primeiro  afastamento da teoria da
Comunicacdo preliminar. Aqui o trauma passa a
ser psiquico, mas ainda assim dependeria do
evento ocorrido na infancia.

Em 1894 Freud publicou “As Neuropsicoses
de Defesa”, onde descreveu trés formas de histeria:
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histeria hipndide, onde a idéias que emergiram
durante os “estados hipndides” da consciéncia
estariam excluidas da comunicacio com o resto do
conteddo da consciéncia, formando um grupo
psiquico separado, suscetivel de provocar efeitos
patogénicos.

A segunda forma de histeria descrita por Freud
nesse texto ¢ a histeria de retencdo, onde a divisao
da consciéncia desempenharia um insignificante
papel, talvez nulo. Esta forma de histeria ocorretia
por falta de reagdo aos estimulos traumaticos, que
nao puderam ser “ab-reagidos”.  Segundo
Laplanche e Pontalis (1992, p.215), esta nogao
estava presente na Comunicacio Preliminar
(1893a), mesmo que o termo reten¢do nao, para
designar uma série de condigoes etiolégicas em
que, por oposicao ao estado hipnoéide, a natureza
do trauma, que esbarrava em condi¢bes sociais ou
em uma defesa do proprio sujeito, tornava
impossivel a ab-reacéo.

A terceira forma de histeria, a histeria de defesa,
seria a atividade de defesa que se exerceria contra
representagdes que pudessem provocar afetos
desagradaveis. O conceito de histeria de defesa foi
a novidade trazida por Freud, que posteriormente
englobaria tanto a histeria hipndide e a histetia de
retengdo. Segundo Freud, os pacientes seriam
saudaveis até o momento da ocorréncia de uma
incompatibilidade entre a consciéncia e uma idéia
aflitiva, que, desta forma, confrontar-se-ia com o
eu. Essas idéias incompativeis seriam sempre
relacionadas a sexualidade. O eu adotaria uma
atitude de defesa, privando a idéia do afeto (soma
de excitagdo) do qual estaria encarregada. Vemos
surgir, portanto, neste texto de 1894, referéncias as
no¢odes de sexualidade e de recalque.

Esta idéia que era aflitiva tornatr-se-ia inofensiva
através da transformacio da soma de excitacio em
algo somatico, e para isso foi utilizado o termo
conversio. Desta forma, o eu se livraria da
contradicdo, mas manteria na consciéncia a
lembranca; ou seja, o traco de memoria da idéia
recalcada nio sé nio seria dissolvido como
formaria o nucleo de um segundo grupo psiquico.

A conversdo ocorretia quando um afeto recente
se ligasse a idéia enfraquecida; um elo provisério
seria estabelecido entre os dois grupos psiquicos,
até que atuasse a defesa. O fator caracteristico da

histeria nao seria a divisio da consciéncia, mas a
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capacidade de conversio, ou seja, de transpor
grandes somas de excitagio pata a inervagio
somatica sempre que houvesse uma
incompatibilidade psiquica ou uma acumulagio de
excitagao. O que seria posteriormente revisto por
Freud: afinal, em Freud trata-se da hipétese do
inconsciente e nio de uma divisio da consciéncia.

No texto “Psicoterapia da Histeria” (1895),
Freud sugeriu a existéncia da resisténcia de alguns
sintomas em serem eliminados, e de alguns
pacientes em serem hipnotizados. Com a
descoberta da resisténcia dos pacientes, Freud
rompeu com Breuer, abandonando a hipnose ¢ o
método catartico.

Os problemas do método catartico eram que,
além de seu objetivo ser eliminar os sintomas —
que cai por terra com a descoberta da resisténcia -,
ele nio permitia um diagnodstico diferencial entre as
doengas. A explicagdo segundo a qual as neuroses
eram frutos de afetos ndo ab-reagidos nio era
discriminativa, ndo permitia distinguir, em termos
sintomatologicos e etiolégicos, a histeria de
neuroses obsessivas. Assim, Freud passou a utilizar
o método de concentracdo, cujo objetivo era a
remocdo das resisténcias. Neste novo método, era
pedido ao paciente que se deitasse, fechasse os
olhos, se concentrasse e dissesse o que lhe viesse a
mente.

Renato Mezan (2003, p.75) aponta que a teoria
dos estados hipndides nio era satisfatéria para
Freud porque a explicacdo para a origem desses
estados, a exaustdo psiquica do sujeito, acabaria
levando a uma explicacio de carater hereditario
para a etiologia da histetia, explicagdo, alids, que a
Um

segundo motivo para a insatisfacdo com essa teotria

Comunicacio Preliminar buscava refutar.

era a circularidade envolvida na explicagdo: as
idéias surgidas nos estados hipnodides tinham que
ser  excluidas da consciéncia devido as
peculiaridades desses estados, e estes estados eram
peculiares por privarem as representagdes surgidas
durante eles do resto da consciéncia. Da mesma
forma, o afeto ndo podia ser ab-reagido por causa
dos estados hipnéides, que se caracterizavam por
impedir a ab-reacio dos afetos.

Além disso, Freud agrupou as trés formas de
histeria citadas em “Sobre o Mecanismo dos
Fenomenos Histéricos” (1893 b), a saber, histeria

hipnéide, histeria de retengdo e histeria de defesa,
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num unico bloco, ampliando o conceito de defesa
para todas as modalidades de histetia. A razdo para
isso seria que as histerias hipnoides ocorreriam
durante os estados hipnéides, onde a separagio
dos grupos psiquicos era produzida pela defesa; no
mesmo sentido, embora Freud confessasse nio
saber exatamente explicar o mecanismo, concluiu
que havia pelo menos um fragmento de defesa na
histeria de reten¢do. Desse modo, o progresso do
afastamento de Freud de proposices realistas
avanca: se ha uma defesa, ela deve implicar
necessariamente o sujeito. F em torno do conceito
de defesa que Freud ira abandonar tanto a teotia
dos estados hipnéides como o tratamento da
histeria a partir da hipnose. Pois se hd uma defesa,
ela implica uma posi¢ao do sujeito, e ndo uma falta
de condicdo, um déficit que o impede de se
implicar em relacio a determinado evento.

Assim, surgiu a teoria da defesa, entendendo-se
esta como defesa do eu em relacio a idéias
incompativeis com o resto da consciéncia. A
etiologia das neuroses passou a ser relacionada
com conteudos da vida sexual, e a aquisicao das
doencas foi vinculada com falhas no conflito
defensivo.

No artigo “Hereditariedade e a Etiologia das
Neuroses” (1896a, p.178) Freud propds que a
causa das neuroses seria um disturbio particular da
economia do sistema nervoso, e que essas
modificagdes patolégicas teriam origem na vida
sexual do sujeito, seja em alguma perturbagio atual
ou em fatos importantes do passado.

Segundo a teoria da defesa, seria no préprio
momento do trauma que ocorreria a dissociagdo da
idéia e do afeto. Freud nio soube explicar como a
idéia, ja enfraquecida de sua quota de afeto
(recalcada), poderia  continuar  provocando
conversoes. Por este motivo, desenvolveu a teoria
da seducido traumatica propriamente dita, ao
postular que a causa da histeria relacionar-se-ia
com a experiéncia precoce de relagdes sexuais com
uma real excitagdo dos genitais e com o perfodo da
vida no qual teria ocorrido tal evento, que era a
infancia.

Basicamente, tratar-se-ia de uma experiéncia
sexual passiva antes da puberdade. A época do
acontecimento, essa excitacdo sexual precoce nio
teria nenhum efeito, e essa lembranca agiria como

se fosse um evento atual, desencadeando algo da



ordem de uma a¢ao poéstuma de um trauma sexual.
Num dos dltimos paragrafos Freud propos que “o
proprio fato de que as agressoes sexuais desse tipo
tenham ocorrido em tenra idade parece revelar a
influéncia de uma seducio prévia, da qual setia
conseqiiéncia a precocidade do desejo sexual”. Ou
seja, o trauma aqui ndo é necessariamente o evento
da infancia, mas a retomada dessa experiéncia e
uma re-significagio de sua lembranca. E a re-
significacio que é traumatica, mesmo que ainda
seja necessatio que um evento ocorra no real.

Na Teoria da Seducio Traumitica nao havia
ainda a concepcio de uma sexualidade infantil;
desta forma, uma experiéncia sexual precoce nio
poderia despertar desejo sexual. Além disso, a
questio de por que a recordacio de uma
experiéncia sexual que no momento de sua

ocorréncia nao produziu nenhum efeito psiquicos

pudesse exercer  influéncia tao drastica
posteriormente permaneceu sem resposta.
Ainda em 1896 foi publicado “Novos

Comentarios Sobre as Neuropsicoses de Defesa”,
onde Freud afirmou que ndo era a experiéncia
sexual em si que é traumatica, e sim o reviver da
lembranca pelo sujeito apés a maturidade sexual.

Freud tentou dar uma explicagio para a
recorda¢do de a experiéncia ter se tornado nociva:
“a recordacdo desperta um afeto que ndo
despertou quando experiéncia; no intervalo, a
mudanca da puberdade tornou possivel uma
compreensio diferente daquilo que foi recordado”
(1896, p. 158). A explicagdo nio ¢ satisfatoria, pois
“compreensdao” pertence a dimensio psicologica, e
nio pode ser tepresentada em termos de
deslocamento de energia.

Na conferéncia “A Etiologia da Histeria”
(1896¢) Freud reafirmou que os sintomas na

por

que

histeria  seriam  determinados fatores

traumaticos de cunho sexual seriam
reproduzidos a na vida psiquica. O tratamento
mais adequado seria, utilizando o método de
concentracio, fazer o paciente retroagir de seus
sintomas a cena traumatica. A explicagdo, desta
vez, era que os sintomas nio seriam determinados
pelas experiéncias sexuais infantis, mas por cenas
posteriores, que deveriam seu poder de determinar
sintomas a sua concordincia com as cenas
anteriores. Os sintomas histéricos seriam formados

por uma idéia que seria evocada pela combinagio
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de varios fatores.

Para a cena ser considerada responsavel pelo
surgimento da histeria seria preciso que ela
satisfizesse dois critérios: conveniéncia como
determinante e apropriada forca traumatica. As
essas primeiras cenas recordadas geralmente teriam
ocorrido na adolescéncia e seriam de carater trivial,
ou seja, nao teriam nem a conveniéncia como
traumatica. Porém,

determinantes nem forga

insistindo com o paciente, chegar-se-ia a
recordagdes que diriam respeito a infancia, que
deixariam tracos mnémicos, através dos quais
exercetiam seu podet patogénico.

Entretanto, a questdo de por que a recordagio
de uma experiéncia sexual que no momento de sua
ocorréncia nao produziu nenhum efeito psiquicos
pudesse  exercer influéncia  tio  drastica
posteriormente permaneceu sem tesposta. Além
disso, a sedug¢do nao seria suficiente para explicar a
origem da histeria; a neurose surgiria devido a um
conflito defensivo entre o eu e uma idéia
incompativel. O que Freud nio conseguiu explicar
foi por que essa defesa falharia. Portanto, a teoria
da sedu¢io traumatica continha impasses que a
invalidavam, o que pode ser notado na carta 69 de

Freud a Fliess:

Permite-me que te confie sem maiores delongas o
grande segredo que, no curso dos ultimos meses,
se me foi revelando paulatinamente: ja ndo
acredito na minha Neurdtica. (..) o primeiro
grupo de motivos de minha atual incredulidade é
formado pelos continuos fracassos em conduzir
minhas andlises a uma verdadeira conclusdo (...);
em segundo lugar, a assombrosa circunstancia de
que todos 0s casos obrigavam a atribuir atos
perversos ao pai; (..) em terceiro, a inegavel
comprovacdo de que no inconsciente nio existe
um “signo de realidade”, de modo que ¢
impossivel distinguir uma verdade de ficgdo
(s

consideragio de que nem mesmo nas psicoses

afetivamente  carregada em quarto, a

mais profundas chega a irromper a recordacio
inconsciente, de modo que o segredo das
vivéncias infantis ndo se traduz sequer no mais
confuso estado delirante. (Mezan, 2003, p. 60).

Ou seja, a teoria de Freud o obrigava a postular
que existitiam muito mais casos de seducio infantil
por parte do pal que se poderia supor, mas que
essa cena ndo era recorda nem mesmo nos delirios

psicoticos  (recordando a formulagdo lacaniana
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segundo a qual a psicose é inconsciente a céu

aberto).  Diante  disso,  surgiriam  duas
possibilidades: ou essa cena ndo poderia ser
alcancada, o que tornaria uma anilise invalida e
desnecessatia, ou a cena jamais ocorrera. A
comprovacao de que era impossivel distinguir uma
recordagdo verdadeira de um fantasma que
corroborasse esta hipétese. A isso se somava o fato
de que Freud, valendo-se de sua teoria, nio
conseguir conduzir suas andlises até o fim, que
significava remover os sintomas e evitar o
surgimento de outros em seu lugar.

Devido a esse duplo fracasso — epistemologico
e clinico — Freud se vé levado pela problematica da
histérica a situar e a busca a origem dos sintomas
em outra dimensio que ndo mais aquela da
realidade que sustentaria um trauma psiquico, mas
na dimensio na qual o sujeito se coloca em relagio

a seu objeto de desejo, a saber, o fantasma.

O fantasma

A partir de 1908 e 1909, o sintoma passa de
protagonista a mero coadjuvante; o interesse de
Freud ndo é mais apenas elimina-lo, como o era a
época da Comunicacio Preliminar, nem mais
procurar o momento exato em que o sintoma teria
se estabelecido, por ocasido de um trauma real,
como procurou quando tratou seus casos clinicos
de 1893, nem mesmo tentar explicar o porqué do
sintoma histérico através de uma concep¢iao
quantitativa, como tentou em seu Projeto para uma
psicologia cientifica, de 1895. O interesse de Freud
desloca-se para os fantasmas que se expressam
tanto através dos sintomas histéricos quanto dos
sonhos. Em “As fantasias histéricas e sua relacao
com a bissexualidade” (1908) Freud afirmou com
todas as letras: “quer estudar a histeria, portanto,
logo transferira seu interesse dos sintomas para as
fantasias [fantasmas] que lhe deram origem”.
(1908, p. 160)

Em 1916, em “O caminho da formacio dos
sintomas”, Freud postulou que os sintomas
neurdticos seriam resultados do conflito entre a
libido insatisfeita e o eu; deste viria um contra-
investimento, que obrigaria a libido a retirar-se do
eu e tomar o caminho da regressio pela fixacdo nas
experiéncias sexuais infantis. O investimento
regressivo dessas fixagGes conseguiria contornar o

recalque e levaria a satisfagdo da libido, embora
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fosse uma satisfacao que mal se reconheceria como
tal. Desta forma, o sintoma setia uma satisfacio da
libido, a despeito do eu — embora seja uma
satisfagdo disfarcada, onde o sujeito nio se
reconhece e se queixa dela.

Por meio desta queixa Freud percebeu que
certas ocorréncias apareciam repetidamente na
histéria dos neurdticos: observacio do coito dos
pais, seducdo por parte de um adulto e ameaga de
ser castrado, por exemplo. Porém, seria altamente
improvavel que tais cenas ocorressem com tanta

dos

neurdticos. Freud conclui que essas cenas da

freqliéncia como aparecia na anilise

infancia nem sempre eram verdadeiras.

(.) podemos igualar realidade e fantasia
[fantasma]; e ndo nos importaremos, em principio,
com qual seja esta ou aquela das experiéncias da
infancia que estdo sendo examinadas. Ademais,
esta é, evidentemente, a Unica atitude correta a
adotar para com esses produtos mentais. Também
eles possuem determinada realidade. Subsiste o
fato de que o paciente criou estas fantasias
[fantasmas] por si mesmo, e essa circunstancia
dificilmente terd, para a sua neurose, importancia
menor do que teria se tivesse realmente
experimentado o que contém suas fantasias
[fantasmas]. As fantasias [fantasmas] possuem
realidade psiquica, em contraste com a realidade
material, e gradualmente aprendemos a entender
que, no mundo das neuroses, a realidade psiquica

¢ a realidade decisiva. (p. 430).

Podemos encontrar demonstracio de tal tese
em Fragmentos da analise de um caso de histeria
ou simplesmente Caso Dora, como ficou
conhecido, foi um tratamento realizado por Freud
em 1897, escrito em 1901, embora sé tenha sido
1905. Este

importincia devido ao fato de ter sido um dos

publicado em texto tem sua
primeiros apés o abandono da Teoria da Sedugio
Traumatica. No Caso Dora Freud ja expressava os
conceitos de sexualidade infantil, conflito psiquico,
recalque e fantasma, ou seja, ja tinha todos os
elementos para pensar uma nova teotia, onde o
que estava em jogo ndo eram apenas 0Os sintomas

das histéricas:

Eu sem duvida consideraria histérica uma pessoa
na qual uma ocasido para excitacio sexual
despertasse sensagbes que fossem preponderante
ou exclusivamente desagradaveis; e o faria fosse

ou nio a pessoa capaz de produzir sintomas



somaticos.” (Freud, 1905, p.26).

O sintoma histérico nao ocotreria mais de uma
vez se ndo tivesse um significado psiquico. Freud
deixou claro que nio se tratava de um significado
fixo ao sintoma somdtico, que cada sujeito em
particular emprestava um significado diferente a
seu sintoma:

(.) um sintoma significa a representagdo — a

realizacilo — de uma fantasia [fantasma] de

conteudo sexual, isto ¢, significa uma situacio
sexual. Seria melhor dizer que pelo menos um dos
significados do sintoma ¢ a representacio de uma
fantasia [fantasma] sexual, mas que nenhuma
limitacdo desta ordem se impde ao conteudo de
seus outros significados. (Freud, 1905, p. 44).

Um sintoma, uma vez formado, seria retido,
embora o pensamento inconsciente que lhe tinha
dado origem tenha perdido seu significado. A
conversao seria um processo dificil por depender
de condig¢bes favoraveis, como por exemplo, a rara
proximidade da submissio somatica necessaria.
Assim, um impulso para a descarga de uma
excitagdo inconsciente utilizaria tanto quanto
possivel qualquer canal de descarga que poderia
existir. Seria mais dificil criar uma conversao nova
que formar trajetos de associagio entre o
pensamento novo que necessitaria de descarga e o
antigo que ndo necessitaria mais desta descarga. O
lado somatico de um sintoma histérico seria o mais
estavel e dificil de substituir, a0 passo que o lado
psiquico seria mais facil ser substituido.

Essa fixacdo em um lugar do corpo para o qual
convergem a descarga de libido sdo as zonas
erbgenas, as quais a histérica acrescenta as zonas
histerégena, o ponto do corpo onde se di a
conversao, € que conserva sua importancia como
zona erégena. Por exemplo, segundo Freud dever-
se-ia supor em Dora a presen¢a de uma irritacao
real e organica da garganta. Porém essa irritacio,
por ser uma zona histerégena, foi suscetivel de
fixacdo. A irritagdo, portanto, ajustava-se para
expressar os estados de estados de excitacio da
libido. Tornou-se permanente devido ao que talvez
fosse seu primeiro revestimento psiquico —imita¢ao
do pai, que era tuberculoso- e em vista das auto-
2. 0 sintoma ndo poderia ocorrer sem a presenga de certo grau de
submissdo somatica oferecida por algum processo normal ou
patologico num dos 6rgdos do corpo ou relacionado com um deles.

Essa idéia, segundo a qual a pulsdo sexual anularia a pulsio do eu,
seria retomada em “A perturbacdo psicogénica da visao” (1910).

O Abandono Psicanalitico do Realismo Psicolégico 49

reprevacdes subseqiientes causa de sua

por
leucorréia. O mesmo sintoma representava
também suas relacbes com o Sr. K. Poderia
representar também seu sofrimento pela auséncia
do pai e seu desejo de ser uma melhor esposa para
ele. Em seguida, passou a representar as relagoes
sexuais com o pai através da identificagdo de Dora
com a Sra. K.

No artigo sobre “A perturbacdo psicogénica da
visdo” (1910) Freud postulou que a pulsdo sexual
se apoiaria na funcdo somdtica, mas niao se
confundiria com ela. No sintoma histérico, a
pulsdo passaria de mista a pura, anulando assim o
somatico. A necessidade seria apagada pelo desejo,
que se apossaria do 6rgdo e o desproviria de sua
funcdo somatica, tornando-se apenas genital. A
conseqiiéncia do fracasso do recalque seria que a
fronteira entre o sexual e 0 ndo-sexual ndo poderia
mais ser estabelecida.

Entre a funcido real do corpo e a funcio
simbdlica que este adquire pelo recalque, estd a
funcio imaginaria. No texto "Sobte o narcisismo",
de 1914, Freud postulou que o narcisismo
implicaria numa divisdo da proépria pulsio sexual
entre libido sexual e libido do eu, de modo que a
libido do eu envolveria a libido objetal. Neste
sentido, o sujeito s6 poderia visar seu objeto sexual
através de sua propria imagem. No semindrio "Os
escritos técnicos de Freud" (1953/1954), Tacan
distinguiu dois narcisismos, um imaginario, fixado
na imagem corporal, e outro simbdlico, apoiado no
traco significante tomado do Outro. O ponto mais
importante é acentuar a dependéncia em que se
encontra a identificacdo imaginaria — da imagem
corporal a identificagdo simbolica. Isso sugere
entdo a dependéncia do sujeito em relagio ao
Outro.

A histérica, no entanto, jamais se sente o
bastante revestida pela identificagio com essa
imagem corporal, como se essa vestimenta
imaginaria ameagasse se entreabrir para a realidade
repulsiva de um corpo que ela nido pode
reconhecer como seu. A ldégica da fantasia
[fantasma] histérica seria, entdo, que a falta ao nivel
da imagem corporal deixaria aparecer o real do
corpo dessexualizado, o que a simbolizacio
histérica do sintoma tentaria reparar invadindo o
imaginario.

A falta ao nivel da constituigio da imagem
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corporal corresponde uma falta ao nivel da
identificacdo simbodlica fornecida pela instancia
paterna. Assim, é ao nivel do Outro que deve ser
procurado o ponto de origem da problematica
histérica. Toda a clinica da histeria gira em torno
deste ponto: a poténcia (falo) que a histérica
encontrou em seu pai ¢ insuficiente, o pai da
histérica é estruturalmente um impotente, pois ele
nada pode dizer acerca de sua identidade feminina,
cle s6 pode Ihe indicar a identificacio filica. E
neste sentido que se poderia dizer que a histérica
"encarna" a falta, pois nio se trata tanto do
fracasso do recalque; na verdade, nio ha nada a
recalcar. O significante a ser recalcado falta: ndo ha
no Outro significante do sexo feminino como tal.
Desta forma, a histérica terd que se contentar
com a Identificagdo falica, que lhe dard uma
orientacdo e permite que ele se preserve do real,
mas ao pre¢o de sua relagio com Outro ser
Nesta

estabelecer a relagdo do sujeito com o Outro, o

mediada pelo fantasma. tentativa de
fantasma servird como matriz para o processo de

identificagdo. Os  fantasmas  histéricos  se
constroem em torno da repulsa, pois a histérica
teme que sob a mascara da falicizagdo da imagem
corporal exista apenas o real organico a que se
reduz o corpo dessexualizado. Em resposta, o que
ela produz ¢ um excesso de sexualizagao do corpo
imaginario.

Embora nio consiga o que demanda, a histérica
acaba por obter algum éxito, pois qualquer sintoma
¢ mals seguro que deparar-se com o real
dessexualizado do corpo, que o encontro com a
inapreensivel presenca feminina. F af que entra o
(1983)

fantasma", e, em

que Jacques-Alain Miller chamou de

"virtude consoladora do
conseqliéncia, o ganho secundario na construcdo
de um sintoma que se edifica a partir deste
fantasma. O sintoma viria na tentativa de tamponar
a falha na imagem corporal.

O sintoma ¢, assim, determinado pelo
fantasma, como sugeriu Freud em “Fantasias
[fantasmas| histéricas e sua relacio com a
bissexualidade”, mas o fantasma nio pode ser
tomado como todo o conteudo do inconsciente.
Ela vem como tentativa de tamponar a falta de
significante do Outro, que no caso da histérica é a
falta de significante sobre o que é ser mulher. Dai a
no fantasma

funcio essencial de se buscar,
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histérico, outra mulher: a forma que a questdo do
desejo do Outro assume ha histeria é sempre uma
questdo sobre o sexo do sujeito, e a resposta sera
buscada via outra mulher.

Os fantasmas inconscientes teriam conexao
com a vida sexual do sujeito, pois seria idéntica ao
fantasma que serviu para lhe dar satisfacio sexual
Neste

perfodo, o ato masturbatério seria composto de

durante um perfodo de masturbagao.

duas partes: a evocagio de um fantasma
(representacdo de um desejo) e o comportamento
ativo (gozo, prazer proveniente de uma zona
erogena). Quando o fantasma é reativado pela
pulsdo, o que ocorre é o gozo. Se o recalque fosse
bem sucedido, haveria prazer nesta satisfacio. No
entanto, o recalque falha, e o que surge ¢ o retorno
do recalcado - o sintoma.

No seminario sobre a Relagio de Objeto
(1956/57) Lacan retoma o esquema Z formulado
por ele dois anos antes. Neste esquema ele
demonstra que para que o sujeito tenha relacdo
com o outro o Outro, é necessario passar por sua

imagem especular (a), criada a partir do outro (a’).

A relagdo  imaginaria, mais ou  menos
fantasmatizada, inscrever-se-ia entre as
extremidades a-a' da relagio, marcada pela

especularidade e pela reciprocidade, entre o eu e o
outro. A relagio do sujeito com o Outro é mediada
pela palavra inconsciente; qualquer que seja a
forma com que essa palavra se apresente, trata-se
do fantasma.

Haveria uma relagio do fantasma com a
lembran¢a encobridora, o momento em que a

cadeia da memoria se interromperia:

Com a fantasia [fantasma], encontramo-nos diante
de algo da mesma ordem, que fixa, reduz ao
estado de instantaneidade, o fluxo da memoria,
detendo-o neste ponto que se chama a lembranga
encobridora. Pensem na maneira como uma
seqiiéncia cinematografica que se desenvolvesse
rapidamente fosse parar de repente num ponto,
imobilizando  todos os  personagens. Essa
instantaneidade é caracteristica da reducdo da cena
plena, significante, articulada de sujeito a sujeito,
a0 que se imobiliza na fantasia [fantasma], a qual
fica carregada de todos os valores erdticos
inclufdos naquilo que ela exprimiu e de que ela é a
testemunha e o suporte, o tltimo suporte restante.

(Lacan, 1956/1995, p. 121).



Tratar-se-ia da imagem na medida em que ela
permaneceria testemunha de algo que no
inconsciente deveria ser articulado. Hssa relacdo
imaginaria estaria no caminho do sujeito na
tentativa de se inscrever no Outro.

Nessa tentativa de se inscrever no Outro
surgiria a frustracdo, que sé poderia se realizar
através de um objeto que o sujeito tomaria numa
posi¢do ambigua que seria da pertinéncia de seu
préprio corpo. A frustracdo do gozo produzitia o
relancamento do desejo, mas ndo produziria
nenhuma espécie de constituicdo de objeto. O que
sucederia a frustracio do gozo seria uma dimensio
que se manteria no sujeito em estado de relagdo
com a imagem do outro, em torno da qual o
sujeito se organizaria e constituiria um mundo
objetal. Este mundo ndo seria constituido a partir
dos objetos de desejo, dos quais o sujeito havia
sido frustrado desde a origem, mas a partir da
frustracio mesma, na medida em que a crianca,
dirigindo-se para algo que desejaria, encontratia
algo com o que se chocaria.

Lacan acentuou, entdo, a importancia do que
Winnicott chamou de objetos transacionais. “O
objeto, na medida em que é engendrado pela
frustracdo, nos leva a admitir a autonomia da
produgdo imaginaria na sua relagdo com a imagem
do corpo. F um objeto ambiguo, que esti entre
ambos, a propésito do qual nio se pode falar nem
de realidade nem de irrealidade.” (Lacan, 1956/57,
1995, p. 128-129)

Pensar a autonomia da produgdo imaginaria em
relagdo a imagem corporal e a constituigdo de um
mundo objetal nos remete ao problema da histeria.
Se na sua organizacdo o sujeito se confunde com o
mundo objetal, torna-se impossivel pensar uma
realidade externa ao sujeito como algo dado,
estatico; tudo é construido em funcio do sentido
do problema: como se inscrever no universo do
Outro? E se o sujeito utiliza um objeto que ndo é
nem real nem irreal, faz parte do sujeito a0 mesmo
tempo em que faz parte do mundo externo, é
porque, para se inscrever no simbolico, toda a
situacdo vai se dar no nivel de um fantasma. Nio
faz sentido estabelecer uma realidade psiquica em
oposicdo a uma realidade fisica, ambas estio
conectadas a uma mesma operagao de pensamento
que norteia o psiquico e da sentido ao fisico. E é

desta autonomia da producdo imaginiria em
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relacdo a imagem corporal que a histérica vai se
utilizar, representando em seu corpo a falta
encontrada no simbdlico, ja que ela nio encontra
no Outro um significante que lhe dé uma

orientacao.

Conclusio

Retornemos na critica efetuada por Blanché ao
realismo psicolégico: segundo este autor, o
pensamento teria duas fungdes: por um lado,
estabelecer uma rede de imagens, por si s
desarticuladas e sem qualidade, e, por outro,
conferir significacio a esta rede, ou seja, produzir
uma realidade e torna-la inteligivel.

Também para Freud as representagdes por si s6
sao desprovidas de qualidade; é somente depois da
operagio do recalque que elas ganham
importancia. O recalque para Freud teria trés fases:
a fixacdo, o recalque propriamente dito e, o
A fixacdo seria este

retorno do recalcado.

momento de investir em  determinadas
representagoes, e o retorno do recalcado, o
sintoma.

Podemos concluir que niao é possivel tratar a
realidade como dada, ela é produzida pelo
pensamento; da mesma forma, nio existe sintoma
em si, ha todo um trabalho de investimento
trabalho  de

sintoma

naquelas  representagdes, um

pensamento  para produzir aquele
especifico, e para torna-lo importante a ponto de
questionar o sujeito.

Nao ¢ possivel buscar uma causa universal para
os sintomas, nem trati-los sob a perspectiva de
uma relagio direta entre causa e efeito, ja que isto
estabeleceria que, uma vez descoberta a causa,
cessaria seu efeito. Ndo faz sentido pensar a
causalidade como se o pensamento seguisse
determinadas leis tal como a realidade fisica. Isso
invalida qualquer tentativa de se conduzir por um
manual — como os compéndios de psiquiatria - que
prescreva  tratamentos — medicamentosos e
comportamentais, que fossem generalizaveis e
universais, em outras palavras, validos para todos.

As praticas psicoterdpicas atualmente em voga
utilizam-se  do  realismo  psicolégico  ao
pretenderem reduzir a clinica a simples técnicas de
controle dos sintomas. Sabemos que ha grandes
diferencas entre diversas praticas psicoterapicas:

diferencas de principios tedricos, diferencas de
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finalidades e da maneira de abordar o fendmeno

clinico. Se considerarmos a  psicoterapia
humanista-existencial, sabemos que ela se afasta
completamente da psicoterapia comportamental. O
mesmo dizer da

podemos investigacao

psicopatolégica: sabemos que o manual de
psicopatologia de Katl Jaspers (1993) ligado a
tradicdo classica da psiquiatria se coloca em
posi¢do antinémica aos manuais estatisticos da
Associagdo Psiquidtrica Americana (2003) que ¢é
tdo afeito a praticas cognitivo-comportamentais.
Segundo esta pratica, basta seguir o manual
diagnostico para saber, a partir da freqiiéncia de
determinados  sintomas, qual transtorno o
individuo sofre. A nocdo de transtorno sendo a
perturbacido da ordem, a realidade abalada por um
mau funcionamento do sujeito.

Mas por outro lado podemos dizer, junto com
Jacques-Alain Miller (1997, p.12) que ha um ponto
em comum entre as diversas psicoterapias: a
incidéncia da palavra do Outro de quem o sujeito
espera a resposta e aprovagio. Hsse fator, como
Miller

psicoterapias ditas comportamentais, porque elas

lembra “ndo ¢ ecliminavel nem das
sao sempre dominadas pelo Outro que aprova, que
diz ‘estd bem’, que diz ‘sim™ (1997, p.12). E nesse
aspecto que podemos avaliar a importincia do
abandono do realismo psicolégico operado pela
psicanalise: permite que a psicanalise ndo confunda
niveis de analise distintos, pretendendo que um
evento da ordem da fala e da linguagem seja
tomado como um fenémeno da ordem de uma
realidade fisica ou biolégica. Vemos essa confusiao
de niveis hoje tanto na psiquiatria biologica que
afirma a origem genética ou neuronal dos eventos
psiquicos; na pesquisa psicopatolégica que deixa de
lado a explicacdo dos eventos psicopatolégicos e a
substitui por uma catalogacdlo amparada na
estatistica; e na

pratica  psicoterapica

comportamental e seu derivado  cognitivo
comportamental que busca como finalidade a
adaptacio do sujeito seja a que norma for
estabelecida por uma maioria, sem preocupag¢io
com a validade das proprias normas.

A psicanalise, a0 recusar o realismo psicolégico,
recusa também tomar o sujeito como alvo de
objetivacio, mas o toma como um sujeito
pensante. Ou seja, em psicanalise ndo se trata de
realidade, mas de posicionamentos subjetivos. O
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fantasma ndo implica em nenhum dado de
realidade; ele é apenas um recurso do sujeito para
se inscrever no simbdlico. Portanto, nio faz
sentido tratar o campo do sujeito como uma
realidade dada; o sujeito, através do fantasma,
criard uma rede de conceitos para produzir uma
realidade. Ora, se o sujeito se utiliza de uma
realidade produzida para se inscrever no Outro, é
impossivel tratdi-lo de modo cientificista. Dessa
forma, o arcabougo tedrico da psicanilise impede a
absor¢do do sujeito por perspectivas reducionistas.
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