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RESUMO

A pesquisa trata da dismorfia muscular, também miérexla vigorexia. Considera-se que a
‘vigorexia’ ndo é um conceito psicanalitico, mag yoossivel aproximar-se deste mediante a
Psicanalise freudo-lacaniana. Assim, o objetivandisar com base na teoria psicanalitica a
proposta de criagdo, pela Psiquiatria, desse sulatgp ja descrito transtorno dismorfico
corporal, além de procurar perceber que tipo deuds® esta presente no laco social do
sintoma desses individuos que apresentam cla@ghist na imagem de corpo que os faz se
acharem pequenos e fracos, quando na verdade st@othafortes e musculosos conduzindo-
0S a uma obsesséo por atingir o corpo ‘perfeitoinfado na relagdo desses sujeitos com o
desejo e com 0 gozo, aborda-se a relacdo da vigogens imperativos de gozo hodiernos em
sua énfase ao corpo masculino musculoso e defifidosidera-se que néo se pode falar da
vigorexia como categoria para a Psicandlise, ppiseve tratd-la como um sintoma, uma
expressdo do mal-estar na cultura, manifestac&ealae gozo que retorna como uma forma
hodierna de o homem se interrogar quanto a mastadie, sobretudo como maneira de o
sujeito fazer frente aos ideais civilizatorios gxégem a renuncia do gozo. Conclui-se que a
Psicandlise freudo-lacaniana pode apresentar umodzaedo sobre a etiologia dessa
sintomatologia, sem a necessidade de recorreaéacride novas categorias, seja no interior
da teoria, seja para utilizar-se da classificaggiquuatrica. Percebeu-se estreita articulagéo
entre o discurso do universitario e 0s sintomasreigjcos, sem, no entanto, ser possivel
asseverar que individuos com sintomas vigoréxiogigns necessariamente neuroticos
obsessivos; mas que, na adiccdo ao exercicio ftsilomo busca de um corpo ideal, ha
questdes que podem fazer forte empuxo a formaca@bskessdes. Nesse sentido, elabora-se
uma discussao de como 0s sintomas vigoréxicos pedemparecer nas neuroses obsessiva e
na histeria, sem excluir a possibilidade de quepeksa estar presente na perversdo ou na

psicose.

Palavras-chave: vigorexia; imagem do corpo; singrgazo; neuroses



ABSTRACT

This study concerns to muscular dystrophy, alsonsnovertraining. The research considers
that overtraining is not a psychoanalytic concdpit that it is possible to make both
approches closer through freudo-lacanian psychgsisalSo, this work aims at analyzing,
from psychoanalytic research, the purpose of argatisubtype of body dysmorphic disorder,
as well as searching to recognize which kind otalisse is within symptom social bond of
that individuals who show a clear distortion inithHedy image, which make them feel weak
and small, when, in fact, they are very strong aravny, leading them into an obsession to
reach a “perfect” body. From such subjects’ retslop with wish and enjoyment, this study
argues on the relationship between overtraining andent imperatives of enjoyment
focusing on a male body that is brawny and in sh@ipe study considers that one cannot talk
about overtraining as a category to psychoanalgsiseg it has to be treated as a symptom; as
an expression of cultural distress; as a manifestatf enjoyment real, that comes back; as a
contemporary way man found for questioning abouteness; and, primarily, as a way
subject finds to face civilizatory ideals that reequbody’s surrendering. The research
concludes that freudo-lacanian psychoanalysis aa@noduce a theorization on such
symptomatology etiology, without needing to creadev categories, both inside theory, or to
use psychiatric categorization. The work showgagitt articulation between the graduating
student discourse and the overtraining symptoms, itous not possible to assert that
individuals showing overtraining symptoms are neagly obsessive neurotic, although there
can be a strong appeal for obsessions formatiohirwgearching for ideal body. In such
sense, the study designs a discussion on how aweng symptoms can emerge within
obsessive neurosis and hysteria, not excludingassibility to be present in perversion or

psychosis.

Keywords: muscular dystrophy; body image; symptoamgpyment; neurosis
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1. INTRODUCAO

A contemporaneidade traz questdes que implicamapeRs relacdes do sujeito com o
corpo como objeto que imaginariamente se preteraldavel, segundo a logica do desejo do
individuo. Autores como Roudinesco (2000) assinalgoe na sociedade hodierna
encontramos um tipo de discurso em que predominaarasismo, a busca do ‘bem-estar’ e
dos ‘cuidados de si’, que se dao, sobretudo, ndrdordo investimento da imagem de corpo.
Nesse contexto, observamos um crescente interesaagem de corpo forte, musculoso e
definido, seguido de uma espécie de adiccao aaiei®rque os psiquiatras estdo nomeando
como vigorexia, também denominada dismorfia musculgorexia, ou ainda, complexo de
Adonis. A vigorexia é uma sindrome que pretendeaenpara o rol das categorias
psicopatologicas do DSM resultante da proposta rdérios diagnésticos de Pope et al.
(2000) para diferencia-la do transtorno dismérfiooporal, uma vez que ela ndo é apenas
uma preocupacao excessiva com a aparéncia, mapaatetadiccdo ao exercicio decorrente
de uma preocupacao excessiva com a musculatusa,gegiundo os estudos, estes individuos
manifestam uma distor¢gdo na imagem de corpo, cerasido-se sempre pequenos e fracos,
guando na verdade apresentam corpos de muscuiattiera desenvolvida.

A idéia da pesquisa iniciou-se com as conversasasosom pessoas que freqlientam
academias, os ‘malhadores’, ao ouvir estes relatgres ficavam ‘viciados’ na academia, que
naquela determinada hora havia uma ‘exigéncia dpriar corpo’ pedindo a musculagéo. Dai
surgiu a idéia de procurar saber como esse fenbmendenominado e como poderia ser
compreendido. Chegamos a descricAo dada pelos osstpbvindos da Psiquiatria,
percebendo que na verdade ter o habito de mallbane@ssariamente significa desenvolver
sintomas com o0s sinais vigoréxicos. Pelo fato depse nos utilizar da Psicanalise como
teoria que permite uma compreensao do sujeitoupsetpara uma tentativa de compreender o
fenbmeno com base na Psicandlise. As primeirasstidas foram bastante desanimadoras
uma vez que ndo se encontra uma extensa quantddalbliografia na propria Psiquiatria, e
guase nenhuma na Psicanalise, o que tornou o pmdespesquisa bastante arduo e sujeito a
um reexame constante das condi¢cdes de sua sudteniEsse sentido, um grande desafio se
impds & pesquisa, uma vez que a vigorexia, apesse thanifestar como uma das formas do
mal-estar contemporaneo nao se configurada como simtoma analitico, havendo

pouquissima producdo de qualidade na Psicanali€ansideramos, entretanto, que a
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Psicanélise também se ocupa das novas formas diestagéo dos sintomas e poderia trazer
alguma compreenséao para o fendmeno, e foi nessdsgne o projeto seguiu.

As primeiras constatacdes decorreram da imposkbid de transpor as idéias da
Psiquiatria para a Psicanalise, uma vez que sas splistemoldgicos radicalmente diversos.
N&o se podendo ter a mesma compreensdo de sintomameinoutra. Compreende-se que o
gue a Psiquiatria trata como vigorexia esta retetlo a uma sindrome, um conjunto de
sinais, que é da ordem dos fenbmenos manifestas, sddomas. A compreensdo da
Psicanalise de sintoma é outra, € a do sintomatianglaquele que o sujeito elabora numa
experiéncia psicanalitica particular. Assim, o dizjico diferencial traz importantes
diferencas nos dois campos. Para a Psicanalisetamgobretudo, uma teoria explicativa das
causas mediante a reconstrucdo do sujeito de stdi&j dai obtermos os tracos da estrutura
do sujeito. Percebemos que esse caminho, emboe® fosideal para uma pesquisa
aprofundada, seria invidvel a esta pesquisa, umauwe ndo temos em atendimento nenhuma
pessoa com um sintoma analitico que remeta a essizimatica.

Dentre as questdes que se assinalaram como psssivgie se tornou mais clara foi a
de realizar a pesquisa levando em consideracdagioedo sujeito com a cultura, com o laco
social. Assim, formulamos a hipétese de que a wiatologia apresentada naquilo que a
Psiquiatria denomina vigorexia decorre da dificdel@o sujeito, afetado narcisicamente pela
castracdo, se posicionar diante desta. Assim, nadgetivo geral se relacionava a
possibilidade de uma leitura da vigorexia com haaePsicandlise, tendo como objetivos
especificos: analisar criticamente a criacdo desdgcategoria (vigorexia) proposta pelo
discurso da Psiquiatria; estabelecer as relac@es es sintomas vigoréxicos e a estrutura, a
imagem de corpo, o Edipo e o narcisismo; e discatique forma os crescentes imperativos
por um corpo forte e definido na cultura pés-modesa relacionam com o desencadear dos
sintomas vigorexicos.

Iniciamos o trabalho com uma revisdo de literatsware o narcisismo, 0 eu e a
imagem de corpo que perfizeram a parte bibliogaafio segundo capitulo. Em seguida, no
terceiro seguinte, desenvolvemos as concepcoemtdena para Freud e Lacan. Esses dois
capitulos iniciais permitiram situar as bases desudsdes que se seguiram na analise que se
deu a seguir. No quarto modulo, iniciamos com uamapgreensdo de que condic¢des historicas
permitiram o surgimento dos sintomas vigoréxicasgugda da descricdo da dismorfia
muscular (vigorexia) proposta por Pope et al. (20p@ra diferencia-la do transtorno
dismorfico corporal, ja catalogado e descrito @EM-1V-R. Em seguida, partimos para uma

andlise do fendmeno na cultura e suas implicacées @ sujeito. Dai tomamos a Teoria dos
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Discursos, proposta por Jacques Lacan, que pemasgmalar a forma como 0s sujeitos
agenciam seu discurso, no marco de um lago s@&grakeguida, realizamos a analise do tipo
de discurso que sustenta a proposta de inclus®a desa categoria ao DSM, bem como de
fragmentos do discurso de sujeitos que se afirmayaréxicos, tentando extrair desses
discursos o tipo de relacdo que estabelecem comtm, préprio sintoma, a verdade e o
saber. Considerando que o que situa o sujeito lEgéea verdade e ao saber € o discurso, a
pesquisa foi sendo conduzida com base na TeorigQd@asro Discursos a um ponto que
permitiu perceber a dificuldade do saber proverieinis programas de treino, das dietas etc.
de recobrir a verdade da castracdo. A verdadevilidiestrutural é expressa na discordancia
entre a imagem real do corpo e aquela ideal cosatigiacdo constante com a imagem de
corpo presente na vigorexia. Assim, tornou-se rs&cEs No quinto capitulo, discutir, tendo
por base a problematica vigoréxica, a questdo dpoEe da impossibilidade de inscrever a
diferenca sexual no inconsciente. A discusséao (iertnatar como essa sintomatologia pode
se manifestar na neurose obsessiva e na histeria.

A pesquisa ndo visa a apresentar 0s sintomas peesera vigorexia como
pertencentes a uma nova categoria, ou aos chaniadwss sintomas’, ao contrario,
procuramos analisar criticamente os sintomas ptesenos individuos que se dizem
vigoréxicos, tentando encontrar o que neles podertade universal, mas também discutir de
gue forma eles podem comparecer na neurose olsess® histeria. Observa-se que apesar
de o sintoma estar relacionado a uma obsessdosenfiode afirmar que o individuo com
sintomas vigoréxicos seja um neurotico obsessivoa l[questdo que se impds como variavel
no decorrer da pesquisa foi que para discutir &@oglo sujeito diante da castracdo, havia a
necessidade de debater a sexuacédo, pois se verfieo esta € uma varidvel importante no
desencadear dos sintomas vigoréxicos, a saberjegosassumir uma posicdo diante do
masculino ou do feminino. Depois de discutir espesitos, ficou evidenciado que a
sintomatologia presente na vigorexia € uma forndienna de o sujeito fazer lago social e se
posicionar diante da castracao.
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2. AESTRUTURACAO DO EU E A IMAGEM DO CORPO

Este ensaio pretende se debrucar sobigaexiaou dsmorfia musculara saber, de
que forma esta pode ser compreendida na perspeliwrsicanalise. Por ser um fendmeno
bastante recente, descrito na literatura psiqo#étpela primeira vez em 1993 por Pope a
vigorexia ou transtorno dismorfico muscular, n&oveteseus critérios diagnésticos
classificados na ultima edicdo do CID 10 ou DSM-BAllone (2004) aponta a vigorexia
como uma possivel subdivisdo do transtorno disgwdorporal, descrito pelo DSM-1V, que
se traduz numa preocupagao excessiva com a imagearjgo, geradora de distor¢gdes nessa
imagem. Ballone (2004) ressalta ainda, que os toars dismorficos corporais séo
patologias originadas numa sociedade para a qealto a imagem, a aparéncia fisica se
sobressai ao investimento na subjetividade, mast@sibém relacionado a predisposi¢cdes do
sujeito.

Embora avigorexig nomenclatura criada em torno de uma forma conbeamga de
manifestacdo do “mal-estar” no sujeito, esteja samekcrita com bases em um referencial
meédico-psiquiatrico, ndo deveremos adotar esspgeiga que pretende criar outra categoria
nosografica, justificando o sintoma como resultate um determinismo organico; mas
aborda-la respaldado no referencial da Psicandlisea perspectiva freudo-lacaniana. Assim,
convém compreendé-la como um sintoma ou conjunsirdemas que manifesta as relacdes
de um sujeito com o desejo e qual a relacdo de gobioplicadas. Deve-se considerar que
vigorexia € um termo adotado na linguagem da Paligaj ndo € um conceito presente na
Teoria Psicanalitica. Isso nos obriga a tentaatragrdas ao redor dele, referenciados naquilo
gue a teoria psicanalitica constituiu, uma vez gupsicanalise sempre se ocupou dos
sintomas. Destarte, por tratar-se de uma probleendiarcisica especular, na qual ha uma
distorcdo da imagem do corpo, faz-se necessaripremmndermos como o Eu se estrutura e
qual a relagcéo deste com o corpo e com 0 sintoma.

Tratar sobre o a estruturacdo do Eu e a imagenoigm,cndo é tarefa simples, uma
vez que os conteludos dessas tematicas estdo emid@dacom toda a trama da Teoria
Psicanalitica desenvolvida por Freud, a chamadapsieblogia, assim denominada como
modelo conceitual provindo de suas hipoOteses elinie tedricas formuladas desde seus
estudos iniciais até sua morte, bem como da rede@tssencial da obra freudiana empreendida
por Lacan. Assim, para estudarmos o narcisismoidamplealizarmos uma incursao pela
Teoria Psicanalitica, uma vez que muitos dos ctogéiatados por Freud em seu texto “A

guisa de introducdo ao narcisism@l914c) séo tributarios das descobertas do Intams e
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do papel da sexualidade na constituicdo do ser montarnando necesséaria uma leitura de
textos como “Os Trés Ensaios Sobre a Teoria dadhdade”, ‘Artigos de Metapsicologia’,
bem como nas reformulacdes pelas quais passouria sgms as descobertas da segunda
topica do aparelho psiquico na década de 1920, cotka e o Isso” e a teoria do estadio do
espelho formulada por J. Lacan.

Antes de prosseguirmos, convém esclarecer brevemettnceito de corpo. Segundo
Assoun (1995), o corpo nao € um conceito psicar@kispecifico, mas podemos considera-lo
um conceito que atravessa a teoria psicanaliticaedida em que Freud se refere a pulséao
sexual, como estando no limite entre o psiquicasensatico, como um estimulo que provém
do corpo fazendo uma medida de exigéncia de tratmdhpsiquismo. Lacan também insiste
em falar sobre o corpo, situando-o em trés pens@scta imaginaria, na qual a conquista da
unidade de corpo se torna constitutiva para o Eerapectiva simbdlica, na qual o corpo é
marcado pelo significante; e a do real, onde o@erperge como sindnimo de gbzo

Podemos dizer que o corpo de que trata a Psicarékésse corpo pulsional, sexual,
como objeto para o psiquismo e nao o corpo nodebiblogico. A Psicanalise ndo lida com
0 corpo como conjunto de 6rgdos ou partes artieslath anatomofisiologia que obedece a
determinados principios de autoconservagdo, masocoarpo erdégeno, sexual, atravessado
pela linguagem, pelo significante. N&ao se tratis,pdo corpo como um conjunto de
sistemas, aparelhos e 6rgaos integrados tal cornm&do pela Biologia e pela Psicologia,
mas de um corpo que € inicialmente fragmentad@ mestalt’ Ihe permite formar uma
imagem - a imagem de corpo - uma conquista dos $all@tes, como o demonstrou Lacan

mediante a tese do estadio do espelho.

2.1 O Inconsciente é o sexual

Desde “A interpretacdo dos sonhos” (1900), que drieavia situado o objeto de
estudo da Psicanalise como sendo o inconsciempee @ste se manifesta na vida do sujeito
mediante as denominadas formacfes do inconsciestnho, o sintoma, o chiste, o ato falho
etc. Freud assinala que, por tras dessas manibestago inconsciente, estdo desejos,
originados de componentes sexuais infantis, diotada que podemos pensar o inconsciente
como sendo o sexual, ponto em discusséao referido@sa pesquisa.

! Essas perspectivas serdo tratadas ao longo eataisio.
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Os “Trés ensaios sobre a teoria da sexualidad@5d®podem ser considerados um
dos pilares da Teoria Psicanalitica, pois nelesid-@desenvolve de forma complexa dois
conceitos fundamentais da Teoria PsicanaliticaTearia da Sexualidade e o conceito de
pulsdo. Dessa forma, podemos considera-los cgpitas apenas por ser ali introduzido o
conceito de auto-erotismo, essencial ao entendordimtnarcisismo, mas porque eles abrem
as portas para o estudo da relagcdo do sujeito campo, a sexualidade e o sintoma.

O primeiro dos trés ensaios é sobre “As aberragéesgais”, no qual Freud acentua
que a sexualidade humana é aberrante ou pervensacRegar a essa conclusdo inovadora
para a época, ele parte da anélise dos conhecisngiboe o instinto e introduz o conceito de
pulsdo. Freud considera a sexualidade perverss, “gsi perversdes sao definidas como
atividades sexuais que se estendem, num sentiddnaina, além das regiées do corpo que se
destinam a unido sexual, ou demoram-se nas capoi$as, as quais passam a ser mais
importantes que o objetivo sexual final.” (FREUDQ2Z [1905d]: p. 151). Sendo assim, toda
sexualidade é perversa, dada a impossibilidade tBzer sexo apenas para procriar, sem uma
erogeneidade que envolva outras partes do corpo.

A sexualidade no século XIX era pensada com basensbintos, estando ligada a
conceitos biologicos que tinham como objetivo aodpcdo e a manutencdo da espécie. O
objeto sexual era pensado como sendo uma pessessagamente do sexo oposto com fins
de procriagcédo; nesse caso, era perversa qualquelade sexual que néo visasse a esse fim,
como, por exemplo, beijos, caricias, masturbagéersdo etc. Esse referencial situava a
sexualidade humana numa categoria praticamente &@udividade sexual animal. Freud
passa entdo a contestar essas teorias, pois, negshsgnanos, a sexualidade nédo é exercida
apenas tendo em vista a reproducao, nao obedeadr@ep fixos de comportamentos, nem a
ciclos periodicos de cio, como nos animais; ao réoiat, ela obedece a forcas constantes;
entdo, ele afirma que ndo podemos pensar a sexd@lilumana como ligada ao instinto e
sim a pulsdo, por meio da libido, que é a energipulsdo sexual. Enquanto nos animais a
atividade sexual estd ligada a reproducdo, nos $emnanos ela obedece ao principio de
prazer.

Ora, analisando a sexualidade humana, Freud acentiaa pulsdo ndao apresenta

objeto nem objetivos fixos, tornando dificil defirapenas em funcdo destes, o que é

2 Nao se trata de um texto escrito de uma vez, tpadsado por importantes modificacdes, na medidguena
propria teoria foi trazendo novas respostas adsigmas ali apontados, sobretudo apds a escritA @Gufsa de
Introducao ao Narcisismo” (1914c) e dos “ArtigesMetapsicologia” produzidos entre 1910 e 1915; bemo

das contribuicbes surgidas com estudos do Edipeutias e feminino da década de 1920, de forma que a
versdo que hoje se |é dos “Trés ensaios” baseia-sersdo da sexta edicao alema de 1925.
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perversdo. O mesmo ocorre com relacao ao objetigangm sempre esta ligado a procriacéo,
pois visa muito mais ao prazer,

Freud declara em seguida que nenhuma pessoa sadé deixar de

acrescentar algo de perverso ao objetivo sexuahalof...] o grau de

perversao permitido por cada pessoa estd na depgadi& maior ou menor
resisténcia oferecida pelas ‘forcas psiquicas’reiado a vergonha e a
repugnancia. Essas forcas psiquicas vao ser résmispela transformacéo
desses impulsos em sintomas neuroticos, de modpagleenos considerar a
neurose como 0 negativo das perversoes, e 0s sistoomo a atividade
sexual do individuo neurético. (GARCIA-ROZA, 199797-98).

No campo dos instintos, se temos sede ou fomeya@ga comida podem satisfazer
essas necessidades, enquanto que a pulsdo é dadwdiesejo e hdo consegue se satisfazer
completamente em seus objetos, sendo algo que stape No homem, o funcional é
revertido a todo instante pelo pulsional. A puls&oconfigura, entdo, como uma excitagao
interna que ndo depende da necessidade, nem dts;@es do meio externo, pois ela age
como uma forca constantdqnstante krajtno interior do aparelho psiquico. Em “Pulsdes e
destinos das pulsdes” (1915c), Freud definiu asgmsl como

[...] um conceito-limite entre o psiquico e 0 saB@tcomo o representante
psiquico dos estimulos, que provém do interior dmp@, e alcangcam a
psique, como uma medida de exigéncia de trabalposta ao psiquico em
conseqguéncia de sua relagdo com o corpo. (FREUR, A@15c]: p. 148).

A pulsdo esta remetida as fontes sométicas, acocaye funcionam como um
estimulo para o psiquico. Trata-se, portanto, de alterior ao psiquismo, que faz uma
exigéncia de trabalho na medida em que é captpeldaparelho psiquico.

A pulsdo como tal nunca pode se tornar objeto desaiéncia. Ela sé pode ser
reconhecida por meio de seus representaitesb(eprasentanz o representante ideativo
(Vostellungreprasentahz o afeto (Afekf). O representante ideativo é o registro da putséo
psiquismo, € o que constitui conteudo do Ics, eb¥esele que atua o recalcamento. “Nos
textos da primeira topica, Freud fala claraments Viarstellungencomo contetdosdo
inconsciente, e tais representacdes sdo imagensdexas, imagens visuais, acusticas, tateis,
olfativas, cinestésicas [...]” (GARCIA-ROZA, 2002:214). O afeto € a expressao qualitativa
da quantidade de energia da pulsdo, exprime de madodireto a ligacdo da pulsdo com o
corporal; o afeto, como tal ndo pode ser consideiadonsciente, nem esta sujeito aos

mesmos destinos do representante ideativo.
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Nos “Trés ensaios”, Freud nos fala de quatro eléosaia pulsdo: a fonte, a presséo, o
objeto e o objetivo. Aontede toda pulsédo esta relacionada a um 6rgao, urte @ corpo
OU um processo somatico cujo estimulo é capturatto gsiquismo e se manifesta na vida
mental do sujeito mediante uma representacdo. Aisamcompreendido que a pulsdo é
captada no interior do corpo, tendo uma fonte eedag

A pulsdo possui também unmessdoou quantidade de forca, seu carater motor,
sendo que ndo se trata “de nenhuma pressdo de ecessidade (fome, sede), nem de
qualquer estimulacdo proveniente do mundo extemmas sim de uma excitaca®€|?
interna”. (COUTINHO JORGE, 2000: p.51). Essa exétainterna esta relacionada a uma
forca constante, isto é, ela mobiliza constanteenenaiparelho psiquico na busca de uma
descarga da excitacdo causada pelo estimulo ermlégen

Outro elemento é objetivo ou met@ue é sempre a satisfacdo, vista como reducéo de
tensdo provocada pela pressédo exercida pelo estimaufonte. Em “PulsGes e destinos da
pulsdo” (1915c), Freud nos diz que “uma pulsdo pmmienumerosas outras metas mais
proximas e metas intermediarias, que se combinarmat®lse permutam entre si antes de
chegarem a meta final.” (FREUD, 2004 [1915c]: B8)14Aesse caso, visto que a pulsdo atua
como uma forga constante, ela jamais pode seffestti®€m sua totalidade. Freud assinala
que, se um dia houve essa satisfacdo ou esse abdjetz de satisfazer a pulséo ele foi
perdido, dai a busca de reeditar a experiénciaatisfag;do0 nos objetos que se oferecem a
ocupar o lugar desse objeto (a coisa) capaz deletan@ falta. Na verdade, o desejo é
sempre insatisfeito, e seu motor ¢é a falta, pala gatisfacdo obtida com um objeto nos leva
imediatamente a uma nova insatisfacdo, o que maatéeslizamento constante do desejo
numa rede sem fim de significantes, por ndo conisggunais reencontrar o objeto perdido do
desejo.

No capitulo XIV do “Seminario 11", ao tratar a pisscomo um dos quatro conceitos
fundamentais da Psicanalise, Lacan se valeu dinsegumagem para dar conta do circuito da

pulséo:

Trajeto

Borda

Alvo
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A pulséo é capturada pelo psiquismo, e provém de fomte corporal, de uma parte
do corpo que tem a estrutura de um furo, uma bfndala. Essa idéia esta associada a de
zona erogena e também da propria estrutura do domorie como hiancia. “A pulséo é
precisamente uma montagem pela qual a sexualidadeipa da vida psiquica, de uma
maneira que deve se conformar com a estrutura @ecibi que é a do inconsciente”.
(LACAN, 1998 [1964]: p. 167). A pulsdo capturada emm fonte tangencia, contorna o
objeto, sem conseguir satisfazer-se totalmente s&ado assim, nunca havera um objeto
capaz de preencher a falta, o objeto € sempreitsiibsto objeto perdido que o sujeito busca
reencontrar. Diante do impossivel, de uma harmemnige o sujeito e 0 objeto e da satisfacdo
total, entretanto, busca-se um prazer parcial pelssbm um objeto que Lacan denominara de
‘objeto a. Lacan o denomina dessa forma porque nado existeobjeto especifico
predeterminado por uma ordem natural. Assith* representa qualquer objeto de valor
inscrito na histdria do sujeito. “Lacan destaca quebjeto a é o objeto perdido pétdans
gue o sujeito busca reencontrar, mas que designareaa sucessao de objetos a outra coisa
gue nao consegue situar.” (COUTINHO JORGE, 200D43). Mais tarde Lacan evidencia é
que esse impossivel da satisfacdo esta relaciohatimenséo do real e que essa falta €,
portanto, estrutural.

O objeto é, pois, 0 meio pelo qual a pulsdo atinge seugiobge e que, como ja o
dissemos, é o que mais pode variar por ndo encdatraobjeto’ que dé conta do desejo.
“Ele € o elemento mais variavel na pulsdo, e nf asginariamente ligado a ela, sendo-lhe
apenas acrescentado em razdo de sua aptiddo pareigra satisfacdo”. (FREUD, 2004
[1915c]: p. 149). Esse objeto esta sempre orienpattus tracos mnémicos inconscientes, de
modo que ele sempre estard ligado a histéria desjodljetos que foram capazes de propiciar
prazer, aos desejos e as fantasias, tal como aqbgo primeiro da experiéncia de
satisfacao.

Lacan assevera que “Se a pulsdo pode ser satisésitaer atingido aquilo que, em
relacdo a uma totalizacdo biologica da funcdoasesatisfacdo ao seu fim de reproducéo, é
que ela é pulsdo parcial, e que seu alvo ndo @ goisa sendo esse retorno em circuito.”
(1998 [1964]: p. 170). Ora, se isso acontece gueono homem ha uma dissociacdo do sexo
com relacdo a ordem bioldgica da reproducéo e quedo que se satisfaz nesse retorno em
circuito que ndo pode ser reduzido a funcao repoodu“Essa dissociagdo pode ser explicada

tanto pela falta de inscricdo do objeto sexual, @@®lo prazer a mais que o homem sente,

% para Lacara é um objeto que pode ser escrito por um simbdktra‘a’, sendo também a primeira letra de
autre, que significa outro (o semelhante) em francés.
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para além da satisfacdo da necessidade na ordermhesida pela biologia”. (WINE, 1993: p.
31).

O segundo dos “Trés ensaios sobre a teoria dalsadel foi 0 que provocou maior
polémica, pois ali Freud, partindo da escuta des qsientes histéricas, desenvolve uma
teoria da sexualidade infantil que € um dos prasif@licerces da Teoria Psicanalitica; a
sexualidade infantil, que era observada, mas ndgz#é&la na época, 0 que causou certo
escandalo e resisténcias por parteirdalligentziada época. O que Freud assinala nesse
ensaio é a perda da “inocéncia” infantil, que ja ssmada por outros saberes, sem, no
entanto, ser tratada sendo apresentando um corgenpoaticas para negar ou moralizar a
sexualidade infantil de forma a esquecer sua exigtéFreud garante que ha na sexualidade
da crianca uma disposicéo perversa polimorfa, gteepode se entregar a satisfacdo de varias
zonas erégenas antes do primado da zona genital,gse haja grandes resisténcias no
sentido de realiza-las, ja que as barreiras da dmhacacdo’ ainda ndo estdo fortemente
constituidas. Freud diz que aquilo que pode segreaddo na sexualidade infantil aparece na
vida sexual dos perversos adultos, nos sonhosirrodelos psicoticos e no inconsciente dos
neuroticos.

No terceiro ensaio, Freud trata das mudancas desrcom a puberdade, como o
crescimento dos 6rgdos sexuais externos e o ddsenento dos Orgdos sexuais internos
responsaveis pelas descargas de produtos sexpaia @ossibilidade de formar outro ser
humano. Além disso, Freud tenta tracar uma relagéice o ponto de vista biolégico e o
psiquico quando fala no direcionamento que as pslpéarciais tomam sob o primado da zona
genital. Freud expressa que a puberdade reatidaraandas da sexualidade que agora virao
se localizar sobre o primado da zona genital. Nessmento, o objetivo de obtengcdo do
prazer se funde com a descarga das excitacoesisekasendo uma subordinacdo das
pulsdes sexuais a funcéo reprodutora, podendogacaassim, um fim altruistico, uma vez
que a sexualidade deixa de ser apenas a buscaadsatisfacdo individual para visar também
a um carater de reproducdo e manutencdo da eshédiera seja importante se acentuar que
prazer relacdo com a satisfacdo e nédo esteja mdeata relacionado com a reproducao e
manutencdo da espécie como finalidade, devemosndamteque Freud ali trata da
possibilidade de uma convergéncia entre esses ditesentes objetivos: satisfacdo e

reproducao.
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2.2 O auto-erotismo

O termo auto-erotismo foi utilizado pela primeiezvor Havelock Ellis em 1898 no
artigo Auto-esrotism: A Psychological Styayfoi empregado por Freud numa carta a Fliess
um ano depois, onde ele assinala ser este “o@seatal mais primitivo”, agindo de forma
independente as funcdes bioldgicas, se constituindmo uma das principais caracteristicas
da sexualidade infantil. O auto-erotismo é tomaa®sicanalise como “um estado original da
sexualidade infantil anterior ao narcisismo, nol @upulsdo sexual, ligada a um 6rgédo ou a
excitacdo de uma zona erdgena, encontra satise@orecorrer a um objeto externo.”
(GARCIA-ROZA, 1997: p. 99).

No auto-erotismo, ndo se trata de uma adequacé® &ninecessidades internas e os
objetos externos num sentido adaptativo, como acentom o instinto. Freud mostra como
existe ai uma independéncia da sexualidade comarela um objeto externo especifico. A
crianca busca, com o auto-erotismo, ndo a satsfdgeduma necessidade, mas reviver ou
repetir uma experiéncia que anteriormente |hesxerqarazer. Freud toma como exemplo o
chupar o dedo na crianca, acentuando que estde@rdeado pela busca de algum prazer que
ja foi experimentado e agora é lembrado.” (FREU@)42[1905d]: p.186). Para Freud, essa
busca de repetir estd associada as primeiras émpis de prazer para a crianca, sugando o
seio da mae ou os substitutos dele, o que fez emnosg labios se comportassem como uma
zona erégena e o fluxo do leite morno o estimulsador da sensacao de prazer.

Entendemos por libido a energia da pulsdo sexualepiente de 6rgaos ou partes do
corpo, e por zonas erogenas aquelas regides gradies do corpo, de revestimento cutaneo-
Mucoso que possuem grande excitabilidade, carzatas por terem um furo ou uma borda
que funcionam em relacéo a troca com o Outro. Podehzer justamente que “é em razéo da
unidade topoldgica das hiancias em jogo, que apulsm seu papel no funcionamento do
inconsciente”. (LACAN, 1998 [1964]: p. 172). Frewdta como exemplos de zonas
privilegiadas de varias pulsdes parciais - a bocanus, o pénis, a vagina e a propria pele;

sendo assim, todo o corpo pode ser considerado eoigeno, de forma que

[...] € a mde, com seus cuidados, partindo do Idgdinguagem, que vai
mapear este corpo. Sera ela que fara com que zeras se constituam
como zonas erogenas. [...] Esse corpo sO serargiagdo ao receber os
investimentos libidinais da mée. A zona er6gersejaonstituiu no lugar da
linguagem que ordena o corpo disperso. Ao erogeneizorpo, a energia
pulsional ja passa a ser qualificada como libidenergia da pulsdo sexual.
(WINE, 1992: p.45).
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Freud assinala que anteriormente ao auto-erotisinonia fase na qual a pulsédo se
satisfaz por apoio nas pulsdes de autoconservagi@s do seio materno. A pulsdo surge por
apoio em funcdes na autopreservacdo para depoartee independente destas. A pulsédo é

assim um desvio do instinto;

[...] de inicio, a atividade sexual se liga a fueggue atendem a finalidade
de autopreservacéo e ndo se torna independentesgelao mais tarde. (...)
A necessidade de repetir a satisfacdo sexual destigigora da necessidade
de nutrir-se — uma separacao que se torna inevitgnaado aparecem 0s
dentes e o alimento ndo é mais ingerido apenasspet@io, mas é também
mastigado. A crianca ndo usa um corpo estranhogateccdo, preferindo
uma parte de sua propria pele porgue € mais camnenipor que a torna
independente do mundo exterior, que ela ainda ade pontrolar, e porque
desta forma ela se proporciona, por assim dizea, sggunda zona erégena,
embora de espécie inferior. (WINE, 1992: p. 1863187

Vemos assim, que 0 sugar se torna auto-eréticoathda em que se afasta da
funcdo de nutricdo, pois o sugar o dedo em nadal@asona com a nutricdo ou a satisfacéo
de uma necessidade. O que estd em jogo nesse gassugar sensual, um prazer retirado do
orgao, e ndo o encontro com um objeto capaz defaadr uma necessidade. A necessidade
fisioldgica de chupar surge logo nas primeiras fideavida; mas, saciado, o bebé continua a
sugar os labios. O prazer da succéo é independasteecessidades alimentares e constitui
um prazer auto-eroético. Esse € o momento em gpeosessa axperiéncia de satisfacao

Para Freud, o aparelho psiquico ndo aparece pmracabado, pois necessita ser
desenvolvido. No recém-nascido, o aparelho psiduicoiona de forma a tentar manter-se o
mais possivel longe de estimulos. Ocorre, porém, @uecém-nascido se encontra num
estado de desamparo primordidlilflosigkeif) e dependéncia em relacdo ao Outro. Nesse
momento em que acontece a fase oral, se ele sentedu sede € incapaz de ter uma acdo
especifica que remova a tensédo causada pelo estémukua fonte interna. Tudo o que ele
pode é gritar, chorar e espernear, sem que cons&s@roblema seja resolvido, sendo pela
entrada do Outro em cena (mae ou aquele que caoidelE), que entendera o choro como
uma forma de comunicac¢do, de uma determinada demBnelid introduz ai uma distingéo,
afirmando que um estimulo de natureza externa pedeliminado pelo individuo, como, por
exemplo, uma réstia de sol no olho do bebé podeadeie ser um estimulo desagradavel,
caso ele mude a posicédo da cabeca, mas, no caso dstimulo interno, como a fome, que

age de forma continua, essa acdo nao é possivaeen® quando o Outro atender a essa
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demanda € que se dard fim a estimulacao intereadFanota que é mediante um auxilio do

Outro que ocorre a experiéncia de satisfagéo.

A experiéncia de satisfagdo € acompanhada de uroepgéo, e dai por
diante o traco de memodéria produzido pela imagencgpdiva permanece
associado a satisfagdo. Quando surge novamentsroarestado de tensao
produzido pela mesma necessidade, surge um imppdsguico que
procurara reinvestir a imagem do objeto e reevagabpria percepcao. Isto
€ uma tendéncia a reproduzir alucinatoriamenteparéncia de satisfacao.
(GARCIA-ROZA, 1997: p.87)

O desprazer ocasionado pelo acimulo de tensaderoimdo organismo da origem a
uma necessidade que movimenta o aparelho psidamendo com que o aparelho tenda a
buscar reinvestir a imagem do objeto capaz dertisetesfacdo. Isso leva a tentar repetir a
experiéncia de satisfacdo sentida anteriormenteocprazerosa pelo fato de reduzir a
excitacdo no interior do aparelho. Freud denommalelsejo o que movimenta o aparelho
psiquico, iniciando um desprazer e visando ao prazejue o permite ressaltar que “o
primeiro desejo parece ter sido uma catexia altmilza da lembranca de satisfagdo.”
(FREUD, 1996 [1895]: p. 637).

Esse reinvestimento porém, s6 pode ser revividimaiea alucinada, uma vez que o
objeto ndo esta presente. Além disso, ndo é pbgsike o recém-nascido distinguir entre um
objeto real e um objeto alucinado. O que ocorresaesncontro com um objeto alucinado é
uma frustracdo, e € para se proteger do despesdtante desta que uma parte do sistema se
diferencia e passa a ser responsavel pela funcémbiEiio do desejo, quando se tratar de um
objeto alucinado.

Apesar de a pulséo surgir com apoio no instintoauo-erotismo a crianga nao esta
no campo das necessidades, pois entra no terremesyo, porquanto ndo ha um objeto
externo determinado. Vemos que, no caso da faltaetm ela desloca esse objeto para o
sugar o dedo, o proprio labio, dentre outros objetle forma que esse objeto vai sendo
constituido aos poucos pela libido. Assim,

O auto-erotismo marca o0 momento a partir do qaal fialpavel um tipo de
acao que nao se explica a partir de uma concegéralista e bioldgica do
instinto. A atividade instintiva e pulsional quedigge ao seio diz respeito
a uma falta que é sentida também como necessidadgio é deflagrada
em direcdo ao objeto especifico que preenche a fadt ordem da
necessidade. Mas, como ja foi visto, o que seigariflesde os primeiros
dias de vida do bebé, é que, paralelamente a &wmest leite, ocorre algo
de outra ordem, o0 sugar 0 seio produz um prazeais que hada tem a ver
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com a satisfacdo da necessidade-fome. A pressatiregdo ao chupar o
dedo é tao forte quanto a pressao que a fome cAussmne se sacia por
certo tempo, mas a vontade de chupar o dedo éacdese insaciavel.
(WINE, 1992: p. 42).

Percebe-se que, nesse momento, o bebé ja estaminiaalas pulsdes, tanto pela
presséo pela qual se vé impelido a obter um dateduoi prazer (parcial) quanto pela
necessidade de repetir uma sensacdo de prazerpgiregntada, que sdo atividades
independentes da funcédo de nutricdo. Uma das paisccaracteristicas do auto-erotismo é
gue, nesse momento, ndo podemos falar da puls@alsextendida como um todo, mas de
pulsdes parciais funcionando num estado anarquanda ndo organizado, funcionando em

torno de zonas privilegiadas que so depois seidi@diem torno da zona genital.

2.3 O narcisismo

Freud escreve “A guisa de introduc&io ao narcisisem”1914 para defender a Teoria
Sexual da Libido dos desvirtuamentos operados pmg Je Adler, mas, apesar de
extremamente importantes para a Psicandlise, umsaiagdo aprofundada destas discussdes
extrapolaria a proposta de nosso trabalho. Resumeidizz, podemos dizer que, com o estudo
das psicoses e a introducédo do conceito de nangsisvidenciou-se que a libido podia ser
retirada dos objetos e investida no Eu. O termecis@mo’ aparece pela primeira vez na
Teoria Psicanalitica em 1910, numa nota de roda&gunda edicdo dos “Trés ensaios sobre
a teoria da sexualidade” (1905d), mas € somentecam o texto de 1914 que Freud
aprofunda as teorizacdes a respeito do papel disisano no desenvolvimento sexual e nas
relagcdes do Eu com os objetos.

E importante assinalar o fato de que antes de Feteimo narcisismo era tomado
como sinénimo de perverséo, pelo fato de o sugstmlher o proprio corpo enquanto objeto
de investimento amoroso, e, depois desse artigern@mo passa a ser visto como necessario
para se pensar a constituicdo da subjetividade.

O texto sobre o narcisismo foi elaborado em 191dmento em que Freud cria a
primeira teoria da libido (entre 1910 e 1915), malcqdefende a oposi¢ao entre as pulsdes
sexuais e as pulsdes do Eu. Em “Pulsdes e destinpslsdo” (1915), ele assevera que esse
dualismo ou essa forma de classificacdo ndo é umigsa necessaria, € apenas uma

hipotese que sera mantida enquanto for util. Hatte na década de 1920, Freud a substitui
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por outro tipo de dualismo, como sera visto adiddéea Freud, a energia das pulsdes sexuais
é a libido tendo como objetivo a satisfacdo, entpugne as pulsdes do Eu tém seus objetos
de investimento a servico do Eu com o objetivo ui®@nservacao do individuo. Para dar
conta dessa dualidade no plano do desenvolvimemtBul Freud produz a idéia de auto-
erotismo, no qual ha, inicialmente, um apoio naks@ms de autoconservacdo que esta
relacionado a satisfagdo das necessidades vitaisndervacéo da vida do individuo:

As primeiras satisfacfes sexuais auto-eréticayvisétas em conexdao com
funcdes vitais que servem ao proposito da autoceass®o. As pulsdes
sexuais apdiam-se, a principio, no processo defagdo das pulsdes do Eu
para veicularem-se, e s6 mais tarde tornam-se émdiemtes delas. Esse
modo de apoiar-se nos processos de satisfacdo dEdep de
autoconservagdo para conseguir veicular-se ficerte quando se observa
gue as pessoas envolvidas com a alimentagéo, adwuiel a protecédo da
crianca se tornam seus primeiros objetos sexuaiiggmnto, primeiramente a
mée ou seu substituto. (FREUD, 2004 [1914c]: p).107

Podemos assegurar entdo, que as pulsdes de a@oEmd® apontam para a
satisfacdo de uma necessidade e podem ser satisfein objetos reais, sendo reguladas pelo
principio de realidade. Ocorre, porém, que a sai#sf de uma necessidade gera um prazer a
mais do que a propria satisfacdo; ou seja, no skegomomento, ao sentir uma necessidade, o
bebé, na impossibilidade de satisfazé-la para basta si proprio com um objeto real, busca
retomar a inscricdo marcada daquela experiénc@ginéria, fazendo com que a propria
atividade retorne sobre si mesmo, tendo como olgigtwa ndo um objeto real, mas aquilo
gue se forma no registro da fantasia deste. Dagérpumb apontar o desvio do instinto e o
préprio movimento de surgimento das pulsdes, pogu® serd tomado como objeto sera
aquilo que ficou registrado dele e ndo o objetd rssim, as pulsdes sexuais passam a se
contrapor as pulsdes de autoconservacédo. Freudaatentretanto, a oposicao entre pulsdes
do Eu e as pulsdes sexugistroduzindo os conceitos de libido do Eu (libitircisica) sendo
aguela investida no préprio Eu e libido objetabalb investida nos objetos.

Para introduzir o narcisismo, Freud nos fala d@-gubtismo, como um periodo no
qual a pulsédo se satisfaz sem recorrer a um objtéono ou as funcdes bioldgicas. Devemos
mesmo falar de pulsdes parciais, pois ndo ha aimdaunificacdo, na vez que elas funcionam
de forma desarticulada e anarquica em torno defagies parciais. Freud introduz também a

relacdo entre o auto-erotismo e 0 narcisismo aaadtuque

4 Em 1920 Freud as substitui por outra dualidadsignil: pulsées de vida e pulsdes de morte, qé® ser
tratadas num capitulo posterior.
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E uma suposicdo necesséria a de que uma unidagmGel ao Eu nio
esteja presente no individuo desde o inicio; o Eecipa antes ser
desenvolvido. Todavia as pulsdes auto-erdticaso gstésentes desde o
inicio, e é necessario supor que algo tem que @es@ntado ao auto-
erotismo, essa nova ag¢ao psiquica, para que sditeang narcisismo.

(FREUD, 2004 [1914c]: p. 99).

Pelo que Freud exprime nessa passagem do artigopodemos confundir o auto-
erotismo com 0 narcisismo primario, uma vez queargisismo primario deve haver um Eu a
ser investido, e esse Eu, como ele proprio dest@agasta presente desde o inicio. No inicio,
0 que ha é o auto-erotismo com prazeres parciaidifementes partes do corpo, ou o prazer
que um O6rgao retira dele proprio, mas ndo uma deidarporal, nem um corpo tomado como
um todo, ou seja, ndo ha ainda uma unidade comglaa@\Eu; esta precisa ser desenvolvida.

Freud diz que seria dificil observar diretamentenarcisismo primario, que so
podemos pensé-lo observando a atitude dos paiscpamaa crianca. Freud acentua que a
atitude afetuosa dos pais para com o bebé é umase@ncia de seu préprio narcisismo ha
muito abandonado; trata-se de uma projecdo quedabana propria consciéncia critica,
atribuindo a crianca todas as perfeicdes e negandencobrindo todos os defeitos. Para os
pais, essa crianchis majesty the babyem ocupar o lugar narcisico de seus prépriobason
e desejos onipotentes, deve gozar de todos o$egios que eles tiveram que renunciar, bem
como deve ter melhor sorte do que eles (os paisar€isismo primario corresponde assim a
esse ponto de encontro entre o narcisismo nasdenbebé e o narcisismo renascente dos
pais. Freud evidencia que esse momento corresgoadacao de um Eu idedtiéal Ich).

Em seguida Freud questiona que destino teria toressko delirio de grandeza infantil
observado no narcisismo primario. Teria a libidoElosido dissolvida em investimentos nos
objetos? Ele conclui que ndo e tenta demonstoan, ltase na teoria do recalque, que o peso
das exigéncias éticas e culturais a que estamaosesiclos como decisivos no destino tomado
pelo narcisismo primario:

O amor por si mesmo que foi desfrutado pelo Euadgilo na infancia
dirige-se agora a esse Eu-ideal. O narcisismo sieghbocado desse novo
Eu que é ideal e que, como o Eu infantil, se ema@gora de posse de toda
a valiosa perfeigdo e completude. Como sempre mpeala libido, o ser
humano mostra-se aqui incapaz de renunciar a &gisfja uma vez
desfrutada. Ele ndo quer privar-se da perfeicdangletudes narcisicas de
sua infancia. Entretanto, ndo poderd manter-sergengsse estado, pois as
admoestacdes proprias da educacdo, bem como o ridespe sua
capacidade interna de ajuizar, irdo perturbar ritdnicdo. Ele procurara
recuperé-lo entdo na nova forma de um ldeal-deASsim o que o ser
humano projeta diante de si como seu ideal é otisitbsdo narcisismo
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perdido de sua infancia, durante a qual ele mesmaseu proprio ideal.
(FREUD, 2004 [1914c]: p. 112).

Para Freud o Eu ideal ndo desaparece totalmengeo g@r humano tem dificuldades
de renunciar completamente aos seus ideais dagderfe completude. Ele busca de alguma
forma recupera-los. Freud anota que o que entrfogmé o processo de idealizagdo como
processo que pode ocorrer tanto na libido objetaintp na libido do Eu. A idealizac&o
consiste numa elevacéo do objeto, sendo este @dale exaltado sem ser alvo de alteracGes
em sua natureza. “A condicdo para o recalque éfessmcdo de ideal por parte do Eu”.
(FREUD, 2004 [1914c]: p.112). A formacao desselideanenta o nivel de exigéncias do Eu,
tornando-se o maior favorecedor do recalque, umajue o recalque parte de uma avaliagcéo
que o Eu faz de si mesmo. Freud diz que essa aiataiinciona no sentido de medir
constantemente o Eu como uma consciéncia moralhgueinica aparece como o delirio
paranoide de estar sendo observado. A formacéa dessciéncia moral nada mais € do que
a incorporacéo das criticas parentais e da so@edad

Freud distinguira a idealizacdo da sublimacdo, semgrimeira um processo que
ocorre com 0 objeto e esta ultima um processo lddoliobjetal ocorrente com a pulséo,
promovendo um afastamento desta de seu objetiwtabpara outro objetivo, mais aceitavel
socialmente. Isto permite identificarmos que alidagdo de um Ideal de Eu nao significa
necessariamente a sublimacé&o, ainda que o ldeAldeara ser alcangcado possa necessitar
desta. Podemos dizer que a elevacdo do Ideal déawece o recalque, enquanto a
sublimacéo fornece uma via para cumprir essas esige sem envolver o recalque.

Assim, concluimos que o Eu ideal ndo desaparecs, peananece transformado e
acrescentado, sendo que agora havera um distamt@arde narcisismo primario com a
formacdo de um novo ideal, o Ideal de Heh(idea), que aparece como algo externo ao
sujeito, impondo-lhes exigéncias e restricbes aasgele buscard satisfazer; a libido é
deslocada do Eu ideal para o Ideal de Eu e aagisfvira da busca de tentar realizar esse
ideal. O Ideal de Eu consegue satisfacdes libisinam os objetos a duras penas, pois seu
censor exige uma parcela grande de rendncias peidera-las intoleraveis.

No narcisismo secundario, a libido toma o Eu commoaljeto de investimento, num
movimento de retorno do investimento dos objetassfiormado em investimento do Eu.

Baseado em Freud (1914c), podemos dizer que, nalaneth que as pulsdes auto-erdticas

® Mais tarde Freud atribui 0 nome déer-Icha instancia psiquica que, em termos lacaniandsaciez por
Supereu.
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gue funcionavam de modo anarquico se dirigem panra wnidade - o Eu -, este passa a ser
investido como a um objeto externo. Freud diz aigda parece haver nos investimentos
libidinais uma oposicéo entre a libido do Eu ebalb objetal, de forma que, quanto mais uma
€ investida, mais a outra se esvazia. Nesse serfr@od toma o0 apaixonamento como
paradigma dessa relacdo: “[...] a mais avancadgadasiesenvolvimento que a libido objetal
parece ser capaz de atingir € o estado de apaiemmamque se apresenta como uma
desisténcia da propria personalidade a favor desimmento no objeto.” (FREUD, 2004
[1914c]: p. 99).

Quanto a escolha de objeto de amor, Freud apont tghms de escolha: por
veiculacdo sustentada (Anlehnungsd tiponarcisico,mas reconhece que dificiimente essa
escolha de objeto sera encontrada de forma pundpsgpenas a tentativa de mostrar suas
diferentes possibilidades. Na veiculacdo susterti@uia-se como objeto de amor a imagem
de pessoas que reproduzem o modelo da mée ou a@sqguesisoas que cuidaram da crianga,
dando-se por apoio das pulsdes sexuais nas pulsdasoconservacao. Nesse modelo, ama-
se a mulher que nutre ou o0 homem protetor; e onslegmodelo seria parcisicq no qual a
pessoa toma como modelo a propria pessoa, owselgeto escolhido é a prépria imagem da
pessoa. Nesse caso, podemos dizer que a imageng devestida sob a forma de um falo.
Segundo Freud, todo amor objetal comporta uma lgadee narcisismo. Com base no tipo

narcisico, segundo Freud, ama-se:

a) o que se é (a si mesmo);

b) o que se foi;

C) 0 que se gostaria de ser;

d) a pessoa que outrora fez parte de nosso propmeeSino. (FREUD,
2004 [1914c]: p. 109).

Depois das mudancas operadas em 1920, Freud vioithadhar sobre a formacao do

Eu, e assinala que o Eu sera o resultante de uageim constituida por identificacdes com
uma série de tracos dos objetos investidos quasseevem inconscientemente; contendo,
portanto, uma histéria das escolhas objetais. Est@#no da libido que caracterizara o
investimento do Eu como a um objeto s6 se da cpassagem do narcisismo primario para o
narcisismo secundario, onde o que fica perdidoir@ealiatismo do amor. A partir dai o Eu

buscard identificar-se com aquelas imagens queif@@nnrecuperar o0 amor e a perfeicdo
narcisica. Como registra Nasio, “0 elemento magntante que vem perturbar o narcisismo

primario ndo € outra coisa sendo o ‘complexo deagio’. E através dele que se opera o
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reconhecimento de uma incompletude que desperta&sejal da recuperar a perfeicdo
narcisica.” (1997: p.51).

Garcia-Roza (2000), baseado numa leitura de Lacasjdera que esse ideal imposto
de fora que caracteriza o ldeal de Eu aponta paeado imaginario, sendo regido pela lei e
pela ordem simbdlica; uma vez que o imaginario p@ssui nele mesmo um principio de sua
regulacdo, este vir4 do simbdlico, da ligacéo slivb@&ntre os homens, que se estabelece e
estrutura o imaginario. O imaginario esta la desgeincipio, tal como nos demais animais.
Na ordem humana, entretanto, o simbdlico, atraweslimjuagem, recobre e regula o

imaginario, conferindo-lhes um sentido.

2.4 O Eu e 0 Isso e a segunda tépica do aparelhdqsco

A Primeira TOpica escrita em 1900 pode ser conadtiepor seu valor descritivo,
entretanto, os problemas expressos pela clinicaespmcial pela psicose e pelo texto “Além
do principio de prazer” (1920q), fizeram Freud rega@ o funcionamento do aparelho
psiquico e as proprias instancias, culminando rcassdade de criar a Segunda Toépica em
1923 - com o texto “O Eu e o Isso”. Essa nova @pi@o substitui a primeira, ao contrario a
complementa, tendo um valor mais sistematico endité do que descritivo. Enquanto a
Primeira Topica tratava mais da economia libidiralSegunda Toépica se volta para o
confronto da libido com a cultura. Freud criardaessva topica dividida também em trés
instancias: o Isso (Es), o Eu (Ich) e o Supereeg{ldh).

No “Projeto Para uma Psicologia Cientifica”, de 9,88 na Primeira Topica de 1900,
Freud concebia o aparelho psiquico como um apdratmaptura, transformacéo e ordenacéo
de intensidades que chegam de fora do aparelha. Raud economicamente o aparelho
psiquico se guia pela busca de um estado de inBasaado na descarga ao nivel zero
(principio de inércia) das quantidades de estindidlaecebidas e na conservacdo das vias que
a possibilitaram. Se houvesse, entretanto, umargstotal dessas quantidades de energia, o
aparelho psiquico nao teria energia suficiente peatizar acdes especificas que pudessem
remover o estimulo, proporcionando a satisfacasinf\sfaz-se necessério tolerar uma certa
guantidade de estimulo desprazeroso nhuma quotdsobaiao possivel protegendo-se contra
seu aumento, tendendo a manté-la constante (poragpconstancia).

Do ponto de vista econdémico, no primeiro momenttedaia, as energias se dividiam

em dois processos, 0 primario esta relacionad@ayenlivre, enquanto que o secundario esta
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relacionado a energia ligada. A energia livre, duc@sso primario, € aguela que busca uma
descarga 0 mais direta possivel, enquanto na endéggida, do processo secundario, a
descarga é retardada ou controlada. O processondsem € uma transformacédo do processo
primario. Em “A Interpretacdo dos Sonhos” (190Fagud garante que 0 processo primario
corresponde aos processos oriundos do sistemaskieate (Ics) enquanto cabe ao Pré-
Consciente—Consciente (Pcs/Cs) transformar essegigngossibilitando uma satisfacao
indireta e parcial toleravel; assim, podemos dmex o primeiro € uma instancia criticada,
enguanto o segundo funciona como instancia critica.
Em “Além do Principio de prazer” (1920g), Freudoma o funcionamento do

aparelho, trazendo modificagfes, pois 14 onde asidcs-Cs, ele vira colocar o Eu, e trata de

sua relacdo com o principio de prazer e realidade:

[...] ao longo do desenvolvimento, as pulsdes decamservagédo do Eu
acabam por conseguir que o principio de prazer sefstituido pelo
principio de realidadeEntretanto o principio de realidade ndo abandona o
propdsito de obtencado final de prazer, mas exigmresegue impor ao
prazer um longo desvio que implica a postergacdourda satisfacéo
imediata, bem como a rendncia as diversas positidis de consegui-la, e
a tolerancia provisoria ao desprazer. No entantpriocipio de prazer
continua sendo ainda por muito tempo 0 modo dealinab préprio das
pulsdes sexuais, as quais sao mais dificilmentacé@gkis”. Assim, sempre
volta a ocorrer que, a partir das pulsdes sexuass partir do proprio Eu, o
principio de prazer consegue sobrepor-se ao phincile realidade
prejudicando o organismo como um todo. (2006 [1R20dL37).

Dessa forma, quando as pulsdes buscam metas avieier a solucdo é isola-las da
unidade do Eu, utilizando-se do mecanismo do raealg obrigando-as a desvios para
obterem satisfacdo. Assim surgira outro tipo desméo diferente daquela formulada na
Primeira Topica entre consciente/inconsciente. Bssa oposi¢do, tem um carater dindmico
e sera entre 0 Eu e o recalcado, pois, se antas estava ligado ao sistema Pcs/Cs, na
Segunda Tépica o Eu aparece topologicamente camtemda parte Pré-Consciente -
Consciente e outra parte Inconsciente. “Com certgaade parte do Eu é em si mesma
inconsciente, justamente o0 que se pode chamar deondo Eu. Assim, a designacao pré-
consciente que habitualmente empregamos cobre sp@ma pequena parte do Eu.”
(FREUD, 2006 [1920g]: p. 145). Freud quer saliertan isso que uma parte do Eu é Ics e
ndo se confunde com o que esta em estado latesentido de pré-consciente.

Freud traz a concepcao de que o Eu estd situad® @miundo exterior e o interior,

recebendo a influéncia de ambos. Do lado de fareiédna como um escudo protetor contra
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estimulos com a fungdo de coletar amostras do mertino, faz o ‘teste da realidade’,
reduzindo as quantidades de excitacdo; entretandto, seria possivel a reducdo dessas
quantidades de energia do lado interno, pois rasstgiantidades de excitacdo transmitem-se
diretamente sem sofrer reducédo, de forma que owasiauma série de sensacdes prazer-
desprazer.

Freud acrescenta algumas fungbes do Eu em “O Eulssad (1923b), onde no
primeiro momento do artigo nos cita alguns procesigmdos ao principio de realidade que

estdo sob o controle do Eu, e define algumas eaisiitas dessa instancia psiquica:

Desse Eu diremos que ha uma consciéncia atada @ elais, que € o Eu
que controla os acessos a motilidade motora, jsboe§coamentaAbfuhi
em direcdo ao mundo externo das excitacdBgij[ internamente
acumuladas. O Eu seria, entdo, aquela instAand@ipaique supervisiona
todos 0s processos parciais que ocorrem na passomstancia que a noite
vai dormir, embora, mesmo dormindo, ainda detenbantrole da censura
onirica. E também desse Eu que procedem os resalgoe meio deles, o
Eu faz com que determinadas tendéncias psiquifas sxcluidas, ndo so
da consciéncia, mas impedidas de se imporem oaragie outros meios.
(FREUD, 2007 [1923b]: p. 31).

Freud sustenta que as resisténcias surgidas dumaatglise quando o paciente se
aproxima das cadeias associativas estéo ligadaesalcado, pertencem ao Eu e dele provém,
estando a servico do principio de prazer. As &sisds procuram evitar o desprazer
provocado pela liberacdo do recalcado e, € nessel@a que se encaminha o tratamento
analitico; de um lado, traz desprazer ao Eu petadicdo do recalcado e por outro traz prazer
ao Isso pela liberacdo mesma do recalcado. Dessa,féreud diz encontrar no Eu algo que
também é inconsciente e que se comporta como wadoa Assim ndo devemos mais falar
apenas num conflito entre inconsciente e consciemi@s de relagbes estruturais que
compdem um conflito entre o Eu e o recalcado, ddlitws entre 0 Eu e as exigéncias
impostas pela cultura. Freud acrescenta que “Cabenhecermos que o Ics. ndo mais
coincide com o recalcado, e embora siga sendotoadizer que todo o recalcado € Ics., nem
todo Ics é recalcado.” (FREUD, 2007 [1923h]31-32).

No nivel dinamico, todas as percepcdes, tantonager(sentimentos e sensacdes)
quanto externas (sensoriais), estao ligadas ansasCs; e que 0os pensamentos recalcados so
podem ter acesso a consciéncia por meio do tralaaliitico. Ocorre que esses pensamentos
poderdo ser sentidos como desprazerosos por parkudcaso ocorra alguma resisténcia
contra a pressao de escoamento deles, nesse éastaraza méo do mecanismo do recalque.
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Freud assim relaciona as Instancias Isso (Id), Eacalcado, e cria um desenho
contendo esse modelo:

[...] um individuo é, entdo, um Id psiquico desamitio e inconsciente
sobre cuja estrutura assenta-se o Eu, o qual,uaovez, desenvolveu-se a
partir do sistemaP., o ndcleo do Eu. Se quisermos apresentar essa
concepcao de forma grafica, acrescentaremos airgla §u ndo envolve o

Id por completo, mas somente recobre a parte darficip do Eu
constituida pelo sistemB. — analogamente a um disco germinal que se
assenta sobre um ovo. O Eu esta nitidamente sepdoatti, hd uma zona

de transicdo que ele se interpenetra com o Iddsitabaixo dele até o ponto
em que ambos se fundem. [...]

[...] Pcpt-Cs

(FREUD, 2007 [1923b]: p. 37)

Com base no esquema podemos dizer que o recaleadeszla e se funde com uma
parte do Isso; e que entre o recalcado e o Eu laseparacdo constituida pelas resisténcias
do recalque, fazendo que o recalcado s6 possarseaar com 0 Eu por meio do Isso.

Como vemos nha imagem, a parte mais superficialpdoetho € aquela constituida
pelo sistema Pcpt-Cs, sendo dela que emerge ai@acisc O Eu esta relacionado ao sistema
Pcpt-Cs, como efeito das sensacfes corporais, seledproprio o efeito da projecdo da
superficie corporal. Do sistema Pcpt, que é seleoyele se estende pelo Pcs e pelo Ics.
Assim, o Eu é concebido como uma parte do Isso,sgumodificou por um processo de
diferenciacdo em sua superficie em razéo das ei@g@do mundo externo, sendo do Isso que
o Eu retira sua energia. O Eu tenta substituiircfpio de prazer pelo principio de realidade,
estando ligado a razdo e a ponderacao, ao conti@digso, que contém as paixdes. Segundo
Freud (1926d), O Eu e o Isso estdo muitas vezatidos e s6 aparecem diferentes quando
surge uma tensdo ou um conflito entre eles. O twmae organizacédo que teve de se unificar,
dai sua aspiragcéo a sintese, enquanto o Isso aderdade, o Eu € uma parte organizada do
Isso. O Isso é uma parte inacessivel do psiquitandp caracteristicas opostas as do Eu. Em

um dos extremos, 0 Isso esta aberto as influérsciasiticas e € guiado pelo principio de
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prazer, ou seja, contém representantes pulsion@dgscam satisfacdo. Além do mais, no
Isso, ndo ha negacdao, juizo de valor, ou o prioadpindo-contradicdo, nem temporalidade.

Freud ressalta que: “O Eu é sobretudo um Eu cdrpuoes ele ndo € somente um ente
de superficie: €, também, ele mesmo, a projecaande superficie.” (2007 [1923b]: p.38).
N&o se trata de uma equivaléncia entre Eu e carps,que a emergéncia da subjetividade se
da como uma projecdo da superficie do corpo, p&s deriva das sensacfes corporais; o Eu
assim pode ser encarado como efeito da emergémciarpo proprio.

O Eu sera uma instancia que, diante das pressdéssdcem busca da satisfacao
pulsional e das rendncias culturais impostas pepefu, se defende. Uma das fun¢des do Eu
€ a de servir de mediador entre o Isso e 0 munorex O Eu é o representante da realidade
externa, no entanto uma parte do proprio Eu sefioadeé se constitui como instancia — o
Supereu, que sera o representante do mundo intessa.instancia possui a triplice funcéo de
auto-observacao, consciéncia moral e Ideal de &wjosele formado quando da travessia
edipica, ao qual Freud intitulou de ‘herdeiro damptexo de Edipo’. O Supereu é uma
instancia que guarda consigo 0s caracteres da®gsesstrojetadas, seu poder, rigor,
inclinacdo a vigilancia e ao castigo. O Superea senstituido a partir de um conjunto de
tracos simbdlicos transmitidos pela cultura conquais o sujeito se identifica, que convoca a
renuncia de certas satisfacdes pulsionais incougiatcom os ideais culturais. Assim, o
Supereu atua como forma de consciéncia que autrv@be Eu, aplicando-lhes, dentre outras
coisas, rigidos padrdes morais; ele é o veiculméal do Eu pelo qual o Eu se avalia e que o
estimula ao cumprimento de uma perfeicdo semprernidesse ponto, podemos dizer que o
Supereu age de forma paradoxal, exigindo e apomtangropria impossibilidade dessa
realizacdo. Essa instancia se desenvolve da sé@gedaccomplexo de Edipo, sendo dela que

a crianga assimila as influéncias dos pais e edueadtravés de identificacoes.

Freud considera que o Eu se forma de tracos desoslije amor que foram investidos
e tiveram de ser abandonados em fases precocessdavblvimento, o que compde uma
parcela de narcisismo, de forma que podemos digeragEu contém a historia desses

investimentos. Assim,

De inicio Uranfand, toda libido ainda esta acumulada no Id, enquanto
Eu ou se encontra ainda em processo de formacgé se formou, mas
ainda é fragil. Nessa fase é o Id que emite umae paesta libido,
investindo-a nos objetos. Mais adiante, quandcsia mais fortalecido, O
Eu tenta se apoderar ele mesmo desta libido olgetéhda pelo Id e busca
se impor como um objeto de amor ao Id. O narcisislmdEu é, dessa
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forma, um narcisismo secundéario que foi retirade dbjetos. (FREUD,
2007 [1923b]p. 55).

Podemos dizer entdo, que ao adotar as caractasistac objeto, por um processo de
identificacdo, o Eu procura tornar-se objeto de radw Isso, buscando substituir a perda
sofrida. Nesse processo Freud nos fala da convelgdiido objetal em libido narcisica,

afirmando ser o narcisismo do Eu um narcisismorsimo.

2.5 O estadio do espelho e a imagem de corpo

O interesse de Lacan pelo narcisismo inicia-sevptta de 1932, com os estudos
sobre a parandia, quando, na tese de doutorada,doacaso Aimée, no qual faz uso do
conceito freudiano de escolha de objeto narci&ioa.1936, Lacan apresenta pela primeira
vez no Congresso de Marienbad sua teoria do esti@ddaspelho com o titulo “Le stade du
mirroir comme formateur de la fonction du Je” (“Gt&io do espelho como formador da
funcdo do Eu”) Essa tese € retomada e acrescida por Lacan emri®49/I Congresso da
IPA em Zurique, sendo retomada em outros momenso®hia, passando por algumas
reelaboracdes que vao separar a primeira abordagéeno estadio do espelho € tomado mais
num sentido de um momento do desenvolvimento imfamta dltima, que se dirige a
estrutura, como paradigma daquilo que é uma estrtgatologica’ do mundo humano e nao
mais apenas um momento da histéria individual. Bres® narcisismo como momento de
constituicdo do Eu por imagens que Lacan aborddEstadio do espelho e sua teoria do
imaginario, mas também da relacao libidinal coomagem corporal.

Podemos apontar algumas influéncias externas arf&dige que culminardo na escrita
do Estadio do espelho, sendo as mais importaritegestigacdo dos chipanzés no espelho de
Kbhler, a experiéncia da crianca no espelho de dal o transitivismo infantil de Buhler.
Lacan inicia o estudo sobre o Estadio do espelapenido referéncia aos trabalhos do
psicologo da Gestalt Wolfang Koéhler, que estabelemamparacdes entre 0 comportamento
inteligente dos chimpanzés e o das criancas. Segkidbler, a crianca, antes de completar
um ano de idade, é superada pelo chimpanzé emdateninteligéncia instrumental, mas a
crianca, ao contrario do animal, € capaz de reammhsua imagem num espelho. Esse
reconhecimento, por volta de seis meses de idasbgédo de um estado de euforia e de uma

série de gestos redobrados na imagem especuldragigin sido descritos por J. Baldwin. O
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titulo ‘Estagio do espelho’, no entanto, sabemos acan o retira da tese publicada por
Henri Wallon em 1931, a qual demonstra que a caigngsta na frente de um espelho
consegue progressivamente diferenciar seu corppripraa imagem refletida. O que
diferenciara, porém, o pensamento de Lacan ema®lag de Wallon € que o Estadio do
espelho para Lacan é uma operagdo psiquica prdeessaplano inconsciente, portanto,
longe de uma psicologia evolutiva fundamentada ares@éncia da propria imagem. Ja 0s
trabalhos de Buhler foram importantes, por demarestn o carater alienante na relacdo de
identificacdo da criangca com o outro, onde é difiara esta separar 0 que ocorre ao outro e o
gue acontece a si.

Clinicamente, é possivel identificar o Estadio dpetho tendo por base sonhos e
fantasias dos pacientes em analise. Para algudéiaade despedacamento, de fragmentacao,
aparece em sonhos ou mesmo em delirios esquizmderiirata-se do primeiro momento do
espelho, ligado a insuficiéncia, desamparo e aisé&e unidade corporal; para outros, em
sonhos e fantasias de poténcia, onde o sujeitce@pdorte, poderoso, no sentido de ser
unitario, caracterizando o segundo momento no @uaificacdo da imagem possibilita ao Eu
a idéia de ser Um, da unidade imaginaria do Eu.

Lacan nos ensina que OstBdio do espelh@ o momento em que ocorre uma
antecipacdo por meio da imagem da unidade de ctapexperiéncia se d& entre os seis e 0s
dezoito meses, mas nao deve ser tomada como expariéoncreta vivenciada entre a
crianca e um espelho real, ou uma fase biolégicadeeenvolvimento decorrente da
maturacdo do organismo; ao contrario, ela est&ioglada a uma experiéncia psiquica que
advém como efeito da relacdo da crianca com o bamel. O Estagio do espelho € uma
experiéncia particular que propicia a crianca umasacdo de unidade, da formacédo da
Gestalt do corpo préprio que sera estruturante gpatgeito.

No inicio, Freud nos mostrou que ndo ha uma unidiEeorpo, mas um corpo
funcionando no plano de puls@es parciais. Podemsidera-lo como um corpo despedacado
(morcel§ ou retalhado, fragmentado, pois ndo é sentiddaaicomo possuidor de uma
unidade. De fato, o bebé humano, o nascer, é deuraaturidade, falta-lhe coordenacéo, e
de uma insuficiéncia em relagdo ao meio, no sert@dbastar-se a si mesmo, que o coloca
dependente do outro que venha a suprir sua insodia. A relagédo da crianga com a mae no
primeiro momento é marcada por uma indistincdopaore da crianga entre o si e 0 outro e 0
que o Estadio do espelho vem apontar inicialmeni@a demarcacéo do corpo proprio.

No Estadio do espelho, ocorre que as pulsdes adticas que funcionavam isoladas

e de forma parcial se dirigem para a imagem doogopgroduzindo um recorte, uma
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demarcacdo de si por um processo de identificagéo @ outro; esse processo permite a
crianca a primeira separacdo espacial dentro-ftrayue € interior e aquilo que é exterior.
Ha, entretanto, uma discordancia entre essa imatgermperfeicdo atribuida a crianca (Eu
Ideal) que caracteriza 0 narcisismo primario, altafde coordenacéo e o estado dependéncia
em relagdo ao outro em que o bebé de fato se eacbatan assevera ser esse 0 momento de
uma relacdo imediata em que o que acontece é @ifidage de se experimentar como
corpo, com uma forma que antes ndo existia e gugevanitir a sensacdo de um ‘si mesmo’.
Lacan se refere ao Estadio do espelho como idsagtdb no sentido em que esta produz uma
transformacao no sujeito quando ele assume umamag surgimento do Eu, portanto, esta
ligado inicialmente & imagem do corpo préprio, mamfa de um Eu especulamd®,
mediante uma captacdo da unidade corporal, ondeaunhé antecipacdo das funcdes

psicolégicas as funcdes fisiologicas:

[...] 0 processo da sua maturacgéo fisioldgica perad sujeito, num dado
momento da sua historia, integrar efetivamente $uagbes motoras, e
aceder a um dominio real do seu corpo. SO quetes @esse momento,
embora de maneira correlativa, que o sujeito toomsaéncia do seu corpo
como totalidade. E sobre isto que insisto na mimwgia do estadio do
espelho — a so vista total da forma do corpo hundim@o sujeito um
dominio imaginario do seu corpo prematuro em relaagd dominio real.
Essa formacdo é destacada do processo mesmo deagéatle ndo se
confunde com ele. (LACAN, 1986 [1953-4]: p. 96).

A crianca vé sua imagem total refletida pelo espealgjubila-se imaginariamente com
uma miragem de poténcia promovida por essa imageirggem essa que de forma
onipotente tende a obturar qualquer falta, magesxyima discordancia entre essa viséao global
da forma de seu corpo que precipita a formacdoujoeeo estado de dependéncia e de
impoténcia motora em que ela se encontra na reelidddla um momento em que € pela
mediacdo da imagem do outro que se produz na ere@assunc¢ao jubilatoria de um dominio
que ela ndo obteve ainda.” (LACAN, 1986 [1953-4]196-7) No Estadio do espelho,
acontece que a crianca antecipa por meio de unmgeima dominio de seu corpo, passando
de um corpo despedacado para uma ‘gestalt’, uninsamb de si; com essa imagem, ela
ficara cativada, se fascina, se rejubila, e se riixana “estatura”, pois toma essa imagem e
conclui: “sou eu”, mas trata-se de uma imagem i(fealideal) a qual ela jamais conseguira

unir-se.

® Lacan faz uma distincéo entre os pronomes dadifigincesale e moi. Moi se refere ao primeiro esboco de
Eu, ao Eu corporal do registro imaginario; enquanteJe se refere ao Eu apés o ingresso do sujeito narorde
simbdlica, ao sujeito do Inconsciente.
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A forma total do corpo pela qual o sujeito antecipana miragem a
maturacdo de sua poténcia s6 lhe é dada como 1Gest €, numa

exterioridade em que decerto essa forma é maigittom® que constituida,
mas em que, sobretudo, ela Ihe aparece num relevesthtura que a
congela e sob uma simetria que a inverte, em cfosacturbuléncia de
movimentos com que ele experimenta anima-la. (LACADO8 [1966a]: p.

97).

A identificacdo que ocorre no Estadio do espell@assuncdo de uma imagem que
constitui um esboco do em¢i) em relacdo a imagem do outro, que caracterizaggistro do
imaginario. Essa imagem com a quahfans(crianca que nao fala) se identifica sera sempre
a de um outro (externo) que nao ele mesmo, seladwaakadora de um estranhamento por se
tratar de uma alienacdo especular, fato estruiymal permanecera para sempre, pois a

tentativa de esboco de qualquer identidade virpeede fora, portando uma alienacéao.

Ao procurar a realidade de si, ela encontra apaiasagem do outro com a
qual se identifica e na qual se aliena. E o outre gsta de posse de sua
imagem, jA que o0 sujeito percebe seu proprio cagp@magem do outro,
identificac@o alienante, produtora de tenséo, etgecomo consequéncia
imediata a necessidade de destruir esse outrog fdiat alienacéo.
(GARCIA-ROZA, 1997: p. 68).

Essa alienacéo inicial, ao mesmo tempo em queagidentificacdo com aquilo que o
sujeito deseja ser é produtora de uma tenséolgorsde anfansbusca o si encontra o outro
tornando presente a agressividade e a necessigadesttuir esse outro para readquirir a
posse de si. A agressividade €, portanto, um maresgencial a constituicdo do Eu, pois é
por meio dela que se daréd a identificacdo. A ifieatido s6 poderé existir na medida em que
se identifica com o outro significa querer tomar kegar o que so seria possivel suprimindo
sua existéncia, sendo, portanto uma relacdo de antmtio; além do que havera ai uma
competicdo entre os sujeitos pelo mesmo objetog @ndesejo vai aparecer em seu carater
alienado, sendo sempre o desejo do outro. O quiaekessa identificacdo € um eu especular
(moi) correspondente ao narcisismo primario.

E por meio do Estadio do espelho que Lacan intraduregistros real, imaginario e
simbdlico. Lacan salienta que a relacdo presentEstédio do espelho é uma relacdo dual
especular; trata-se de uma relacdo imaginaria ateedbnde ndo h4 ainda uma mediacédo da
linguagem; essa relacdo se esgota nesse jogo @nagimo qual a primeira consciéncia se
perde e se aliena. O fato de ndo possuir aindalimgaagem e estar vivendo uma relagéo

imaginaria, ndo significa que a criangafgng, por esse motivo, esteja fora do campo
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simbdlico, uma vez que se ela ainda ndo fala, &éalpelo outro, ocupando um lugar
simbdlico em seu discurso, estando, portanto, dans forma, submetida a ordem da
linguagem e ao registro do simbdlico. O Ideal decBon seus tracos simbdlicos implicados
pela linguagem, portadora de ordens, normas edkisociedade, € que vira mediatizar a
relacdo dual especular, onde o sujeito serd olwigazkder seus desejos para se fazer amado,
momento no qual o simbdlico se superpde ao imagiean organiza.

Lacan, apoiando-se na Etologia, acentua no Semih&tP53- 1954) que todo o ciclo
do comportamento sexual animal é guiado pelo indgin O comportamento sexual do
animal é pleno, sem brechas; nele ha uma formeciesman que o macho e a fémea sao
capturados pelgestaltdo estimulo desencadeador numa ordem fechadaasnparceiros de
uma mesma espécie, estando sujeita a deslocan{emidanca na imagem) no periodo de
acasalamento. Assim “a possibilidade de deslocamendimenséo imaginaria, ilusoria €
essencial a tudo que é da ordem dos comportamsatagis”. (LACAN, 1986 [1953-4]:
p.162). No animal ha uma coincidéncia entre o ohbjedl e a imagem, que cumpre as funcdes
instintuais e adaptativas, no entanto, no compamtamsexual humano as manifestacoes da
sexualidade se caracterizam por uma desordem, wpécie de fragmentacdo, de
inadaptacao, inadequacao. Nos seres falantesfatiz ariginal no imaginario que nao deixa
de néo se inscrever, se apresentando como umashigéat O simbdlico € uma instancia que
advém na tentativa de suprir a falta de inscrigiditerenca sexual no imaginario; € no lugar
de adequacdo do imaginario e do real que o Oudrgdrintroduzir como aquele que envia

uma imagem ao sujeito.

Em outros termos, € a relacdo simbodlica que defiposicdo do sujeito
como aquele que vé. E a palavra, a funcéo simbglieadefine o maior ou
menor grau de perfeicdo, de completude, de aprgficmao imaginario.
[...] O ideal do eu comanda o jogo de relacbesudgedgpende toda relacao
a outrem. E dessa relagdo a outrem depende o rcanate ou menos
satisfatério da estruturacdo imaginaria. (LACAN8G91953-4]: p. 165).

Baseado nessa afirmativa de Lacan, podemos dizeo qurpo impde ao psiquico a
necessidade de ser representado, de forma quegann@e corpo necessita do significante,
da palavra para ser organizada, a consisténciamgio @ dada pelo imaginario, mas precisa
ser sustentada pela incidéncia do significanteesabrcorpo, ou seja, pelo simbdlico. No
corpo, ha uma pulsacdo do campo do real como nstefo de gozo, que é estranho ao
registro do sujeito e do significante, sua cons@te e forma sdo dadas no campo do

imaginario, mas € o significante quem confere ump@@o sujeito, tornando-o um corpo do
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discurso. Trata-se da subjetivacdo do corpo, emaqeerpo € tomado pelo significante
promovendo uma perda de gozo, para que o sujesapeExistir na palavra como desejante. E
nesse sentido que o simbdlico vem organizar o imdagi organizando-o. Segundo o proprio

Lacan,

[...] Na relagdo do imaginario com o real, e nastitwicdo do mundo tal
como ela resulta disso, tudo depende da situag&ajdibo. E a situagéo do
sujeito [...] € essencialmente caracterizada pelo kigar nho mundo
simbdlico, ou, em outros termos, no mundo da pala@itACAN, 1986
[1953-4]: p. 97).

A passagem desse estadio puramente imaginariogoanamento em que este se
articula ao simbolico se associa a idéia da passagenarcisismo primario para o narcisismo
secundario, do momento em quénfansreconhece sua imagem ao instante em que se torna
possivel a identificacdo com o outro, do surgimeldautro e da realidade. De fato o Ideal
do Eu implica ao Eu o reconhecimento do Outro, mpero da submissdo do Eu a este, do
reconhecimento da Lei. Assim, no Estadio do espelho

Encontra-se primeiro a referéncia ao fato de queompo faz Um, no
espelho. Faz Um por causa da presenca do Outroestde atrds. Se
quisermos que o Um se construa a partir do sindp6kc preciso que
tenhamos essa referéncia ao Outro. E 0 que se gadsdan ao Outro nesse
tempo absolutamente primeiro é uma troca de olltaresvai, desde entéo,
inscrever uma falta. E uma falta no espelho queébdagdo da crianca vem
muito precisamente cobrir. (ATTIE, apud FRANCA, 798. 95).

Ao se deparar com a falta, sobrevém a angustiadd-em seu narcisismo, o Eu
buscara se identificar com imagens enviadas pelboQas quais possa se sentir amado,
tamponando a falta. Diante da cisdo do Eu idephp®el do Ideal de Eu serd o de apontar o
que falta ao Eu, tentando por algo no lugar daguil foi perdido. E por essa via que se da a
direcdo do desejo, ou seja, € por ai que viramserever os objetos e as identificacdes. A
operacgdo de identificagdo soO se torna possivelpasgputro se constitui como um terceiro, e
€ nessa troca de olhares que entra a funcdo do ©omno espelho, atribuindo mediante
relacbes simbodlicas, lugares que asseguram um heciomento dessa imagem. As
identificacbes guardam, assim, estreita relacdo a®wbjetos do desejo e com 0 narcisismo,
sendo que “O narcisismo representa a condicao sw@@Ppara que os desejos dos outros se
inscrevam, ou para que os significantes se insoreya] E a imagem do corpo fornece o

quadro das inscricdes significantes do desejo dooSu(NASIO, 1997: p. 61). Assim,
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podemos dizer que é no corpo que vém se inscreveigaificantes do Outro. Por meio da
demanda, podemos dizer que o Outro mapeia, trogazo pela palavra e assim escreve
significantes como num pergaminho, tornando a cammeorpo.

A essa operacao primeira de identificacdo narcisoca o Outro, Lacan deu o nome
de identificagdo ao traco unarioEssa operacdo trata de uma identificacdo simbalica
sujeito a um significante, em que 0 sujeito passe aepresentar por um significante do
Outro; o Ideal de Eu se inscreve ai, ocupando arldg falta, organizando-a e dando-lhes
consisténcia. Trata-se, pois, de uma inscricdo, tratar-se-a de uma inscricdo isoladg) (S
qgue ndo faz cadeia de significanteg),(81as garante seu movimento. Esse é 0 momento da
assuncao do sujeito do inconsciente, sujeito, desaerigem, faltoso. E por ser faltoso que o
sujeito se faz representar por significantes.

Lacan fara uma releitura do texto de Freud “Psgialalos grupos e analise do Eu”
(1921) para situar o papel do Outro junto ao ldeaEu, ou seja, da relagdo com o outro no
papel da identificacdo narcisica. Segundo Lacaterdificacdo ao Ideal de Eu

Permite ao homem situar com precisdo sua relacagimdria e libidinal ao
mundo em geral. Esté ai o que lhe permite ver ndwggar, e estruturar em
funcéo desse lugar e do seu mundo, seu ser. [syj€éXo vé ao seu ser
como uma reflexdo em relacdo ao outro, isto €, elatdo adch-ldeal
(LACAN, 1986 [1953-1954]: p. 148)

Lacan, naSeminario 11salienta que, de inicio, no momento do auto-&maii temos
“um Ich [Eu] definido objetivamente pelo funcionam@ solidario do aparelho do sistema
nervoso central com a condicdo de homeostase, rvanses tensdes a um certo nivel, o mais
baixo” (1998 [1964]: p. 226) e que, fora disso,hgeum fora, é apenas indiferenca. Nessa
zona de indiferengca, comeca entdo a se diferencigue traz prazerL[is e o que traz
desprazerUnlus{. O Lust-ichvai se constituir por meio dos objetos que caysmer ao eu
e oUnlustpor aquilo que resta inassimilavel e ganha a dideds um ndo-eu que se situa no
interior do eu primitivo, sem que o funcionamentonieostatico possa reabsorvé-lo. Assim
compreende-se que parte do Eu é formada pela imdgembjetos de prazer e outra parte
por aquilo que € do campo do real, sendo irredudvimassimilavel ao eu. O real € esse
registro que ndo pode ser dito, que permaneceimmésgel pelo psiquismo, impossivel de
simbolizacdo e que s6 pode ser tomado ou ‘bordgaedo’simbdlico.

Vemos que, quanto mais se aproximou do estatutoedlp Lacan teve de operar

remanejamentos tedricos, tornando-se necessamscactar que o Outro ndo envia uma
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imagem completa ao sujeito, ou seja, por mais queskrce, ele é incapaz de dar a crianca
um significante dltimo que a satisfaca, por ser pigprio um ser pulsional e, portanto,
faltoso. Assim, o EuJlg néo se identifica totalmente com essa imagensgdelbo oi], algo

fica de fora como um resto, ou seja, ela ndo caresegr representada em sua totalidade; dai
ndo haver uma sintese do Eu. O Eu é faltoso eagggsa parte que restou da organizacéo de
representacdo, o que dara ao Eu um carater denthesomento. De fato, em “O estadio do

espelho como formador da funcéo do eu” (1966), hagsnta que a experiéncia analitica,

[...] nos dissuade de concebeewcomo centrado no sistenpercepcéo-
consciéncia como organizado pelo “principio de realidade”, qual se
formula o preconceito cientificista mais contrarid dialética do
conhecimento, e nos indica que partamodutigdo de desconhecimento
que o caracteriza em todas as suas estruturg4 993 [1966]: p.102-103).

Para Nasio (1997) o Eu pode ser concebido como aehala formada por varias
camadas, e que podemos pensa-las como as vantifigdedes do Eu com o outro. “O eu, 0
narcisismo, compde-se portanto de um conjunto dgems investidas que circulam em torno
de uma falta; trata-se de uma montagem em redanmdiiro.” (NASIO, 1997: p. 64-65). E
nesse furo que a pulsdo fara seu contorno, tarayetiobjetos capazes de trazer alguma

satisfacéo.
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3. O SINTOMA

Para estudarmos a vigorexia, que adiante tomareams um sintoma que aparece na
contemporaneidade, devemos antes tracar uma adgdmtedrica do que € o sintoma para a
Psicanalise, permitindo compreender como estetisgilarcom o inconsciente, com o desejo
e com 0 gozo, a saber, como se manifesta paraedosujomo é pensado teoricamente e
abordado na clinica psicanalitica. Para isso devaseconhecer a evolugédo desses conceitos
com base em Freud e Lacan.

O sintoma € um conceito psicanalitico que remelaica e ao préprio surgimento da
Psicanalise. O estudo sobre o sintoma € algo qageasa toda a obra tedrico-clinica de
Freud e Lacan. Foi pela via do sintoma que Freed@h ao conceito de Inconsciente e de
sua relacdo com a sexualidade, assim como € ppmessma via que um analisando procura
um analista, a saber, para livrar-se de um sintdemam sofrimento.

N&o existe teoria Unica do sintoma em Freud ou h,atas uma teoria complexa que
foi sendo construida na medida em que a pratin&cale sua consequente articulagéo tedrica
foram avancando. Percebe-se que as teorias nowms sosintoma que foram sendo
formuladas pelos dois autores ndo excluem as taeotexiores, ao contrario, elas introduzem
novos pontos de vista, ampliando as concepc¢lesriaete num sentido de saltos

epistemoldgicos no proprio sadpistemoldgico dos autores.

3.1 A teoria do sintoma em Freud

No inverno de 1885, Freud esteve em Paris, ondestiasao curso de Charcot,
aderindo ao modelo inicial de abordagem da histpreaapontava na etiologia da histeria um
trauma ocorrido na vida do sujeito. Segundo estaatepodia se chegar ao fato por meio da
hipnose para que, com sugestdes feitas ao padearaate o estado hipnotico, se pudesse
eliminar essa injuncédo causadora dos sintomas. di@o no que diz respeito a que Charcot
se limitava a ‘dar vistas’ ao espetaculo histérireud sera o primeiro a escutar aquilo que a
histérica vinha, através de seu corpo, denundipiijaque ja estava la nas apresentacdes de
caso das pacientes de Charcot, mas que nao etadescu sexualidade.

Uma das marcas caracteristicas de Freud quandondaddo da Psicanalise, sera o
fato de que ele sempre buscou apoio na clinicafpadamentar sua teoria e ndo abriu mao
de mudar de métodos quando estes se mostravacaizedino tratamento da histeria. E assim
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que ele vai abandonar a hipnose em favor da as&oclare. Através dos casos Elisabeth,
Emmy von N. e Dora, Freud vai percebendo que mdogta da histeria ndo esta um ‘corpo
estranho’ ou uma degenerescéncia nervosa, masgredeevelado, afastado da consciéncia;
esse fato ndo ficava tdo claro, pois a hipnose keiecaum fendbmeno que seria caro a
Psicanalise — a defesa, uma vez que desperto demammipnético o paciente nada lembrava
sobre o que havia se passado. De fato, Freud meeceificuldade na forma de resisténcias
que seus pacientes tinham de tornar conscientegias patogénicas apenas quando inicia o
emprego da associacdo livre, pois estes semprerasoa em resisténcias a falar sobre
‘certos conteudos’. Que razdes teria 0 sujeito pampermitir que esse segredo pudesse ser
expresso na consciéncia? E por meio de uma intgéiogdessas que Freud chega a nogéo do
mecanismo mais geral, a defesa, e do mais esmectficecalque. O paciente afasta da
consciéncia essas idéias porque elas despertanmeetts morais de vergonha, pudor,
autocensura, sobretudo pelo fato de elas estamgsdals a representacbes de conteudo
sexuais. Ha, portanto, um conflito entre as con¥es¢cmorais exigidas pelo Eu e a

sexualidade, em que

A defesa aparece, assim, como uma forma de cepsungarte do ego do
paciente a idéia ameacadora, forcando-a a manfersela consciéncia; e
a resisténcia era o sinal externo dessa defesaec@nismo pelo qual a
carga de afeto ligada a essa idéia (ou conjuntdédas) é transformada em
sintomas somaticos € chamado por Freudatwersdo(GARCIA-ROZA,
1997: p. 38).

Freud, de certa forma, mantém a idéia de traumecati@na, mas a primeira teoria
produzida por Freud para dar conta da etiologiasdiemas histéricos era a de que 0 sujeito
histérico havia sofrido durante sua infancia umpeegncia sexual traumatica. Impotente
diante de uma seducéo sexual sofrida por um aduktoanca ficaria paralisada e a emocao
sexual despertada por essa vivéncia ndo podiagefiada pela consciéncia, gerando um
excesso de tensdo no plano inconsciente. Essesexgdedenséo se instalaria no Eu, sendo o
futuro gerador dos sintomas histéricos, dentre &lesnversdo de que falamos. A conversao
no corpo da histérica era assim o destino somdtic@ngustia. Acontece que o carater
traumatico soO viria em segundo momento, quando uleerdade a sexualidade ja tivesse
surgido e uma outra cena, por tracos associatevscasse a cena de seducdo, tornando
patogénica sua lembranca:
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O momento traumatico real, portanto, € aquele eenaguncompatibilidade

se impBe sobre o ego e em que este Ultimo decidedisg a idéia

incompativel. Essa idéia ndo € aniquilada por ¢@lidio, mas apenas
recalcada para o inconsciente. (FREUD, 1996 [18E5]t p. 149).

Observa-se aqui que Freud néo considerava aindést&reia de uma sexualidade
infantil, o que s6 ocorrera mais tarde com a demtabdas fantasias e do Complexo de
Edipd’. Freud destaca ser o corpo histérico dotado deasmeplacéncia somatica. Ao tratar
da conversdo num orgao, ele aponta que, no montentmatico, o impacto da seducéo
destaca uma parte do corpo ou 6rgdos sob a forrimaadens. E nessas partes ou 6rgéos que
futuramente aparecerdo o0s sintomas de conversdoext@dente de tensdo psiquica
concentra-se entdo nessa imagem e a investe @tal que ela acaba por se dessolidarizar do
resto das outras imagens do corpo imaginario, gueada na mesma, por se dessolidarizar do
eu histérico”. (NASIO, 1991: p. 27). Essa imagemsigerada pelo Eu uma ‘representacéo
intoleravel’ que seré fonte dos sintomas histéritar®, portanto, uma raiz na sexualidade do
sujeito.

O Eu tenta livrar-se das representacdes isolandefastando-as da consciéncia,
mecanismo que Freud denominou recalque. Pelo nsmganido recalque, essas
representacdes sdo afastadas das outras représsntig vida psiquica. O recalcamento
consistira, pois, num mecanismo que mantém afastdaaconsciéncia todas as cadeias de
associacbes sentidas como perigosas para o Eu. gispe de representacdes vai se
comportar no Eu como um ‘corpo estranho’ infiltragim seu cerne. “E ele que estara na
origem de uma ‘segunda consciéncia’ que estara,sparvez, na origem de fenbmenos
motores que permanecem parcialmente inexplicav@®#ELMAN, 1985: p.58). Os sintomas
aparecerao, portanto, como formacdes substitutasaddcado. Essa nocéo de recalque so se
tornou mais forte na teoria freudiana quando ddigagéio de “A interpretacdo dos sonhos”
(1900a), pois neste livro aparece aquilo que skrsdgnado objeto de estudo da Psicandlise —
0 Inconsciente. Freud produz a ficcdo de um aparekiquico dividido em instancias
psiquicas — o Inconsciente, o Pré-Consciente ensdlente, com modode funcionamento
diferentes. O essencial € que pela primeira vezconisciente apare@mo uma instancia

psiquica e ndo mais como um adjetivo qualificati@ operador dessa distincdo entre os

" As primeiras idéias relacionadas ao Edipo apatepgando Freud se empenhava na andlise de si mesmo,
1897. Numa carta a Fliess, Freud refere que todsopesente em si resquicios da lenda grega; emtretassa
época, Freud ainda nao dispunha de uma teoriaxdalstade nem do préprio conceito de Inconsciemie, s6
foi descoberto pouco depois. Ja o complexo de Eciipao drama correspondente a estrutura individealne
valor universal sé veio a ser teorizado anos naagset
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sistemas sera exatamente o recalque, que respaidenmwdo de ser dos conteudos
inconscientes.

No seu modo de funcionamento, consoante adiantdmospnflito entre os sistemas,
uma vez que o Inconsciente (Ics) tem sua atividadtada para o livre escoamento das
quantidades de excitacdo, que correspondem aossm¢eimario do principio de prazer;
enquanto isso os sistemas Pré-consciente e Cotes¢irns/Cs) tém como funcao inibir essa
livre descarga, buscando uma satisfacdo mais adegupie corresponde ao processo

secundario do principio de realidade, de formasgugode referir que:

[...] @ pulsdo que esta submetida ao recalque otdersido satisfeita e que
tal satisfagdo seria, em si, sempre prazerosanppelé seria incompativel
com outras exigéncias e propositos, e, desse nazhharia por gerar
prazer em um lugar e desprazer em outro. Entdo,aemdicdo para que
ocorra o recalque é que a for¢ca que causa o despsaztorne mais
poderosa do que aquela que produz, a partir dafesgio pulsional, o
prazer. (FREUD, 2004 [1915d]: p. 178).

Existe no Inconsciente o desejo que se manifesthamte uma forca que pressiona
constantemente o material recalcado em busca deewpr&ssdo consciente, no que sao
barrados pelo dique do recalque, uma vez que dslodws do Inconsciente sdo ameacadores
a consciéncia. Caso nao ocorra a liberacdo de @ame gessa energia, o aparelho psiquico
acumulard uma tensao insuportavel. Percebe-s@aiadoxo, uma vez que a descarga dessa
tensdo ocasiona prazer ao sistema Inconscientea Besma descarga produz grande
ansiedade ao ego do sujeito. E ai que Freud irtredidéia de que o aparelho psiquico
trabalha em busca da homeostase, de um equilitirie essas tensdes. A funcdo do Pcs sera
a de dirigir para os caminhos mais convenientesngaulsos impregnados de desejo
provindos do Inconsciente.

Em “O Recalque” (1915d) Freud fala de dois tiposetmlque. O recalque original,

[...] que consiste em interditar ao representaRepfasentarjzpsiquico da
pulsédo (& sua representacdo menfarstellung) a entrada e admissdo no
consciente. Esse recalque estabelece entdofiyat@q e a partir dai o
representante em questdo subsistira inalteradgpwsdo a ele enlacada.
(FREUD, 2004 [1915d]: p. 178-9).

Freud trata, ainda, do recalque secundario ougeegbropriamente dito, afirmando

que este:
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[...] refere-se a representagbes derivadas do sem@nte recalcado ou
ainda aquelas cadeias de pensamento que, proviedoutlos lugares,
acabam estabelecendo ligacdéeBeZiehungegn associativas com esse
representante. Devido a essa ligacéo, tais repeggms sofrem 0 mesmo
destino do recalcado original. (FREUD, 2004 [1915d][L79).

O recalque afasta da consciéncia as representagass)ao as destroi, elas continuam
com sua poténcia sempre pressionando o aparellgpigsi ocasionando um dispéndio
constante de energia. Dessa forma, elas sdo capapeeduzir derivados que séo o “retorno
do recalcado”, uma formacdo de compromisso entrdods sistemas, que reaparecem de
forma deformada e distorcida de maneira que powcassemelhem as representacdes
recalcadas, que séo os sonhos, sintomas, atos,falnstes. Quando as representacdes estdo
suficientemente afastadas do recalque originalghboa de agentes, como as deformacoes
(deslocamentos, condensacfes), a carga de enegyiadis baixa e 0 acesso ao consciente
fica mais facil. Por isso, a técnica analitica cstesem fazer o paciente produzir derivados do
recalcado que possam passar pela censura e chegas@éncia; dai a idéia da associacéo

livre. Observa-se, entretanto, que o paciente azcde produzir esses derivados,

[...] até 0 momento em que se depara com um grapeedsamentos cuja
relacdo com o recalcado se manifesta tdo intendanuwpre ele se vé
obrigado a voltar a repetir a tentativa de recald@e modo analogo, os
sintomas neuréticos devem ter preenchido as mesoradicbes descritas
acima, pois eles sdo os derivados do recalcado mpremeio dessas
deformag8es sintométicas, afinal conquistaram gsaca consciéncia que
antes lhes era negadeefsag}. (FREUD, 2004 [1915d]: p. 180).

No texto “O sentido do sintoma” presente nas “Caifeias Introdutérias sobre
Psicandlise” (1915-1917), Freud nos diz que o siatdem um sentido e que este é
desconhecido pelo individuo, pois o sentido eséxiemado ao Inconsciente, sendo o préprio
fato de ser inconsciente a razdo de existirem m®raas. O sintoma era concebido como
resultante de um processo mental que fora impetkder acesso a consciéncia, obrigando-o
a permanecer inconsciente. Dessa forma, o indivedircapaz de saber o sentido de seus
sintomas, mas que este sentido pode ser desvelkadiante a experiéncia analitica. Por essa
época, Freud acreditava que a neurose era umaiegpgdgnorancia, um nao-saber do
individuo a respeito de determinadas experién@agje a terapéutica deveria caminhar no
sentido de desvelar o sentido do sintoma, ou se@janedida em que este sentido fosse se
tornando consciente, o sintoma tenderia a desaarera, se 0s primeiros casos tratados por

Freud pelo método analitico pareciam demonstrar gnarade tendéncia a fazer os individuos
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sarar de seus sintomas, a verdade é que, com ar mhsdempo, essa terapéutica foi se
deparando, cada vez mais, com dificuldades a “cumahifestas na forma de resisténcias.
Dessa forma, Freud questiona, na conferéncia segtiResisténcia e Repressdppor que o
paciente apresenta resisténcias ao tratamente é\aas de seus sintomas, e conclui: “aqui,
forcas poderosas que se opdem a qualquer modiicegaondicdo do paciente; devem ser as
mesmas que, no passado, produziram esta condit@@6'(1916 -1917]: p. 345 - 346). Freud
daré ao ato empregado pela resisténcia o nomeaue e conclui que este é a precondicdo
para a existéncia dos sintomas e que “os sintoeraem de satisfacdo sexual do paciente;
sdo um substituto da satisfacdo sexual, de quamsres se privam em suas vidas.” (1996
[1916 -1917]: p. 351) As pessoas adoecem quandonalgoisa na realidade as impede de
satisfazer seus desejos sexuais. Ora, esse impgdimeontece, sobretudo, na infancia em
nome da ‘boa educacao’, quando a crianca € conaaawcar a satisfacdo imediata de seus
desejos pela promessa adiada de vir a realizadoguturo. Nesse sentido, as tarefas
educativas trabalham para domar e restringir afagéio das pulsdes sexuais, e iSso acontece
pela via do recalque.

Freud garante que o recalque € 0 processo maistaadstico das neuroses e que
nestas encontramos dois fatores relacionados ag@usla doenga — a fixagdo e a frustragéo:
“as pessoas adoecem de neurose quando impedigassihilidade de satisfazer sua libido —
que adoecem devido a ‘frustracdo’, conforme costulzer — e que seus sintomas sao
justamente um substituto para sua satisfacao adestr (FREUD, 1996 [1916 - 1917]: p.403).
Nem toda frustracdo da satisfacéo libidinal, tarma pessoa neurgtica, mas a frustracéo esta

presente em todos os casos de neurose observados:

[...] a fim de atuar patogenicamente, ela deve, d@vida, afetar o modo de
satisfacao que € o Unico desejado pela pessod;@due a pessoa é capaz.
Em geral hd muitissimas maneiras de suportar agiiovde uma satisfacéo
libidinal, sem adoecer em consequéncia da privdE&EUD, 1996 [1916 -
1917]: p.403).

Freud é bastante claro a esse respeito, ao acepteaas mogdes pulsionais sexuais
sdo extremamente plasticas, elas apresentam gcapdeidade de mudar de objeto, se
deslocarem, tomando objetos mais acessiveis, eetamabcapacidade de mudar de objetivo.

O efeito patogénico é dado quando a privacao irsnthee o Unico modo pelo qual a pessoa é

8 Conferéncia XIX. dasConferéncias Introdutérias sobre Psican&li§€916-1917).
° Na E.S.B. traduzido como repressao.
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capaz de se satisfazer. Quando ndo ha possibiljpl@eessa pessoa de sublimar; e, ainda

assim,

[...] H& um limite, & quantidade de libido ndo s&ita que os seres
humanos, em média, podem suportar. A plasticidade/ee mobilidade da
libido ndo se mantém absolutamente preservada éas tas pessoas, e a
sublimagao jamais tem capacidade de manejar setd@orinada parcela de
libido; acresce-se o fato de que muitas pessoad®adas apenas de uma
escassa capacidade de subliflABREUD, 1996 [1916 - 1917]: p.404).

Freud cita, ainda, o terceiro fator, que é a teadérao conflito entre o
desenvolvimento do Eu e a libido. Ora, como dissree ha conflito € porque um grupo de
representacdes precisa ser afastado do Eu porasadade a este. O conflito esta ligado
as tendéncias morais assumidas pelo Eu que seigadia rejeitar esses impulsos libidinais
relacionados a formas de satisfacdo da sexualigadeo Eu teve de abandonar gragas ao
processo ‘educativo’. Esse processo esta relacoaaddesenvolvimento do Eu no qual ha

uma substituicdo do principio de prazer pelo ppiacile realidade. Assim,

O ego descobre que lhe é inevitavel renunciarisfagdio imediata, adiar a
obtencdo de prazer, suportar um pequeno desprazexbamdonar
inteiramente determinadas fontes de prazer. Unedgoado dessa maneira
tornou-se “racional”; ndo se deixa mais governdo pencipio de prazer,
mas obedece ao principio de realidade que, no fuadwém busca obter
prazer, mas prazer que se assegura levando emacoedéidade, ainda que
seja)uL)Jm prazer adiado ou diminuido. (FREUD, 1994 §1- 1917]: p.416-
417)".

Assim Freud, demonstra que, quando a realidade sstran demasiadamente
intransigente, a libido busca outras vias, tentasedsatisfazer pelo caminho da regresséo, seja
numa das organizacoes ja deixadas pra tras ou edosimbjetos ja abandonados. “A libido é
induzida a tomar o caminho da regresséao pela fixgga deixou apos si nesses pontos do seu
desenvolvimento.” (FREUD, 1996 [1916 - 1917]: p.420esse ponto, algo vem distinguir as
neuroses das perversdes, pois, se ndo ha nenhdlitocem jogo, ndo podemos falar em

recalque, portanto, ndo se trata de neurose.

19 Nas traduces das “Obras Completas” de Freuaneitos momentos, encontramos ego em lugar de Eu, no
entanto, nesse caso, Freud se refere ao Eu.
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3.2 O sintoma e a sexualidade

A descoberta da sexualidade na etiologia da neudwrssulada por Freud ganhou
maior sustentacdo nos “Trés ensaios sobre a tdarisexualidade” (1905d). Ali Freud ja
afirmava a existéncia de uma sexualidade infaotdue trouxe modificagbes a respeito da
teoria do trauma. Para Freud, ja& ndo importavaas@ocorrido, de fato, uma seducéo real
por parte do adulto, uma vez que ndo se podia peovaracidade dessa seducéo infligida a
crianca pelo adulto; assim, as histérias trazidgdssppacientes passaram a ser vistas como
fantasias decorrentes de impulsos edipianos prosindos cuidados maternos que
superexcitam as zonas erdgenas infantis. A tensfogada por essa sexualidade aflorada no
corpo é sempre excessiva diante da prematuridadsi dta crianca, dai por que se tornara
patogénica.

Nos “Trés ensaios” (1905d), Freud trata da puls@mo uma forga constante cuja
fonte estd nos 6rgdos, na excitagdo de partes degs® que exige um processo de descarga
para aliviar a tensdo, ndo num sentido biolégicadptacdo, mas de satisfacdo alcancada
por meio de determinados objetos, que permitem Uivioadessa tensdo, o que é
particularmente importante da nossa compreens&intdema como forma de satisfacdo da
pulsdo. A pulsdo sexual capturada nos Orgaos dpocfaz uma exigéncia de trabalho
psiquico. O corpo é todo ele erdgeno e seus org@resentam sempre uma dupla funcao: de
um lado, as funcdes adaptativas orientadas a awgen@mcdo e, de outro, uma funcao
libidinal. Assim, a mao sera um 0Orgao de pronagQdas também para acariciar, masturbar,
como a boca sera um 6rgdo de alimentar-se comoétangara beijar, sugar; no entanto,
Freud observa uma questao interessante: quandn Baperinvestimento erégeno num 6rgao
ou numa parte do corpo, teremos como consequémaanibicdo de suas fungoes.

O que estarda em jogo, é a evolucao do corpo ligidimfantil, de onde jorra uma
sexualidade excessiva, auto-erética, que provodxagdo pela retencdo de uma certa
guantidade de energia libidinal que serd submetigeessdo do recalcamento e formara os

sintomas. Nas “Conferéncias Introdutorias sobredpsilise”, Freud se questiona:

Onde, pois, encontra a libido as fixagcbes necessgara romper as
repressdes? Nas atividades e experiéncias da skdelinfantil, nas
tendéncias parciais abandonadas, nos objetos daciaf que foram
abandonados. [...] Elas determinam as mais impedaoonseqiéncias,
porque ocorrem numa época de desenvolvimento inebmp, por essa
mesma razao, sdo capazes de ter efeitos traumdEEsUD, 1996 [1916 -
1917]: p.422).
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Uma vez que é recalcada, a libido entra num proceks regressdo rumo a
determinados pontos de fixacdo, aos seus primeinjesos de investimento, ou a modos mais
primitivos de organizacéo que permitiram uma sat&b as quais o individuo retorna pela via

do sintoma. Freud esclarece mais claramente &retagm os sintomas:

[...] Estes criam, portanto, um substituto da &ag&o frustrada, realizando
uma regresséo da libido a épocas do desenvolvinzertésiores, regresséo
a gque necessariamente se vincula um retorno aistadteriores de
escolha objetal ou de organizacdo. Descobrimos/dum tempo, que o0s
neuroticos estdo ancorados em algum ponto do ssaga agora sabemos
gue esse ponto € um periodo do seu passado, ncupdibido ndo se
privava de satisfacdo [...] De algum modo, o sitampete essa forma
infantil de satisfacdo, deformada pela censurasgoge no conflito, via de
regra transformada em uma sensacdo de sofrimenteeselada com
elementos provenientes da causa precipitante dacdoeO tipo de
satisfacdo que o sintoma consegue, tem em si magfEctos estranhos ao
sintoma. (FREUD, 1996 [1916 - 1917]: p.427).

Assim, aquilo que anteriormente proporcionava uratisfacdo passa a causar
resisténcias e sensacdes de repugnancia. Esseriasab € o0 que é recalcado e forma o
sintoma. Freud nos lembra que o sintoma é um delviarincipio de realidade e a volta ao
principio de prazer, uma vez que a realidade extérposta de lado em favor do narcisismo,
ou seja, o individuo diminui seu investimento nonehol externo (dos objetos de amor) para
ater-se com seu sofrimento, ao seu mal-estarndéa, uma espécie de retorno a primeira
forma de narcisismo, que € o auto-erotismo semih@aque se ofereceu as primeiras formas
de satisfacdo da pulséo sexual.

Os sintomas, assim como 0s sonhos, aparecem coOpstit$ids que trazem uma
satisfacdo a maneira infantil; ambos sdo derivadieformados do recalcado que, pelo
trabalho do deslocamento e da condensacao, toriféeit diferenciar se foram, de fato,
realmente vivenciados, ou se é uma fantasia. Regnmaporta é que as experiéncias infantis
recordadas ou construidas na andlise estao redacisna realidade psiquica do paciente.
Assim, os derivados que aparecem sob a forma tlarsas podem representar eventos que
realmente ocorreram e que provocam uma fixacaoibi@do] mas também podem estar
relacionados a fantasias de natureza infantil deepte, que possuem um valor tdo acentuado
para sua neurose quanto um dado realmente expéaioeMNesse sentido, Freud conclui que
“as fantasias possuem realidagsiquica em contraste com a realidadeaterial e
gradualmente aprendemos a entender goenundo das neuroses, a realidade psiquica é a
realidade decisivd (FREUD, 1996 [1916 - 1917]: p.430).
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O desenvolvimento do Eu requer uma série de exig&tigadas a renuncias ao prazer
em funcdo da realidade, entretanto, h4 uma graifieldiade, por parte do sujeito, de
renunciar a este. Assim sendo, as fantasias sysgearaplacar essas exigéncias, pois elas tem
sua origem nas pulsdes sexuais. E para atenuaxegase de tensio provinda da sexualidade
que a crianca produz teorias e fabulagbes com@stsp psiquicas inconscientes ao enigma
de sua origem e a diferenca anatdmica entre os sagaue Freud denominard fantasias. As

fantasias estéo relacionadas a formacao de sintomasvez que,

[...] Todos os objetos e tendéncias que a libidmdbnou, ainda ndo foram
abandonados em todos os sentidos. Tais objetosidéneias, ou seus
derivados, ainda sdo mantidos, com alguma intetsjdaas fantasias.
Assim, a libido necessita apenas retirar-se pardaatasias, a fim de
encontrar aberto o caminho que conduz a todasxagds reprimidas.
(FREUD, 1996 [1916 - 1917]: p.436).

Essas fantasias, por conterem esse superativamerdssivo sexual, serdo geradoras
de angustia (excesso de afeto) e estdo sujeitacalgue, sendo, portanto, uma formacao que
permanece inconsciente que pressiona no sentidobtdgem satisfacdo. A angustia nao
provém do processo de recalcamento, mas do ageratieador; ela advém como reagdo a um
perigo pressentido pelo Eu e, nesse processotamsre formado para evitar o surgimento do
estado de angustia. Assim, a angustia ndo é gueldgrocesso do recalque, mas surge como
a reproducdo de um estado afetivo ligado a um tragémico de experiéncias primevas.
Dessa forma, o recalque € uma tentativa de fugemesentante sentido como perigoso que
deve ser afastado. O Eu se torna a sede da angpsigretira o investimento desse
representante e o utiliza para liberar desprazeformaa de angustia. Por ser gerador de
angustia, dificiimente se reconhece que o sintomané forma de satisfacdo e que sua
realizacdo se apresenta como uma compulsdo ag@pefie trabalha num sentido de reeditar
antigas formas de satisfacdo que se fixaram enriérp&s traumaticas e situacdes infantis

de perigo. Pode-se dizer que,

Ao rebaixar assim um processo de satisfacdo a otonsh, a repressao
[recalque] exibe sua forga sob outro aspecto. @gssp substitutivo é
impedido, se possivel, de encontrar descarga peféidade; e mesmo se
isso ndo puder ser feito, o processo € forcado stamgse ao efetuar
alteracdes no proprio corpo do individuo, ndo Eweds permitido girar em
torno do mundo externo. (FREUD, 1996 [1926d]: ©)11
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Dessa forma, as fantasias, serdo responsaveis girtomas; no caso da histeria de
conversao pela descarga que caracteriza uma caopvemnatica no corpo; no caso da
neurose obsessiva, pelos pensamentos obsetfafesintoma sera, portanto, o substituto de
uma satisfacdo pulsional, uma forma de satisfagidadtasia inconsciente que teve sua
origem na sexualidade infantil. Dai por que Freimqilie ele surge como compromisso de
amortecimento de uma divida: de um lado ela protegeijeito da angustia de perder a
integridade de seu falo, mas de outro trabalhaamnte na formacdo dos sintomas

somaticos.

Para Freud, o Inconsciente pode ser concebido @yudo que o outro ndo deve
saber, e 0 modo mais seguro de se obter isso iehdiaado esses pensamentos e palavras
para si mesmo; entdo a crianca € obrigada a rec®@ca pensamentos pelo fato de que o

adulto nada quer saber sobre as origens infanssa@sexualidade. Podemos dizer que

[...] € o préprio corpo er6geno da crianga que yzamlevento psiquico, pois
ele é o foco de uma sexualidade fervilhante, a dediesejo. De um desejo
que traz em si a idéia de que um dia possa realzan satisfacdo de um
gozo ilimitado e absoluto. E Justamente essa plidaie de uma
realizagdo absoluta do desejo que € insuportavel @aujeito. (NASIO,
1991.: p. 38).

Segundo Freud a cena ficticia & formulada nas fdsesrganizagdo libidinal da
criangca quando esta se depara com a castracadorm@ f@ que estdo sujeitos, meninos e
meninas se diferencia, embora possuam um tracornonue € ter como primeiro objeto de
amor a prépria mae. No primeiro momento o menimedita, a despeito de qualquer visédo do
corpo feminino, que todos 0s seres possuem um pgumad ao seu, inclusive a mae. A
descoberta de seres sem pénis abrira terreno ao deedle proprio perder o seu, momento
que é correlativo as proibicdes das praticas autibcas e das proibicbes as suas fantasias
incestuosas. Assim, 0 menino € tomado pelo horeatel do corpo desnudo de uma mulher,
fazendo surgir a angustia de castracao; ou sgjada de um corpo ‘castrado’ faz ressurgirem
as ameacas verbais reais ou imaginarias profesidt@siormente pelo pai. E pelo efeito da
angustia de castracdo e por que opta por salvapé&ss, que 0 menino renuncia aos seus

desejos incestuosos relacionados a mae. Assimpmanpode assumir sua falta e reconhecer

! Retomaremos adiante algumas discussdes sobréctopamento do sujeito diante da castracéo e dorfal
histeria e na neurose obsessiva.
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que para o desejo existe um limite. E assim tenminacomplexo de Edipo e o complexo de
castracdo no menird.

Na menina, as coisas se passam de forma difef2atmicio, tal como no menino, a
menina acredita que todos o0s seres possuem palisive ela propria e sua mae. Assim, no
primeiro momento, a menina ignora a diferenca anigi® entre 0os sexos, nao reconhecendo
sua prépria vagina. Ela cré é que seu clitéris pé@ms como o do menino. Quando a menina
se depara com a diferenca entre o corpo do menindeda propria, percebe que seu clitoris é
pequeno demais para ser um pénis e passa a seatinueja do pénis. Nesse momento, ela
comeca a perceber que também as outras mulhecksive sua mae ndo possuem pénis. A
menina se afasta entdo, com 6dio da mée, por né&o Ihe dotado do atributo falico e toma o
pai como objeto de amor o que faz surgir o camipam a feminilidade. Na menina a

castracdo abre, portanto, o caminho para o complexedipo.

Com a Segunda Topica, como ja o dissemos, o pantasth econdmico prevalece
sobre o dindmico. Se antes Freud considerava curama resultava do conflito da pulséo
com o Eu, a partir de agora, ele sera visto comccaonflito interno ao Eu ou como efeito
sintomatico de um Eu dividido em varias instanomasainda das satisfacbes narcisicas que o
sujeito encontra com seu sintoma. Como bem sabaradSegunda Tépica, Freud situa o Eu
como uma instancia onde predomina o conflito, caoma instancia que diante das exigéncias
do Isso e do Supereu e da realidade se defende. téN&tiva de se acomodar
harmonicamente na discordia do conflito, o eu sssgmilavel a um sintoma, idéntico a uma
solucéo de compromisso.” (CESAROTTO, 1995: p. 1Alguestdo passa a transitar sobre a
forma como o Eu tenta integrar o sintoma, uma vz este pode oferecer satisfacdo a
instancia egoica recalcadora. Nao se trata magedsar num triunfo do principio de prazer,
mas numalém do principio de prazer, que se encontra em cebads@rsas formas, nos
sonhos traumaticos, nos jogos repetitivos da caigogmo na brincadeira deort - Da) e na
resisténcia a analise etc. O que Freud percebeoamarg nesses fendbmenos é a compulséo a
repeticdo Wiederholungszwarngle atos desprazerosos, que sédo independentesndipio
de prazer. Ora, se o aparelho psiquico tende ahigsequilibrio e, nesse sentido, o sintoma &
uma forma de manifestacdo do processo primariom@iBda que cause desprazer, por qué a
insisténcia em repetir-se? Freud estabelece ges é&msdmenos sao guiados por uma forca
irresistivel a repeticdo que transcende o prinagpwazer e o principio de realidade, estando

para além do principio de prazer, num retorno aaimado, que € da ordem do impossivel,

120 Edipo masculino sera retomado posteriormente.
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que € a pulsdo de morte. Esse automatismo a r@peti; pulsdo de morte, entretanto, é algo
que tenderia ao progresso, algo que funciona natidsecontrario a funcdo do Eu, que tende
a estagnacdo a seguranca e ao prazer, e que farmmomo um nucleo de resisténcia ao

progresso da analise.

E pela via de uma compulsdo a repeticdo, propripulisiio de morte, que a pulsio
busca sua satisfacdo (parcial) para além do pionci@ prazer, sem que o individuo nada
saiba sobre seu sofrimento. Freud formula, obsdovaas manifestacbes do inconsciente,
sobretudo dos pacientes obsessivos, que o incatsdieciona além do principio de prazer,
pois traz um tipo de satisfagdo que independe aep(reducdo da tensédo) pela compulsédo a
repeticdo que se mostra resistente a intervencanalcsta; Freud percebe que algo do desejo
e da pulsdo se resolve nesses sintomas. Essa eeacséra estendida ao modelo de todo
sintoma, pois neste se encontra um tipo de sdisfaglsional que tende a repeticdo. “A nivel
clinico, essa compulsdo se manifesta pela repepigéparte do paciente de uma experiéncia
traumatica ao invés de simplesmente recorda-la cafgo pertencente ao passado.”
(GARCIA-ROZA, 1997: p.135). A experiéncia (recalappassa a ser vivida como algo atual
e sem ligacao aparente com o material (sexualhswente que lhe deu orige@ sintoma
traz um tipo de satisfacdo pulsional para o netdgue funciona como um substituto da
relacdo sexual. Em “O problema econdémico do masomi (1924c), Freud trata o
problema de Eros com a pulsdo de morte por meiorelagdes do masoquismo e do Eu
evidenciando experiéncias calcadas na pulsdo diemdirmar que 0 masoquismo originario
€ anterior ao sadismo trouxe modificacfes do pdataista econdmico a Teoria Psicanalitica,
pois trata de conceber que o masoquismo abala@pgéio da hegemonia do principio de
prazer, pois, se o principio de prazer trabalh@emido de manter num nivel mais baixo e
numa certa constancia, a excitacdo provinda dadsndsts, com a hipétese de que o
masoquismo originario é erdogeno, Freud propde gssgexistir certa quota de prazer junto
com a dor, um prazer ocorrente com a elevacdormdd@dedos estimulos, que funciona como
uma abertura e acolhimento a excitagdo; por ess&lg passa a pensar na questdo da mescla,

da fuséo e desfusao das pulsdes entre Eros edomdsnorte.

Freud nos diz que os sintomas séao os derivadosaddcado, SAo seus representantes
perante o Eu, sendo o recalcado um territério eg#ieo ao Eu. Dada sua aspiragéo a sintese,
o Eu procura integrar o sintoma a sua organizagétando que este permaneca isolado. Se,
inicialmente, o sintoma é percebido como um “capwanho” ou “hospede indesejavel”, em

seguida, o Eu tenta reconhecer e fazer uma adap#ac8intoma e, de certa forma, tirar o
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méximo de proveito possivel dele. O sintoma, segufr@ud traz dois tipos de “beneficio”
para o sujeito — um primario, j4 que ele é uma &d®a satisfacao libidinal substitutiva, e um
beneficio secundario, que torna o individuo taaigado a esse tipo de satisfacdo que Freud
fala na reacéao terapéutica negativa e num ganthmdaigo com a neurose, de forma que “(...)
Quando o analista tenta subsequentemente ajudgr @ne sua luta contra o sintoma, verifica-
se que estes lacos conciliatérios entre o egoiet@nsa atuam do lado das resisténcias e que
nao sao faceis de afrouxar.” (FREUD, 1996 [1926d]:122). Quando uma organizacao
psiquica como uma doenca persiste por muito temlpoencontra satisfacdo num modo de
vida proprio ao qual o sujeito se torna apegadascd formas de adaptacdo. Este € um
aspecto social de satisfacdo do sintoma e paradaksoita 0 medo que o sujeito com alguma
doenca tem de vé-la desaparecida porque estardrealgum tipo de beneficio emocional
(cuidados, atencao etc.) ou econdémico (beneficamsirparios). Assim Freud apontava as
dificuldades da remoc¢éo dos sintomas, bem coma@épcia diante de ururor curandis

por parte do médico porque eles, os sintomas, septan uma formagdo de compromisso
entre o recalcado e a instancia recalcadora. Dessa apresentam tanto um ganho primario
ligado as formas de satisfacao internas da puls@ompo, como séo portadores de satisfacdes
secundérias externas existentes na relagdo dddodicom o mundo. Lembremos, porém, do
fato de que ndo é o Eu que cria o sintoma parasgebeneficiar, o sintoma é um “territério

estrangeiro” que o Eu busca integrar.

A pulsédo, por meio de seu motor, constitui algoaia ligado a transgresséo que leva
0 sujeito a se defrontar com o proibido, provindop dksejo incestuoso pela mée; dai a
angustia, que revela o mal-estar no sujeito. Pia;apelsdo de morte € a responsavel pela
repeticdo, fazendo com que haja um retorno ao méasyao de sofrimento e desprazer. Dessa
forma, ela produz um tipo de satisfacdo paradqeah além do principio de prazer, que faz o
sujeito gozar com o proprio mal-estar numa formarejgeticdo sintomatica da qual ele
proprio ndo pode abrir mdo. Em “O mal-estar ndizagédo” (1930a), Freud considera o mal-
estar da civilizagdo como o funcionamento de urtratesa sintomatica, pois hd um mal-estar
inerente a propria constituicAio do homem situadtreeas imposicdes culturais e a
transgressdo de sua singularidade na forma de unflit@oirremediavel, sinalizando o
fracasso de qualquer projeto que tenha como nyatanaessa de harmonia com o mundo e do
sujeito com seu desejo, uma vez que ha o recalguejma divisdo do individuo, ha a
impossibilidade de conciliagdo do homem consigo meesFreud trata da autonomia e

prevaléncia da pulsdo de morte, alertando-nos de guando uma tendéncia pulsional
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experimenta o recalque, seus elementos libidinaigransformam em sintomas e seus
componentes agressivos em sentimento de culpamAssineurose oculta um sentimento
inconsciente de culpa que pode ser considerado asogunismo moral que fortifica o

sintoma, manifestando-se como resisténcia a cwaia,fpz uso do sintoma como forma de

punicgao.

Em 1938, Freud escreve “A cisdo do Eu no Processdefesa” (1940e), tratando
novamente da castracao, e trazendo a luz a idégaaele Eu aspira a sintese exatamente por
que ndo a tem. Freud indica que o Eu da crianeacantra a servico da satisfacdo imperiosa
de pulsbes, mas que, ao continuar a satisfazeiaa esu terd de enfrentar um perigo real
quase insuportavel. Assim, ele trata da renundatigfacdo pulsional a qual os sujeitos se
véem submetidos diante das exigéncias da realidastas em jogo pelos ideais culturais.
Diante dessa oposicdo, o Eu terd duas opcoes:lueeter-se as exigéncias e renunciar a
satisfagdo como ocorre nas neuroses, ou renegaal@ade e continuar na busca da
satisfacdo. Freud acredita que a crianca respanderdlito de formas opostas, e, a0 mesmo

tempo ativas, promovendo uma ciséo no Eu:

Por um lado, com o auxilio de certos mecanismastezhaca a realidade e
rejeita quaisquer proibi¢cdes; por outro, ao mesemopb, ela reconhece o
perigo que emana da realidade, acata dentro deseairredoAngst como
um sintoma e mais adiante tenta lidar com esse ntad@rincipio essa é
uma solucéo bastante engenhosa. Ambas as partgisguta recebem seu
quinhdo: permite-se a pulsdo obter a satisfaB&fripdigund almejada e,
ao mesmo tempo, tributa-se a realidade o respeitessario. [...] Esse
resultado tdo bem sucedido s6 foi alcangado a®@ gle@m rompimento na
tessitura Einrisg do Eu, a qual ndo mais cicatriza, ao contradocasmenta
a medida que o tempo passa. Assim, as duas regudstas com as quais o
Eu respondeu ao conflito passam a subsistir comtea@e uma cisdo no
Eu. (FREUD, 2007 [1940e]: p. 173-4).

Freud nos indica que, diante da castracdo, o sugeitdivide, produzindo uma fenda
que jamais se fecha na tessitura do Eu. A divisfilgeBva, assim como a castracao,
constituem algo da ordem do insuportavel e perngamencuraveis para o sujeito. Diante da
castracao, nao ha como nega-la, cada estrutura bdan essa divisdo subjetiva do Eu a sua
maneira: 0 neurdtico recalca e sintomatiza, enguanperverso desmente e fetichiza, ao

passo que o psicotico “foraclui” e alucina e/ourdel
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3.3 A Teoria do Sintoma em Lacan

Tratar da teoria do sintoma em Lacan significa @grsua teoria do simbdlico e do
real, mediante suas teses - do ‘inconsciente esidd como uma linguagem’, visando a dar
conta do que pode ser decifrdvel do inconscientegliante o registro simbdlico, na
experiéncia analitica; e da afirmacdo que ‘a relagkual ndo existe’ que se aproxima da
idéia do impossivel da complementaridade impostasaoes falantes pela via do real, sem

esquecer, no entanto, o lagco mantido entre o se®mimaginario através do corpo.

A abordagem lacaniana num sentido de retorno e deu, sobretudo, em funcéo
do panorama psicanalitico pés-Segunda Guerra Mindize, realizava uma leitura
equivocada da Segunda Topica e passou a cultugo @ano conceito fundamental. Esse
fendmeno se deu principalmente em decorrénciaaipdia dos psicanalistas judeus para o0s
Estados Unidos onde, criaraniEgo Psycologyretirando o que havia de mais fundamental na

descoberta freudiana — o inconsciente — para attaptzamerican way of living.

Embasado na idéia de escutar a palavra do anadisam&lo pelo qual a Psicanalise
opera, Lacan promove uma releitura da obra de Feeudz da Linguistica Estrutural,
estabelecendo uma relagéo entre a linguagem erraadoes do inconsciente, promovendo
assim um deslocamento da teoria do sintoma, qudronudancas e possibilitou novas
descobertas em relacdo ao deciframento do incaenecieacan enfatiza a nogédo de que, em
todas as formacdes do inconsciente, sejam sonht@anss, atos falhos, chistes, encontramos
uma formacdo de compromisso entre as defesas @ooElesejo, pondo em acdo o recalque
do desejo inconsciente. As formacdes do inconsEigéb, pois, 0 retorno do recalcado.
Assim, se admitimos que o sintoma € uma formacdimamsciente, e que o inconsciente é
estruturado como uma linguagem, como teorizou Ladeweremos tentar dar conta de como
0 inconsciente esta estruturado, para, em segala@gdarmos o sintoma como formacéo do

inconsciente.

Lacan, em sua releitura de Freud, trouxe para eafdlise as contribuicdes da
Linguistica, de Saussure, o que |he possibilitear gua propria teoria sobre o significante.
Para Ferdinand Saussure, o signo linguistico é uni@ade formada por duas partes: o
significado e o significante. Uma palavra qualgpede ser tomada como signo lingistico,
por exemplo, a palavra ‘arvore’, ao dizerm@svore, temos 0 que a palavra significa
(conceito consciente) e seu som. Toda palavra gnodinguistico tem um som (imagem

acustica) e um conceito (o significado daquele spme, € a coisa que 0 som representa).
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Assim, 0 que a palavra indica é a coisa que el@septa. O significante é o som extraido do
significado que representa - a matéria sonora, anquo significado pertence ao plano do
pensamento; da associacao do significante comnifisaglo emerge o0 signo; em Saussure,
ambos dependem um do outro para constituirem umataneidade.

Saussure aponta duas caracteristicas do signdviteaaedade e a linearidade. A
arbitrariedade se refere ao fato de que ndo harelagdo necesséaria entre um significado e
um significante, de forma que dizemos arvore entugoés e as pessoas dessa lingua sao
levadas a formar psiquicamente o conceito de armoas 0 SOm que representa esse conceito
em outras linguas pode ser outtoee, arbor, arbreetc. A linearidade se refere a disposicéo
dos significantes acusticos temporalmente, um apé®, formando uma cadeia, de modo
que dois significantes ndo podem ser enunciadome®mo tempo. A significacdo ou o
sentido, entretanto, ndo se esgota na relacdo sigindicado e significante, pois ela esta
também relacionada ao conceito de valor, ou sejegld¢do de um determinado signo com o0s
demais signos numa frase. Por exemplo, se enurasdiffu pus a manga no lugar”, sem uma
contextulizacdo ndo ha como saber a que se refesignificante manga, mas, quando
reenunciamos “Eu pus a manga no lugar e acendidee&o”, nesse caso, resta claro que néo
se trata da fruta, nem da parte da vestimentas8auaponta, ainda, que o valor lingtistico
acontece num sistema de diferencas e oposi¢cdes asnsignificantes s6 se estabelecem por
oposicao, isto é, um significante é ele mesmo posigdo aos outros que o antecedem e o
sucedem na cadeia, por exemplo, os pares dia e, riaqueles tomados por Freud na
brincadeira dd-ort - Da.

No artigo “A instancia da letra no inconsciente awlRazao desde Freud” (1957),
Lacan teoriza sobre o simbdlico se apropriandoigiwoslingliistico de Saussure, trazendo-o
para o campo tedrico da psicanalise efetuandoigeraas devidas modificacdes pertinentes a
experiéncia psicanalitica. Lacan chegou a Lingidsgor meio da Antropologia de Lévi-
Strauss, e uma das caracteristicas que vai massar eriodo da obra de Lacan como
influéncia estruturalista € justamente o empregeatagoria do simbdlico. Lacan assevera
que “a funcéo simbolica constitui um universo nieliilor do qual tudo que € humano tem de
ordenar-se” (1986 [1953 — 1954]: p. 44), cuja &limicial é o complexo de Edipo. Isto
significa que, para a Psicanalise, o sujeito esti@ido numa estrutura que se traduz na ordem
simbdlica, na ordem da linguagem e, portanto, goifitante.

Lacan postula a idéia de que o inconsciente € fdon@or cadeias significantes

articuladas entre si, onde um significante de uateia faz parte, também, de outras cadeias,
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articulando-se com outros significantes. O fataudesignificante pertencer a mais de uma
cadeia demonstra uma propriedade fundamental rsittogbo do sintoma, tal como Freud o
postulou ao afirmar que os sintomas obedecem a a&xyica da elaboracéo onirica, cujo
efeito € uma distor¢do no contetudo dos sonho%) fdfatcensura que se traduz nas formas de
deslocamentos e condensacdes. Utilizando-se doBecdiamentos da linguistica, Lacan
assinala que os termos freudianos deslocamentmaersacdo constituem os equivalentes
aos vocabulos linglisticos metonimia e metaforeessivamente, sendo estas duas formas de

articulacao dos significantes que formam as ‘leisndonsciente’.

Lacan chama de metonimia aquilo que Freud chamagsiecamento. Na metonimia
ocorre um deslizamento, uma remisséo do signicant relagdo a outro; nela, encontramos
a falta de significacdo propria da cadeia de Sipntes e a resisténcia a significacao,
permitindo ir de significante em significante, tabmo ocorre na associacdo livre. A
metonimia remete também ao objeto do desejo, sefalfweo na cadeia. Na metéafora, ocorre
0 que Freud chamou de condensacgao, em que sucedguparposicéo de significantes, onde
um significante € substituido por outro signifi@n(S’/S) através do qual o sujeito é
representado. Essas duas leis fundamentais datjeguséo as proprias leis do inconsciente,
estando, portanto, relacionadas a tese lacaniagaede inconsciente é estruturado como uma

linguagem.

No inicio de seu ensino, Lacan privilegiou o dexifento do simbdlico numa
tentativa de dar conta daquilo que é decifravelirdmnsciente na clinica analitica. No
Seminario sobre “As formacfes do Inconsciente” abagssevera que o sintoma esta posto no
nivel da significagdo, de um significado que “Hstégge de concernir unicamente ao sujeito,
mas sua historia, toda a sua anamnese esta inphedel” (1999 [1957-58]: p. 477). Freud ja
havia ensinado que o deciframento do sintoma nérgimples, € sempre sobredeterminado,
esta sempre ligado a experiéncias que se vincubaracalque. A sobredeterminacéo pode ser
associada ao entrecruzamento das cadeias de caghefs ao se decifrar um sintoma, de
acordo com a propriedade de que um significantalcado de uma cadeia se articula com
significantes de outras cadeias. Assim, na assiwiligre, se procede fazendo com que o

sujeito ao falar sobre o sintoma, possa desdobreadeias significantes a ele atreladas.

Por isso Lacan propde pensar o inconsciente comoampinto de cadeias
significantes em que cada uma, como um anel, ®ellarcom outra cadeia
formando assim anéis dentro de um colar, feitorddsae este um outro
colar e assim sucessivamente.
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(QUINET, 2000: p. 41)

Partindo desta topologia compreende-se o carateedeterminado das formacdes do
inconsciente, pois um significante de uma cadetaptte de outra cadeia e se conecta a
outros significantes, sucessivamente. O fato deepesr simultaneamente a mais de uma
cadeia constitui uma propriedade fundamental dasdgdes do inconsciente, e, portanto para
a constituicdo dos sintomas. A equivocidade doifsignte é, pois, uma caracteristica do
inconsciente. Freud ja nos mostrara que a verdadeabnsciente surge da equivocacao,
quando o sujeito diz mais do que queria dizer, edlamexemplos classicos da equivocacgéo é
o ato falho, que na verdade é bem-sucedido poetlesa verdade que estava escamoteada, 0
qual Lacan designa como uma das formacfes do iciemts que segue as mesmas leis de
formacéo do sintoma. Essa propriedade fara conoqmalista disponha da equivocidade na
técnica analitica da interpretacéo, lancando dasaralo rumo a busca de significacdo. Lacan
(1995 [1954-55]) insiste em que o importante naeeé@pcia da analise é justamente permitir,
mediante associacao livre, o deslizamento da catkeigignificantes. Dai por que ele a
denomina de ‘experiéncia de significacdo’, por igat de uma experiéncia na qual o
analisando é levado a dar novos significados afgigntes e acontecimentos da propria vida,
além de permitir que o analisando compreenda artdmpoa de determinados significantes
que norteiam sua existéncia, aos quais Lacan deaowignificantes-mestres’ (5e, além
disso, que ele proprio possa de defrontar com @naigs de sentido também que emerge do
encontro com o real.

O inconsciente é constituido pelo deslizamentoatkeia de significantes que nao se
detém em um significado, pois falta um significagtee possa, de forma Unica, definir o
sujeito. Falta um significante que por ele mesnga @i que o sujeito €, razdo por que Lacan o
escreve como sujeito barrado ($), sé podendo gmesentado no intervalo entre dois
significantes, entre ;1% S$*. Dai se afirmar que o significante representa ujeits para
outro significante, no entanto, hd uma prevalédoiaignificante em relacdo ao significado,
pois ndo ha um significado que esgote o0 sentidoveMdade, o significado € compreendido

como outro significante que remete também a osigrsficantes da cadeia. Assim sendo, ele

13'g5, é o significante mestre, matriz da identificac@nbslica do sujeito com o traco unario vindo do 1@ut
enquanto Srepresenta outro(s) significante(s) com o qualjeit® esta identificado. O sujeito ($) esta entse
dois significantes, entre, 8 S
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permite uma dada significacdo, num determinado mtomneue pode ser imaginariamente
integrada ao eu, mas que, noutro momento, a reldea&ignificagcdo podera ndo ser mais a
mesma, de forma que a experiéncia analitica metoamente permite ao sujeito atribuir uma

sequéncia de significacdes sobre parte de seundegte |he era desconhecida. Assim,

[...] E preciso que surja, ndo apenas a compreatsaignificacido, mas a
reminiscéncia propriamente falando, ou seja, ago@®s para o imaginario.
O doente tem de reintegrar neste continuo imagigue se denomina o eu,
tem de reconhecer como sendo dele, tem de integnasua biografia, a
sequéncia de significacbes que ele estava des@rdwec(LACAN, 1995
[1954-55]: p.400).

Para Lacan, o inconsciente se atualiza na tramsferéa medida em que o analisando
entra em associacédo livre, desdobrando as cadeiagyuificantes, e dirige sua fala para a
figura do analista, efetuando assim a transferéiNgase processo, o analista ocupa o lugar
do Outro, para quem o analisando dirige a fala nietlegdo de demanda e desejo em relacao
ao Outro. O Outro deve ser entendido como um I(lgacaso da transferéncia, ocupado pelo
analista) que se faz presente na fala por meiingadgem. Assim, para compreendermos o
Outro, devemos ter em mente a nocao de que estest@mem dentro, nem fora do sujeito,
mas na ordem do simbdlico, da cultura, na medidgw# sujeito ao ingressar nesta habita e
é habitado pela linguagem. Lacan nos lembra decugeito é diferente do si mesmo, pois o

sujeito, para a Psicanalise,

N&o é o sujeito da relacdo com o mundo, da relagto-objeto que é a
do conhecimento. E o sujeito que nasce no momeatentergéncia do
individuo humano nas condi¢des da fala, e como adarcportanto, pelo
Outro, por sua vez condicionado e marcado peladigies da fala. (1999
[1957-58]: p. 489).

Devemos compreender o inconsciente como o Outrbingaagem, que porta uma
verdade da qual o analisando se encontra excldé&oonstrando a divisdo do sujeito ($). Dai
por que se afirmar que o inconsciente € o discdos®@utro e 0 sintoma, por ser tecido
linguageiro, € uma “linguagem cuja fala deve dwrtada” (LACAN, 1998 [1953 - 1954]: p.
270). Podemos assim assinalar que o sintoma temwduentes, uma de significado e outra
de significante. O sintoma aparece como um sigmdbcdo Outro, representa algo para
alguém; é pela cadeia de significantes que o amalsse dirige ao analista (Outro) em busca
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de uma verdade, um significado sobre seu desejelguesconhece; o sintoma se transforma
num significado, quando o individuo (analista owl@ando) formula uma determinada
significacdo sobre ele. Cabe ao analista, suposter duma verdade sobre o sintoma,
transforma-lo num sintoma analitico, ou seja, nugrea, numa questado para o analisando.
Ao transformar o sintoma num significante, é passije o interrogar sobre 0 mesmo possa
possibilitar a substituicdo deste por outros sigaiftes, evitando assim a cristalizagao;
questdo essa que Lacan denomiie vuoi?(Que queres?), que € a propria questao do
desejo. E por ndo saber sobre o préprio desejmgueurdtico o desejo aparece como desejo
do Outro. O sintoma tem uma estrutura de linguageenfaz o sujeito aparecer como falta-a-
ser. Assim sendo, a nogao de sujeito esta relat@goaaepresentacao sintoméatica deste dentro
da cadeia de significantes, onde o significantsidtoma conota a prépria relacado do sujeito
com o desejo.
Na fungéo transferencial o analista se inclui natosha do analisando, vindo a

completa-lo. A ndo-resposta por parte do analisterdanda de saber do analisando o reenvia

a um confronto com sua demanda e seus significadDéefato, a analise trata de significantes

O que chamamos de fase oral ou fase anal é a mar@ino o sujeito
articula sua demanda, através do aparecimentoseerdiscurso no sentido
mais amplo, na maneira como se presentifica didatads sua neurose —
dos significantes que se formaram em tal ou quapeetde seu
desenvolvimento, e que Ihe serviram para articsla demanda em fases
recentes ou mais antigas. (LACAN, 1999 [1957-581139).

Para Lacan, o sintoma é uma formacé&o do inconsgient derivado do recalcado que
se constitui como uma metafora, ou seja, € uma doéim substitutiva do significante
recalcado; podemos dizer que no inconsciente I&igies e a fixacdo de determinados
significantes, sejam eles orais, anais ou quaisqueps que podem ser reencontrados no
discurso do sujeito pela fala, sem que o sujeititaBwezes se dé conta, situando-os na
dimensdo da demanda, fenbmeno denominado regrdssém assegura que no sintoma
encontramos uma fixacao significante da pulsadfigaenum automatismo a repeticdo, como
o antecipou Freud. Podemos assinalar também quetams € “o significante de um
significado recalcado da consciéncia do sujeitoAGAN, 1998 [1953 - 1954]: p. 282).
Aprendemos com Freud que o cerne de tudo que Eadoaesta relacionado ao complexo de
castracdo (LACAN, 1999 [1957-58]). E dai que partetrauma e a cena primaria que entra
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na economia do desejo do sujeito, estando no hmteézta descoberta da Psicanalise como
significante em estado puro que nao se pode atioeim se resolver.

No primeiro momento do seu ensino, Lacan priorizouimensdo do simboalico,
articulando o inconsciente e o sintoma como sersdutarados como linguagem, de tal
forma que, se o sintoma é linguagem, ele podiaaleancado pela interpretagdo. A nocao
freudiana de neurose de transferéncia é justanzed& que o individuo torna presente na
transferéncia sua estrutura neurética originalddema experiéncia analitica o papel de
promover uma elaboracdo dos conteudos pulsionesceelos. Assim, Lacan inicialmente
acreditava ser possivel libertar pela via do sigaifte, através da palavra plena, a insisténcia
repetitiva que ha no sintoma. No segundo momerdoanh, baseado em ‘Além do principio
de prazer’, de Freud, mostra que, mesmo apds g&edlas resisténcias, algo resta, e a isso
Freud denomina de repeticdo. Do lado do inconsgigr@o ha resisténcias, essas provém da
instancia imaginéria do Eu. Do lado do inconscidrt@penas o recalcado com sua tendéncia
a repetir-se. Ora, se na experiéncia psicanal@i¢aconsciente ndo oferece resisténcia a
repeticdo, € o Eu que fard obstaculo a que a verdadsujeito se manifeste no dizer. O Eu
nao se reconhece naquilo do qual ele proprio seaeenada quer saber daquilo que remete a
ordem do seu desejo. A repeticdo esta articuladar@ario conceito de pulsdo tratado por
Freud em “Além do principio de prazer” (19209), @ acentua que a pulsdo € uma forga
conservadora, que tende a repetir e retornar asat@ anterior, nogdes necessarias para
pensar o retorno em determinadas marcas, a repeafigddeterminados significantes. A
repeticdo esta relacionada a falta original, aetobperdido que o sujeito busca reencontrar.
Para Lacan, a repeticdo esté relacionada a duasspmie um lado & ordem simbdlica, sendo a
prépria insisténcia da cadeia de significantesrisciente, fazendo comparecer o significante
que produz efeitos no sujeito, uma vez que o sugtinconsciente é efeito do significante;
do outro, a ordem do real, “do real sem nenhumaagé&d possivel, do real derradeiro, do
objeto essencial que ndo é mais um objeto, poréenaépo diante do que todas as palavras
estacam e todas as categorias fracassam, o objetogdstia por exceléncia”. (LACAN, 1992
[1954-1955]: p. 209).

Ao associar a repeticdo com a ordem simbolica, hasaarticula a pulsdo de morte.
Para isso, ele traca uma oposicdo entre a ordedinBb da qual fazem parte o Eu e as
pulsdes, e a ordem simbdlica, a qual tende pam dééprincipio de prazer, fora dos limites
da vida, onde esta a pulsdo de morte. Lacan assquera ordem simbdlica apresenta uma

relacdo de exterioridade no que concerne ao supssigim, Lacan opde o registro simbolico
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ao do imaginario, “a ordem simbdlica é rejeitadadiem libidinal que inclui o &mbito todo
do imaginario, inclusive a estrutura do eu”. (1¢P864-55]: p. 407).

Somente no Seminario 11, “Os quatro conceitos fonetdais da psicanalise” (1964),
Lacan estabelecera uma nova concepc¢ao para acépetiticulando o inconsciente e a
pulsédo, simbdlico e real, e distinguindo dois agpedndissociaveis da repeticdo nos seres
falantes: cautbmatonque esta associado ao simbdlico, tal qual eleydahestabelecido, e o
tiqué relacionado ao real. Nmutébmaton percebemos a insisténcia da cadeia de signiésant
comandados pelo principio de prazer, enquantdiqué é aquilo posto além desse
automatismo, pois trata do encontro faltoso comah Assim, o saber inconsciente designado
pelo simbdlico apresenta um ponto de ndo-saberealpem torno do qual a estrutura orbita.
Esse saber esta relacionado & n#o-inscricdo deerjfe sexual. E somente através do
autbmatonque é possivel trazer para o campo simbolico agfomma de representacao
possivel do trauma, do real. No Seminario 17 “Cssweada psicandlise” (1992 [1969-1970]),
Lacan assinala que a repeticdo se funda em umnmeoetior gozo, o que transborda o principio
de prazer e que nessa repeticdo ha sempre algalelm ala perda, na prépria repeticdo ha
desperdicio de gozo e algo a recuperar, que Laaaontina mais-de-gozar.

Se nos semindrios iniciais Lacan priorizava a dséierdo simbdlico, depois de 1974-
75 ele se dirige cada vez mais a dimensao doa@alp registro que rege e ordena a estrutura.
E partindo da falta situada no real que o sujedtrutura o simbdlico e deste ha a
possibilidade de constituicdo do imaginario, € mss¢émente faltoso.

O inconsciente estad entre o simbdlico e o real,malida em que aquilo que
entendemos como o0 ‘nudcleo do inconsciente’ é a faliginaria constituida pelo objeto
perdido do desejo, e é simbdlico na medida em cgra éorno dessa falta que o inconsciente
se estrutura, no registro simbodlico, como uma kggum. Lacan insiste em que a pulsdo esta
nos registros do simbolico e do real; na dimensaddica, a pulsdo € representada no
inconsciente pelo conjunto de significantes questoutuiram como uma linguagem. Ja na
dimenséo real, temos a dimensao da libido, comogeneulsional, presente na satisfacao
pulsional ou gozo do sintoma. Assim, entendemosogueonsciente ndo é apenas articulacao
dos significantes, o inconsciente é pulsional, sequk a pulsdo, em seu percurso, contorna o
objeto — objeto a, causa do desejo, sem consegjaatisfazer totalmente com ele, conforme o
demonstramos anteriormente. A intervencéo psidarsalieve atuar sobre os representantes

pulsionais recalcados, operando sobre 0 gozo piar siadinguagem.
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A verdade do sintoma esta ligada ao Edipo, na raeeiid que o sintoma expressa a
realidade do incuravel da castragdo, que produzisid do sujeito. O sintoma est4, portanto,
remetido aos significantes originarios do Outroguide Outro que serviu de suporte na
constituicdo do desejo do sujeito, sejam eles, pag, avos, ou qualquer outro que tenha
ocupado esse lugar na economia de seu desejotdhaig@ assim um ‘monumento erguido a
verdade’, por estar relacionado a um marco darfastid sujeito, do qual ele préprio esta
alienado, dai por que Lacan afirma que no sintoreaj&to recebe a mensagem do outro de
forma invertida.

E pela travessia do complexo de Edipo que o sugmitpa na ordem da cultura.
Inicialmente h& uma relagéo fusional entre a cdaeca mae, ndo havendo, por parte da
crianca distin¢cao entre o si e 0 outro. Nesse mumegnrianca se constitui como objeto capaz
de satisfazer o desejo da mée, encontrando-se naregnente identificada com o falo.
Quando, no discurso da méae, o pai assume certést@nsa capaz de mobilizar seu desejo,
ele comeca a aparecer para a crianga como umrter@eirelagdo narcisica dual. A crianca
entra num momento de incerteza psiquica que aefanrgrontar com a incompletude, de que
ela ndo é tudo para essa mae, e que algo ja esliawantes dela, mobilizando o desejo
materno. O pai aparece como aquele que impde Rcarieonfrontar-se com a falta e com a
interdicdo da relagao incestuosa, fazendo com quiaca renuncie a ser o complemento da
falta materna (falo materno) e ao gozo dessa mhaigéda junto & mée. Dessa forma, resta
interditada a possibilidade de a méae reintegrandprp falo (ter o falo), e do filho possuir a

mae (ser o falo para a méae); eis ai a incidénczadaacao.

A crianca percebe que € a Lei da interdicdo dostogceou metafora paterna, que
mediatiza 0 desejo. Assim, mae, pai e filho, estdos assujeitados a ordem simbdlica que
confere a cada um lugar definido, impondo um lindte gozo. “Os gozos sucumbem a
castracdo e se metamorfoseiam ao terem que sdicsigmassando pelo funil da palavra,
aceitando sua Lei, a da cultura, e evocando semprenuincia pulsional que os desvia
(perverte) por este estreito desfiladeiro.” (BRAUNEIN, 2007: p.71). A metafora paterna €
uma operacao que substitui o significante origm@® desejo da mae, que passa a ser
recalcado (recalque originario), fazendo emergirnavio significante relacionado ao sujeito.
Nessa operacao, inaugura-se a divisao subjetivaugto entre os dois grandes sistemas
inconsciente e consciente, bem como permite a gassao sujeito & ordem simbolica e a

cultura.
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No Seminario “A ética da psicanalise” (1988 [19%)}6Lacan é levado a teorizar o
fato presente na experiéncia psicanalitica ja aglonpor Freud, de que, no inconsciente,
existem tanto representacao-palavraVoftvorstelluny quanto representacdo-coisa
(Sachvorstellung o que implica reconhecer que nem tudo é sigmifee. Com a divisdo do
sujeito, o desejo sera marcado pela metonimiadisiade significantes, implicando tornar-se
impossivel dizé-lo todo, encontrando ai a prépripdssibilidade de dizer toda a verdade do
sintoma que esta na propria estrutura. Lacan se@obre a articulacdo entre o desejo e 0
sexual. Assim, ele estabelece caminhos para sampensonceito de ‘falo’ e como este se
torna o objeto central na economia do desejo deiteujO falo € aquilo que faltagl), ele é
um significante que esta em excecdo em relacaddenais significantes da cadeia, sendo ele
proprio que rege a cadeia significante. Ele € oifsogginte recalcado no inconsciente, é aquilo
que vem lembrar a castracdo, que todo desejo tisfief@a sendo o sujeito, portanto, faltoso
($), e isso esta relacionado ao fato de que o hoteemde renunciar ao gozo com a mae.
Dada a necessidade da rendncia a essa identificagipnaria, o falo ganha um estatuto
simbdlico, tornando-se entdo permutavel, podendo ssistituido por outros objetos
equivalentes. Assim compreende-se que a metafteanpapossibilita ao sujeito a passagem
do imaginario ao simbdlico, e a interdicdo do incepie ela porta como lei € a condi¢cao de
possibilidade da palavra. Como o diz Lacan,

Trata-se de que a crianca assuma o falo como isigni¢, e de uma

maneira que faca dele instrumento da ordem simdbdias trocas, na
medida em que ele preside a constituicdo das lentrgrata-se, em suma,
de que ela se confronte com esta ordem que faindao do pai o pivd do

drama. ([1956-57]: p. 204).

O acesso ao simbolico e a renuncia a ser o objggacgmplementa a falta materna
possibilitam a crianga advir como sujeito desejabtea vez que o sujeito deve renunciar a
estar identificado como o objeto que complemenfalta materna, ele deve buscar suas
insignias no campo da cultura e do Outro por meoidkais e valores presentes nas
identificacbes simbdlicas. Assim, compreende-se quéutro da cultura determina as
condicdes de possibilidade, isto é, os limitesadiws os Outros que se constituirdo a partir
dele, garantindo ao sujeito uma margem de singialde que se manifestara no modo pelo

qual o sujeito constituira o Outro na sua fantaB@demos dizer que a fantasia é uma forma

de resposta ao desejo do Outro. Lacan introduzinatema da fantasia ($a), onde temos a
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articulacéo do sujeito (dividido) com o objeto cad® desejo (objeto libidinal faltoso) e essa
articulacéo se d4 mediante a pulséo e o desejio sefantasia o suporte do desejo. Assim,

O palco familiar serve como cenério fantasistic@ @anarrativa mitica, ou
edipica de cada individuo. Nesse cenario vai sgduer toda a sua trama

s

familiar, num tempo que € simultaneamente passhdoarica arcaica
recebida pelo sujeito), presente (aqui e agora)twd, ja que a fantasia
determina, por antecipacao, a relacédo egoica essatnelecida pelo sujeito,
assim como a apreensado de sua imagem corporaémeSes de objeto que
porventura ele vier a estabelecer. (BUENO, 200216).

A fantasia € uma tela protetora, uma construcabd@ioo-imaginéria do sujeito que
permite sua relacdo com o mundo externo (realidad®m o semelhante no marco do lago
social. A fantasia € aquilo que permite evitar gquseljeito se defronte diretamente com o real,
pois, diante do inassimilavel deste, resta ao tsujediatiza-lo com a linguagem. Assim, a
fantasia € a resposta singular que o sujeito amnsiw redor do furo do sistema de
significantes para defender-se do real traumatieocastracdo, uma vez que se reconhece
como efeito dela. A fantasia reduz o que € da ordemozo da Coisa a0 homeavel do objeto
a, conferindo ao real uma realidade psiquica. Qstagb constituidos na fantasia enquanto
objetos para o desejo sdo aqueles que mascaramim da Coisa que estd no centro da
estrutura do sujeito. Se de um lado, porém, a d$antprotege do real, de outro ela é
responsavel pela formacao de sintomas. Encontrgros,nos sintomas, uma relacéo entre a
significacdo e uma relacédo do sujeito com o gozondmento em que progride a analise dos
sintomas na experiéncia psicanalitica, tém-se acassfantasias que a eles subjazem, de
forma que podemos encontrar algo em comum nestas,carta monotonia da fantasia, que

nao cessa de se repetir e que em Ultima instastdaeadacionada a fantasia fundamental.

Para Lacan, a instauracdo do simbolico surge etdirramente a emergéncia da
fantasia inconsciente fundamental por intermédiardeconjunto de tragos pertencentes a sua
constelacdo originaria. A prépria realidade psiguéc “configurada a partir déantasia
inconsciente fundamental’, modo pelo qual cada sujeito faz face o real éaigténcia da
relacédo sexual”. (COUTINHO-JORGE, 2000: p.97). @ tle uma analise deve corresponder
exatamente a travessia da fantasia, pois essaréna fle fazer com que o sujeito se depare

com o real. A operacao de deslocar a fantasia dgiimario para o real pela via do simbdlico

14 Grifo do autor.
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permite fazer com que o0 gozo possa ser cifradaasgp a contabilidade da palavra, deixando
cair as identificacbes idealizadas.

Freud nos lembra de que ha no homem uma aspirggfiai¢ realizada) a obter uma
felicidade absoluta, que pode ser encontrada eerediies imagens, dentre elas a de um
suposto gozo sexual absoluto, que Lacan denomingode do Outro, experimentado na
miragem mitica da relagéo incestuosa vivenciada @énca na fase edipica; entretanto esse
suposto paraiso € perdido permanecendo na faolasajeito, pois ao ater-se a realidade, o
sujeito se depara com a experiéncia de castragastantemente renovada, por haver uma

desarmonia entre o desejo e as condi¢cdes de satsdiddsoluta deste. Dessa forma,

[...] a realidade, senhora das conveniéncias daeégta dos ideais, € esta
escura razdo do Outro que se superpde e deslozzoadg corpo fazendo
com que o sujeito fique dividido entre os dois Ositificeis de conciliar: o
corpo como Outro que € um estranho ao sustentaagdps proibidas de
gozo (gozo do Outro) e o Outro da linguagem quéamee rendncias ao
gozo que sempre se dardo a contragosto e que $é@ondamento dos
sintomas e da psicopatologia da vida cotidiana. ABRSTEIN, 2007: p.
71).

Pela propria incorporacdo da estrutura da linguagercesso a Coisa e ao gozo €
barrado ao sujeito pelo significante que da seorsei@ lei. O gozo originario, gozo da Coisa
deve declinar e ser substituido pela promessa do f@dico, que corresponde a passagem a
ordem simbdlica e ao reconhecimento da castragian_ (1972 -1973) salienta que 0 gozo
esta fora da possibilidade humana, por ser umuatritho pai morto, tal como pensara Freud
em “Totem e Tabu” (1912-13), sendo acessivel agitsuppenas pelo viés da fantasia. Assim,
0 sujeito aceita o sacrificio do gozo em favor dia\e da civilizagdo. Além disso, Lacan
sustenta que no inicio 0 gozo é do corpo ou 0 cérgue goza; para gozar, € necessario um
corpo, mas 0 corpo nao esta la de inicio, queméestarganismo vivo, o que nao ¢ a mesma
coisa. Para que exista um corpo, se faz necesséariaarnacdo do significante, pois o sistema
simbdlico € ele proprio um corpo de relacdes quenjpe constituir um corpo para o sujeito.
Assim, na medida em que o corpo € tomado pelo feignie, este faz limite ao gozo,
desertifica 0 gozo. O gozo vai se retirar e selilmwanas zonas erdogenas que fazem borda
entre o corpo e o mundo externo pois, é nelas gwstabelecera a relagcdo do sujeito com a
demanda do Outro. “O gozo, na medida em que pertamcorpo é, fundamentalmente gozo
do Outro e ndo gozo do sujeito.” (GAZOLLA, 20026(). Assim, o gozo do Outro sexo (a



67

mulher) € inacessivel ao sujeito o que fara Lacemclair que a relacdo sexual ndo existe. A
possibilidade de gozo fora do corpo para o sugstara no gozo falico.

A verdade da castracdo do sujeito incide sobrdag&e entre os sexos, significando
que a relacdo sexual ndo existe, ou seja, que r@opdssibilidade de haver
complementaridade entre os dois sexos. Isso nadisgque ndo possa haver unidao genital
entre um homem e uma mulher, mas que nao existéicagmte do gozo masculino e do gozo
feminino inscrito no inconsciente; ou seja, em t&ndo encontro sexual do homem e da
mulher, podemos nos referir ao prazer, pois esteretacionado a uma diminuicdo de um
estado de tensado, enquanto o0 gozo € seu inversaumanto do estado de tensédo, e ainda
assim, devemos reconhecer que € como sujeito tfag@s que cada um entra no ato sexual.
E no sentido da dificuldade de representar o gua sesignificante do gozo masculino e
feminino que Lacan assegura que a relacdo sexaabxisgte. No sintoma, encontramos uma
tentativa de negar o real da inexisténcia da relagkual, de forma que o sintoma faz
supléncia a essa relacdo. O sintoma vem articuiacansciente com o real do gozo, sendo
aquilo que ndo cessa de se escrever para supiexesténcia da relacdo sexual — aquilo que
nao cessa de ndo se escrever. Por isso Lacan e@ngjde 0 sintoma é um substituto da
atividade sexual, sendo o modo proprio de gozaredootico.

O gozo é um lugar sem significante, ndo ha umifgignte que o possa representar;
se 0 sujeito é representado no inconsciente pghifisante, no gozo nao ha sujeito, é o lugar
do furo. O furo é o lugar vazio deixado pelo digante () da cadeia, transformado em
borda, que € correlativo ao furo da estrutura dres a anima o movimento da cadeia de
significantes. H4 também que se salientar a progifisuldade de representar o sexo
feminino, a vagina, por ser ela propria o furo. iNabaseado em Lacan, esclarece sobre a

relacdo do inconsciente com o furo e com o objeto a

Diremos que o objeto a € o furo na estrutura donisciente, se admitirmos
trés condicdes prévias: o furo é, primeiro, o pidoatracdo que anima o
sistema (causa); a forca desse furo é chamada (guais-gozar); e por
ualtimo, o gozo, mais do que um turbilhdo de enengiaentro desse oco, é
um fluxo constante que percorre as bordas do (LE®5: p. 97).

O acesso a falar sobre 0 gozo que temos se faxiped® significante que o bordeia,
dai por que o significante faz barreira ao gozo.shtoma, a satisfagdo do desejo ocorre
COmMo resposta a um gozo que o principio de praaeicanseguiu assimilar, sendo o sintoma

‘a maneira como cada um goza do inconsciente’. Laa@ntua que o sintoma contém a
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verdade do sujeito e que essa verdade esta reddei@o que Freud chamou de castragéo, ou
seja, do padecimento do sujeito ao sexo e a lirgnade dessa verdade com a qual se

defronta que o sujeito ndo quer saber, de formaegea negacao pode resultar no recalque,
no desmentido ou na foraclusdo, conforme as esdmutalinicas — neurose, perversao e

psicose — sucessivamente.

O neurdtico é aquele que busca se defender degseatpsoluto desmesurado, que
relembra a vivéncia mitica do incesto. Se o gozolalo se mostra num horizonte impossivel
do qual o neurdtico se defende, o neurotico enaodiras formas de refrea-lo, gozando
parcialmente, com as fantasias (mais-gozar) entensas (gozo falico). Assim, partindo do
sintoma é possivel visualizar o complexo de Edigla @rticulacdo do desejo com a lei. Na
neurose, em geral e, particularmente na neurosessiia, percebe-se que a lei proibe o
desejo ao mesmo tempo em que o sustenta. No catoWeéma, a anulagdo em relacéo ao
préprio desejo serd uma forma de lidar com suas&@iivi pois, no sintoma obsessivo, se
percebe sempre ura maisde gozo. Na histeria, essa divisdo é mais eviddacipois
manifesta claramente a insatisfacdo do desejoalisteria uma menoge gozo, que situa a
histérica do lado da falta e do desejo permanemtmesatisfeito. Assim, entendemos que o
desejo € o que faz oposicdo ao gozo, pois sO lgodesrque ha falta; a imagem de gozo é
justamente o oposto, a idéia de completude absoluta

Se o Eu se divide e o sintoma é uma forma de camipso entre as instancias, esse
mesmo Eu desconhece sua incompletude e tenta ceéfzena forma de uma onipoténcia

imaginaria:

O eu faz de conta que o real é possivel, que dfisapo € o lastro da

significacdo, e que o narcisismo, como bem suprénwegespirito da coisa
toda. Goza, destarte, tudo quanto acha que teitodiaéé a hora em que a
angustia da sinal. Ali, entdo, percebe que a inmoiéé o limite do bem-

estar e, se descobrindo “humano, demasiadamentanaimabre-se a

transferéncia pelo desfiladeiro da demanda atedsaum diva para por
em causa... (CESAROTTO, 1995: p. 102).

O que vem ferir, no entanto, essa onipoténcia atapam mal-estar que o sujeito nao
consegue deter € o sintoma. O sintoma é que caohfigocurar uma demanda de analise para
dar conta dessa angustia que provém do gozo. ®emoanota Braunstein, “O gozo existe
por causa do significante e a medida que o sigmfe ndo o detenha e o submeta a sua
ordem que € a norma falica. A linguagem é o queidutma como barreira a um gozo que nao

existiia sem ela.” (2007: p. 77). O propésito dadlse deve ser passar 0 gozo a
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contabilidade, ou seja, ao ciframento via palap@ssibilitando uma mudanga operada na
economia de gozo do sujeito. Essa mudanca se efettedacao entre o significante e o gozo,

uma vez que o significante é causa do gozo. Laemtrancomo a linguagem traca as vias de
gozo do sujeito pelo significante. Nesse circutbdgm ser situados tanto os sintomas quanto
a fala do sujeito.

O sentido do sintoma € o real, na medida em quseskxprime como impedimento
para que as coisas funcionem de forma satisfaigr@ndo o mal-estar ao sujeito. Por outro
lado, o sintoma € também o que permite ao sujagtestar sua singularidade no laco social.
Nesse sentido, a andlise ndo deve visara promovéem-estar’, como 0 sustentam as
psicoterapias. Lacan jA demonstrara que essa @ tsustida na sugestdo e é produtora de
uma fantasia de possivel harmonia que € ilusérendise deve conduzir o sujeito a situar-se
pelos caminhos de seu desejo entre 0 mal-estag gfeito e defeito da préopria estrutura. A
ultima fase do ensino de Lacan vem demonstrar §uddo de solucdo no sintoma, pois ha o
quarto elemento — sinthome- que ata o real, o simbdlico e o imaginario denéosingular.

O sinthomeamarra o sujeito em termos de linguagem, corpoze @rticulando-os ao lago
social, sendo que para cada sujeito havera um poetiutivel de gozo, que transcende a

qualquer tentativa de significagdo. Nesse pontoahgropde uma identificacdo sinthome
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4. O CORPO HIPERTROFIADO E O MAL-ESTAR NA CULTURA

Na contemporaneidade encontramos em diversos siicun ideario de que é
importante, natural e necessario conhecer e cantootorpo; e que é possivel obter o corpo
que se quer, por meio de varios procedimentos, casnairurgias plasticas, a cosmética, a
musculacéo, etc. A contemporaneidade traz comodensaas marcas a idéia de um ‘cuidado
de si’ manifesto pelo culto pela juventude do com@ela idéia de que este pode ser
remodelado de acordo com o desejo de cada um, sprel@ste culto a forma do corpo
investe principalmente sob dois aspectos: aumentausculatura e definicdo corporal; assim
havera toda uma valorizagdo ao liso, esbelto, sdtemaxima da pele e por outro lado um
mal-estar diante de tudo o que demonstre uma aparanzida, enrugada, amolecida ou que
apresente sinais de envelhecimento no organismaulfura do corpo esta ligada ao
surgimento de imperativos culturais provindos, stimto, de uma cultura pés-moderna que
floresceu e se difundiu a partir dos Estados Unidos

Pensar o culto ao corpo e alguns de seus desdatisneomo a vigorexia, como
uma forma de manifestacdo dos sintomas contempusanantes de tudo conhecer a cultura
ianque do corpo, enveredando por uma historia demmbigiidades e paradoxos que foram
se formando ao longo da Historia. E, sobretudoheoer a histéria do disciplinamento dos
corpos do século XVIII, dos efeitos do sistema tedisia na forma do liberalismo e do
crescente individualismo, mas também de necessidadeas que foram se acrescendo e
sendo difundidas com a massificacéo cultural danela cultura pés-moderna, de forma que,
segundo pesquisas de Pope (2000), pode-se encelamaentos dessa cultura presentes em
diversos paises. E, pois, um convite a pensarimdntio religiio-satide-comércio, uma vez
gue essa cultura “é uma das formas essenciais m@romisso estabelecido pela ética
puritana com as necessidades de uma sociedadasiamm de massa.” (COURTINE, 2004:
p. 102). Assim, torna-se importante uma leituraindperativos surgidos nessa histéria, na
medida em que eles vao produzindo discursos, umawe consideramos que 0 sintoma se
forma de acordo com o Outro, com os discursos gmdacial.

Cabe assim discutir como os imperativos culturgena no lago social enquanto
formas que incitam ao gozo, e 0 que a Psicanalise 4 dizer sobre esses. Podemos
considerar a vigorexia uma categoria, Como 0 quesiquiatria, ou seria apenas uma nova
forma do sujeito estabelecer o laco social? QuEdels os sintomas vigoréxicos estabelecem

com a posicao do sujeito diante da castracao?
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4.1 A emergéncia do corpo hipertrofiado e dos sinwas vigoréxicos na cultura pos-

moderna

Segundo Figueiredo (1996), por volta do século X¥lirge uma necessidade social
de ordenamento da vida publica e privada, regulandoibindo os excessos na forma de
regras de convivéncia corteses que modelavam casydatpunham contencdo de impulsos,
autodominio, auto-observacéo, e a observacado dossogue viriam formar, junto a outras
praticas, as formas de conduta modernas. Fouc2d@iO] nos mostra o surgimento dos
dispositivos (mecanismos) de poder atuando solmdividuo e a sociedade, adquirindo um
carater ‘normatizador’. Esse ordenamento ocorreasfiera do trabalho nos séculos XVII e
XVIII, quando o corpo inapto do antigo camponés fmr uma série de processos, sendo
transformado numa maquina de que se precisa parecmnamento do sistema capitalista —
o trabalhador da Revolucdo Industrial. Para osisdearmatizadores, o corpo que trabalha
deve ser saudavel, controlado e vigiado em sewgadesartindo de um conjunto de regras e
técnicas disciplinares que foram se generalizamdse definindo como um modo de
investimento politico sobre o corpo, chegou-se sgquadrinhamento deste em termos de
tempo, espaco e movimentos, tornando possivel e@peento daslisciplinas corporais
Estas se refletiam numa politica calculada de otmtsobre as operacbes do corpo,
elaboradas em diferentes &reas do conhecimentometafisica, nos presidios, nos
regulamentos militares, educacionais, hospital@tes com o intuito de assenhorar-se e
controlar o corpo.

Para Foucault, “a disciplina é uma anatomia palitio detalhe” (2000: p.120). O
controle disciplinar exigia a otimizagédo da relag@sto e movimento. O conhecimento e a
precisdo em detalhe de cada gesto eram importaregecucdo de uma determinada tarefa
onde o gesto global era decomposto em partes paites se percebia a articulacdo destas
com o todo, como se o corpo fosse uma peca mytissetada. O controle ndo consistia
apenas em ensinar ou impor uma série de gestosdibsfi visava muito mais a uma melhor
relacédo entre o gesto e a atitude global do caqudicdo para sua eficacia e rapidez. Assim,
a disciplina definia, mediante prescricfes exp@g#@ coercitivas, cada uma das relagdes que o
corpo devia manter com o objeto manipulado, de &manobter um controle detalhado,

exercida de tal forma que se podem perceber oeatesiminimos;

O “detalhe” era j& hd muito tempo uma categoriatealogia e do
asceticismo: todo detalhe € importante, pois abssotle Deus nenhuma
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imensiddo é maior que um detalhe, e nada h& tasepeqque ndo seja
guerido por uma dessas vontades singulares. Nessalegtradicdo da
eminéncia do detalhe viriam se localizar, sem ulifiade, todas as
meticulosidades da educacéo cristd, da pedagog@aesou militar, de

todas as formas, finalmente, de treinamento. Paraneem disciplinado,

como para o verdadeiro crente, nenhum detalhe ifeiiedte, mas menos
pelo sentido que nele se esconde que pela entwedai ggncontra o poder
gue quer acompanha-lo. (FOUCAULT, 2000: p. 120).

O disciplinamento foi acompanhado de uma politea@ahtrole dos corpos, que criou
espacos de vigilancia como as fabricas, oficinesplas, quartéis e os hospitais. Para melhor
obedecer a essa logica, esses espacos disciplieaidiam a se dividir em tantas parcelas
quantas fossem necessarias a vigilancia e ao tmntkNas fabricas e oficinas, havia
agrupamentos, seriagcdes e hierarquizacées ondaballto era executado em operacdes
elementares, de forma que a forca produtiva pagliangis bem distribuida e analisada em
unidades individuais, facilitando uma inteligibdide do processo de trabalho por parte das
autoridades do sistema disciplinar; além disso,iahav distribuicdo por turnos, que
regulamentava os ciclos de repeticdo e exigia aéidé@xg aplicacdo e regularidade. Essa
racionalidade consistia numa politica de intersiffo das forgas Uteis a cada instante,
evitando o Ocio por meio de um tempo integralmenilee de boa qualidade, pois “perder
tempo” era um erro moral e desonestidade econdémica.

Segundo Courtine (2004), a cultura ianque do cérpobutaria em suas origens do
trinbmio religido-satude-comércio. No inicio do décXIX, pastores dos Estados Unidos
passaram a apregoar a idéia de que cuidar do prégmpo seria assegurar a possibilidade de
salvacao da alma, e que esta poderia ser inicadama pela transformacéo de si. Por volta
da segunda metade do século XIX, renovadoresastigi a chamada Cristandade Muscular,
formariam a “pastoral americana do suor”. Esses fiémecaram a ver Cristo como um
homem de acédo, um verdadeiro “atleta espiritua@steimido e empreendedor que néo poupou
esforcos para atingir seus objetivos, oferecengaoprio corpo como sacrificio para obter a
gloria e a salvacdo. Assim, cuidar do corpo passer aim dever cristdo, e a ginastica a ser
considerada parte da educacdo moral que favorébitgoh de ordem e disciplina, caros ao
bom funcionamento da sociedade industrial que &be&sgcia; ao mesmo tempo, afastava o
sujeito dos vicios e da ociosidade contra os qlatgva a ética puritana. Para os
reformadores, “a moralidade é tanto uma questadodea muscular quanto de piedade
religiosa, e os melhores cristdos tém o dever dsydoum corpo atlético” (COURTINE,
2004: p. 92). Podemos dizer que o corpo era esouh atividade fisica ndo apenas para
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evitar a ociosidade, mas como empreendimento. iisakde evitacdo do 6cio pelo trabalho

é, alias, bastante antigo, tendo raizes na IdaddiaMénas ressurge agora fortemente
justificado pelos conhecimentos sobre a mecanicaodpo, trazidos, no campo da saude,

pelos progressos cientificos dos discursos médieobModernidade. Esses discursos serao
ressignificados pelo sistema capitalista, que paastompreendé-lo como maquina em acao.
Essa viséo sustentou os principios do trabalhoedeftevolugcdo Industrial, em que o ideal de
corpo da modernidade sera o corpo ativo, o corpioatb@alhador.

A ética puritana dos cuidados do corpo, aliadafasdo de ideais democraticos e
progressistas, a industrializacdo e urbanizac&enso agudo de comércio, regeneracao e
desenvolvimento do Estado, formaram a base geneal@pbre a qual estd essa nova
sociedade. Nesse momento, as praticas de autogoavio, presentes na ética puritana do
corpo, impuseram a idéia de que os estadunidersisipm e deveriam transformar seus
corpos, associando o espirito esportivo ao esginiereendedor, caros a esta socieddde.

Na época em que floresceu a concep¢do dindmicaoigm,cconcebido como uma
maquina em acgao, 0 corpo passou a ser tratado rmemmsentidade e mais como organismo,
sobre o qual se pode intervir. Surge uma persecia/ qual 0 movimento do corpo sera
considerado sinbnimo de saude e o esporte passeuwanamerican way of livingNesse
percurso, formou-se um ideario em torno de ter arpa@mais saudavel e mais forte, e de que
€ possivel modifica-lo em sua estrutura fisicagothd-se também mudancas psicolégicas.
Essa perspectiva possibilitou o surgimento de sddantre os quais se torna possivel ndo
apenas remodelar o corpo, mas também condicionA-lmagem do homem byroniano,
romantico, sensivel, magro, palido e languido passar substituida em meados do século
XIX pela do homem forte e atlético. A poténcia lviibs modelos da estatuéria classica é
retomada voltando a ser considerada signo essealeia¢leza e poder. Associava-se a idéia
do porte fisico as qualidades morais, de formasguesm ‘grande homem’ era ter um corpo
musculoso. Com o tempo, os individuos fortes e masos deixaram de ser apenas o
“estranho” dos espetaculos teatrais, feiras lier@os circos, como eram tratados, junto aos
andes e outros individuos que se desviavam da aiprenpassaram as ruas sem que a
manifestacdo de seu excesso de musculatura caesdsmgheza. Percebe-se o quanto esse

novo ideal de corpo passa a prevalecer, afastamdoss rigidos principios morais puritanos

'3 por volta de 1850, as atividades fisicas passaramegrar o curriculo escolar onde a ginasticaeliaitada a
fornecer disciplina, ordem e a higiene, possibitiia 0 surgimento de algumas academias baseadagaam
higienista calcado na necessidade de lutar costraates da vida urbana sedentéria, como a estafeetbora
se perceba como subjacente a essa pratica, pasapgenistas para obter nos Estados Unidos uradaide e
superior carregada de preconceitos de género gpaicaxemplo.
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dos quais essas idéias se originaram e estavaraz@tos no pensamento das massas ao
ponto de surgirem fotografias enfocando a exibti@omudez corporal masculina, aos moldes

da estatuaria classica, pois, nessa nova optica,

O mausculo € um rétulo de vigor e de saude, istdeéforca moral. Em
terra puritana, o verdadeiro escandalo teria sidostrar corpos
desprovidos de muasculos. No imaginario americaesde entdo, a nudez
masculina permaneceu indissociavel do estufamemtdérdx. Um corpo
de homem se € musculoso, ndo esta jamais verdaéei@ nu.
(COURTINE, 2004, p. 96)

Na virada para o século XX, o ideal corporal masouVvai exigir um aumento da
massa muscular e a exibicdo da anatomia musculaeviornar cada vez mais frequente,
promovendo o desenvolvimento do mercado de aparefl®o musculacdo e de revistas
especializadas do género. O século XX é aquele umansgq intensificam a visibilidade e a
capacidade de intervir sobre o corpo. Esse fenéréeeforcado por uma nova sensibilidade
da qual fara parte o espirito competitivo e o desej vencer; desejo este, visto agora como
um sucesso da vontade prépria e éxito da aplicag&oabalho, demonstrando a eficacia do
eu obtida pela autodisciplina, ou seja, aparecemocoonquista individual possivel e um
prazer obtido com o proprio corpo. E importantérasar que essa disciplina se torna menos
uma questdo de manter ordem, e mais uma questébtelesucesso. Trata-se de uma ética
liberal nos moldes utilitaristas de Bentham (1748832), que une o pensar em termos de
eficiéncia, interesse e utilidade, promovendo urcldo racional da felicidade”. E desse
periodo que consta maior exposicdo publica dososomgtomados pela midia e pela
publicidade surgida em torno das primeiras competigpara elegemfisses”e o “homem
mais bonito do mundo” em 1921 vencido por Charldasi® Atlas seria aquele que primeiro

mostrou como é possivel pela transformacao corfer shcesso pessoal.

Sensibilidades transformadas no corpo, para seeté&Espo e seus USOS,
aparecem com a ascensdo das novas classes méstas. j& ndo se
reconhecem nos valores morais de uma burguesiacitreal, cuja

influéncia esta em declinio. Elas aspiram menosiano do que o sucesso.
Fazem do enriquecimento material, e também do acépdo a satisfagcéo
dos desejos individuais, os critérios de éxito. e@rémais ainda na
importancia da profissionalizagdo como meio ess¢rdg promocdo do
individuo. Vao privilegiar o espirito esportivo @®mpeti¢cdo, tanto no

'8 Imigrante pobre e fraco que, gracasady-building transformou seu corpo, tornando-se modelo putio;
simbolo de éxito fisico e financeiro.
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terreno esportivo como na vida social, dominios seio confundidos.
(COURTINE, 2004: p.98).

A partir de 1930, percebe-se maior enfraquecimed&s disciplinas morais
tradicionais e um entrecruzamento do culto do bstarenaterial e do corpo. O importante
nesse momento era o utilitarismo expresso em olpeazer no momento presente, por meio
da busca de maior comodidade e dos cuidados esfagati as minimas necessidades do
corpo, numa tentativa cada vez maior do individaentir-se bem” e “estar em forma”. Nesse
periodo, a iconografia esportiva passa a mostiaragem hedonista do atleta como aquele
que esta feliz. Gentir-se bense torna sinbnimo de estar em forma; esse sertbrderprazer
deve provir da aplicacdo de um trabalho sobre pogaob o qual se obtera futuros efeitos.
Trata-se de uma alegria para com os deveres, starithh com a realidade obsessiva, a
disciplina e os sofrimentos ligados a essa praissa nova concepcao foi de certa forma
influenciada pela maneira como a Psicandlise fpaedida e distorcida nos Estados Unidos.
Rejeitando o inconsciente freudiano e a sexualidaldetornou-se uma psicologia do ego,
mais preocupada com aspectos adaptativos do sigeitootivada por uma utopia da
felicidade. Nessa percepcado, preocupou-se maisacoritica & moral vitoriana, que pesava
sobre o corpo, tornando-o culpado e controladosgrak a ser percebido mais como
componente da personalidade e como fonte de prazdegria, o prazer e a busca pela saude
passaram a ser um dever moral nesse culto inqgdetbem-estar e da eficacia do eu na
sociedade estadunidense.

Apesar de conter muito dos ideais da modernidaa®senvolvimento da cultura do
corpo nos Estados Unidos pode ser considerado urimreoto ligado a cultura pos-moderna.
O pés-modernismo estético pode ser consideradostifo eultural ianque que se expandiu
pelo mundo com a globalizacdo, estando em seu<ipios ligado a uma tendéncia
hegemonica e imperialista. O ternpmstmodernismaeve emprego iniciado no mundo
hispanico na década de 1930, por Frederico Onia,descrever um fluxo conservador dentro
do préprio modernismo, entretanto seu emprego rs®uomais acentuado apds os estudos
filosoficos de Lyotard nos fins da década de 1@K@a das principais caracteristicas da pés-
modernidade é a visdo totalizadora do fendmeno lddalizacdo econdmica e suas
implicacbes numa logica de mercado, promovendo caolura neoliberal que acarreta
mudancas na sociedade e nos individuos. A glolgakizacondémica € o apice do processo de
internacionalizacdo do mundo capitalista, por no&ta, a vida passa a se caracterizar pela
dissolucéo das fronteiras, das economias, dasdsmi@e e das culturas, gerando o que se
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poderia chamar um macrocapitalismo. Nesse novo lmoldé um predominio dos interesses
financeiros, a desregulamentacéo dos mercadogiamento do Estado e o enfraquecimento
do Estado de Bem Estar Social. Autores como Baufh@®8), entretanto, ndo consideram
que exista uma ‘pos-modernidade’, mas que esta aarondi¢cdo atual da modernidade, pois
ndo ha uma ruptura com o que caracteriza a modeimjdnas esta existindo uma forma
sintomatica de experiencia-la e isso produz o tpidenomina uma ‘cultura pés-moderna’.

Baseado na critica de Lyotard, Chevitarese (20GEjnala que a faléncia das
metanarrativas que sustentavam o iluminismo, comazianalidade, objetividade, progresso,
humanidade e justi¢ca, e de ideais como 0 socialipnoyocaram um crescente sentimento de
caos e incertezas, descréedito nos sujeitos, foissa tendéncias ao niilismo e ao irracional,
pois, se de um lado, a crenca na ciéncia e na ltggacavancaram, por outro lado a
contrapartida de prosperidade social e culturalsedooncretizou. Na sociedade pés-industrial
0 consumo passou a frente da producdo e a lutéasises tornou-se obsoleta, fazendo com
gue as pessoas hao se identificassem mais comse classim com identidades mais
particulares, isto €, pequenos grupos. A luta pagsoespaco das grandes lutas coletivas as
pequenas lutas das minorias — sexuais, raciaigjraid etc. Intensificou-se o sentimento de
liberdade ao mesmo tempo em que cresceu a insegugaanto ao que fazer, gerando um
mal-estar nos individuos, que, diante das incestezassaram a ter dificuldades de ordenar
suas vidasOrfdo de grandes ideais, o homem na contemporateigiacontra reftgio num
investimento em si mesmo, mediante os ‘cuidadas’@ena busca da auto-realizacdo. Houve
entdo um aumento do sentimento de individualisrastando ao homem contemporaneo o
investimento na prépria imagem. O importante pasa@ova cultura é que o individuo esteja
sempre aprendendo, se enriquecendo, se constrwondseja, investindo em si mesmo. O
individualismo atual cresceu na medida em que d@atemo foi avancando, mas o exagero
narcisista que caracteriza 0 momento atual é ugseaiono da cultura pés-moderna.

O grande desenvolvimento tecnolégico dos meios ataunicagdo no campo da
informacdo, sobretudo da publicidadenarketing foi absorvido pela I6gica do consumo,
promovendo ndo apenas uma reproducdo da realidads, uma estetizacdo desta,
caracterizada pelo bombardeio macico de imagermsilaeias pelos meios de comunicacao.
Visando a producdo de uma demanda, geralmente bessbardeio ocorre por meio de
imagens descontextualizadas, hedonistas, que evecarmos e desejos nos individuos
consumidores. A mercadoria € transformada em sigrmoprindo uma gama de associacdes
imagéticas e simbdlicas. Se anteriormente o consenao consequUéncia da producéo,

contemporaneamente, tornou-se necessario prodisda elemanda, isto €, produzir
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consumidores. Nessa l6gica de funcionamento ddatigpio tardio, “a atividade essencial do
consumo nao é a selecdo, a aquisicdo ou o usdagabduto, mas a procura imaginaria do
prazer que se presta a imagem do produto”. (CHERHESE, 2001: p. 9 -10).

A televisdo e 0 cinema, nesse processo, se tomnaraios de comunicacao que
reproduzem e incentivam a cultura de consumo, qm tima légica baseada na
transitoriedade e na producdo de novos signosemnseonsumidos. Nesse processo, esses
meios tratam os produtos e conteudos de forma feuipkr produzindo uma cultura
massificada, também superficial. Passa, entdajaa atna légica que fragmenta o tempo, de
forma que a maior importancia dada ao presentesdparficie, ou seja, a aparéncia. Esse
movimento cria uma cultura do instante, do evedtoespetaculo que pode ser visto por
todos. Guy Debord (1981[1967]) salienta que o fasgbelo espetaculo e pela producao de
imagens se tornou premente na cultura pos-modehnegando a apontar que vivemos numa
“sociedade do espetaculo”. O que seria 0 espet&mido a afirmacdo da imagem, da
aparéncia? Esse superinvestimento na aparéncisbeetisdo, na aparéncia do corpo vem
como uma substituicdo do corpo-ferramenta pararpoeconsumidor. O sistema capitalista
percebeu que o corpo como ferramenta esgota-se grdb em termos de fadiga etc. e que
ele pode ser substituido pelas maquinas, fenébmamuoecido como automacado mecanica. O
corpo do trabalhador fica entdo “liberado” e oesis capitalista encontra outra forma de
controla-lo, investindo nele para o escoamentoetes le servicos produzidos, tornando-o um
corpo-consumidor. Encontrou-se entdo uma fonteatife de exploracdo de riquezas que o
corpo poderia proporcionar, que é a “esteticizagé®ste. A midia e a propaganda foram
capitais nesse processo de investimento das imatgerorpo produzindo uma demanda
crescente em relagdo ao corpo no que tange a edetica, as cirurgias plasticas, suss
as academias, produtos nutricionais etc.

Foi no cerne dessa cultura pés-moderna que a awtumusculo emergiu e produziu
personagens como olsody-builders sujeitos que esculpem o préprio corpo, também
conhecidos como fisiculturistas. Essa ‘sensibilidad cultura do masculo tem seu ponto de
culminancia na década de 1980, estando bastaatgomhda ao estilo de vidguppie jovens
profissionais urbanos da elite dos E.E.U.U, nascido seio desse entrecruzamento dos
discursos da pos-modernidade. A eles, os tracmegindo se distinguem muito claramente
dos tracos psiquicos; interessam-lhes ser fortgessivos, auto-realizados, expressivos,
conquistadores e obter sucesso. Para Baudrilla@81J1l na cultura pdés-moderna, a
preocupacado com o estilo de vida passa a ser fleldtalmmas a criacdo de um “estilo de

vida”, de uma vida estilizada e expressiva, exiggatuma politica de cuidados de si,
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geralmente em torno de um tema que o singular@aculto a um estilo de vida artistico,
esportivo, colabora para criar um publico dentrondaa classe média sensivel e receptiva a
incorporacao dos bens e signos produzidos peladam® de consumo.

Diante desses ideais lmody-building encontrou terreno fértil para desenvolver-se
ainda mais e p6de ter seu momento de maximo “distemto” com o emprego cada vez
mais crescente de modelos de corpos fortes e nosssulalimentados pela midia, pelo
cinema e pela propaganda. Esse processo de “npag@d’ de um ideal de corpo
definido/musculoso teve um crescente aumento daulagido na midia e sua consequente
massificagdo nas décadas de 1970 e 1980, desdestomss ale Hollywood como
Scwarzenegger ou Stallone que encaravam papéisrdes;haté a explosdo das revistas que
tratam do corpo ou mesmo de anuncios de outrosifmedjuaisquer, gerando um verdadeiro
boomdas academias de ginastica. Para se ter uma adémyaras excecdes, os homens na
década de 1950 ou 1960 ndo se preocupavam tantsummusculatura, ndo gastavam seu
dinheiro com academias gersonal trainerS, suplementos alimentares ou maquinas de
musculacéo, de forma que disturbios alimentaresutiass, inducdo ao vomito e a propria
dismorfia muscular eram praticamente desconhecilusetanto, as pesquisas mostram que
h& uma crescente insatisfacdo dos homens em rekacdparéncia em geral: “[...] a
insatisfacdo dos homens com a aparéncia corpoaskquiplicou em menos de 30 anos — de
15% em 1972 a 34% em 1985 até 43% em 1997.” (PORIE 2000: p. 48).

Outro fendbmeno interessante pode ser, percebigwvolacdo da massa muscular dos
brinquedos masculinos e femininos (POPE et al.pR0®uras que, como o demonstraram
diversas pesquisas, servem as identificacbes agaxas. Por exemplo, se fosse um homem
real, o “Falcon” dos anos 1970 até os anos 1998 ¢enho 27,5cm de térax e 30,5 cm de
biceps. JA4 a boneca ‘Barbie’ ficou cada vez maigran& definida. Existe, assim, na
contemporaneidade, a eleicdo de um determinadoelmatt corpo’ masculino/musculoso e
feminino/magro, macigcamente veiculado nos meiosameunicacao e fortemente alimentado
por diversas industrias, sejam farmacoldgicas,lideeatos etc. que veiculam promessas de
satisfacdo nas quais o0 corpo passa a ser objetondemo. Surgiu assim, nos anos 1980, um
crescente mercado de oferta e consumo de benwigoseligados a manutencdo do corpo.

Nesse contexto,

" Esse conceito diz respeito, geralmente, a um gsofga) particular formado na area de EducacacarRise é
encarregado de preparar e acompanhar o condiciomarfigico do cliente, partindo de determinado®tps a
serem alcancados.
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A subjetividade humana que implica mergulho e xéte compreensao de
desejos e sonhos reduz-se a intimidade narcisicardémetros de biceps,
cinturas, coxas, naddegas, de pedacos do corpcedim tsansformados com
astucia e perseveranca corauxilio ndo apenas dos exercicios fisicos mas,
também, de todo um mercado que existe em funcamodaa a ser
alcancada. Sdo aminoacidos, vitaminas e alimembétidos, cirurgias que
acrescentam e/ou retiram coisas, para que o cdipa @ forma ou,
conforme Certeau, para que ele possa se adeqoama.r(SOARES, 2001:
p.120).

N&o se trata mais de aceitar o corpo como ele € simade corrigi-lo, transforma-lo e
reconstrui-lo. “[...] As pressdes sobre os indie&lpara que se conformem aos imperativos
contemporaneos que dizem respeito a aparéncianaxtdzal do corpo foram traduzidas em
atividades como dietas, vigilancia do peso e eg@xi’ (LUPTON apud MONTEIRO,
2003: p.63). Essa pratica, embora esteja dissolwaaultura encontra na academia seu
habitus E nela que podemos encontrar uma diversidadeesgops e de objetivos que v&o
desde a “manutencdo da saude” até o musculadoglterdiilista e o fisiculturista. A
diferenca basica € que, enquanto o musculador rozwanho de massa muscular e o
halterofilista quer o aumento da forca, o fisicutita tem o objetivo deixar o corpo 0 maximo
possivel definido em termos de fibras muscularea pader impressionar juizes durante as
competicdes. Nessa pratica ha uma exacerbacapelarbiia muscular que para ser atingida,
necessita, muitas vezes, romper os limites fisio&y humanos mediante o consumo de
esterdides e anabolizantes. Diferentemente de ouégportes, num campeonato de
fisiculturismo ndo importa a forca muscular quandividuo tenha, o que importa € apenas a
aparéncia. Ha, portanto, uma espécie de inversamiszulo no fisiculturismo ndo aparece

como um vetor de movimento, mas da producéao dele.

Estranho espetaculo, entretanto: corpos de homehados, artificialmente
bronzeados, cuidadosamente depilados e lubrificaglothados sobre o
palco segundo um ritual que lembra os concursobeleza femininos:

mulheres-mutantes, cujo sexo se apaga sob a capaigirilos. Curiosas
posturas, que pensam ressuscitar a estatuarigcalgsstamente quando o
desmedido das anatomias ergue-se como uma injuadeado escultor

antigo. Insoélitas massas musculares, puramenteat®es, que ndo servem
para correr, nem para arremessar, e que rompem essi tudo aquilo que,
dentro da logica esportiva, associa musculos ammento. Impressionantes
afrontamentos em pesadas coreografias, duelos ageima sem contato
nem violéncia, puras lutas de aparéncia. (COURTRIB4: p.83).
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Esse movimento no Brasil foi acompanhado da crelecque ser musculoso e forte
significava ter saude, no dizer das pessoas tpocaradosignificavaser saudavel Surgia
assim, nos anos 1980, a cham&kxacado saude.O ideal de corpo passou a ser 0 de um
corpo malhado e definido e com as marcas do terppgaalas. H4 uma demanda de que o
individuo necessita diariamente reservar um tengra fruidar de si” e uma das formas de
cuidado é o investimento no corpo “sarado”. Aad#e (re)construir o corpo foi generalizada
no discurso social e conseguir um corpo malhadwtese uma questao de “querer”.

Em 1993, o psiquiatra ianque G. Pope da Universid#el Harvard, analisou uma
amostra de 108 fisiculturistas (com e sem uso dédlizantes), descreveu pela primeira vez
uma espécie de transtorno observada em individatigeantes de musculacdo que na época
denominaram anorexia nervosa reversa. Na amosiragbkervado que nove (8,3%) dos
individuos se consideravam demasiadamente frageegaenos quando na verdade eram
bastante fortes e musculosos. Popularmente esstomao ficou conhecido por vigorexia em
referéncia a outro transtorno ja bastante conhexidoorexia. Para Pope et al. (2000) ambos
sao transtornos dismorficos corporais (TDC), ptaresn ligados a distorcdo na imagem que
esses individuos tém de si mesmos, sendo querardifeentre ambos é de que na vigorexia o
individuo nunca se acha suficientemente forte, anfguque, na anorexia, ele nunca se acha
suficientemente magro. Os individuos acometidosa pélorexia criam uma obsessdo em
torno do aumento da musculatura e sua definican;esé geral, homens, vindos do cenério

da musculacao e do fisiculturismo.

4.2 O transtorno dismorfico corporal e a dismorfiamuscular

Os DSM? s&o manuais surgidos nos Estados Unidos, quegsenoaizaram com a
globalizacdo, tornando-se os mais utilizados pelosfissionais de saude mental para
diagnosticar distlrbios psiquiatricos importanesguanto que a CID-1Y é utilizada pelas
instituicbes de salude para identificar os diagndsticom seus codigos. Estes manuais de
classificacdo estdo impregnados, dentre outrag,igeblogia cientificista e pragmatista dos
E.E.U.U. Buscam afirmar uma pretensa identidadeicaéda Psiquiatria, baseiam-se no

modelo da Medicina cientifica, sobretudo na colééasinais que sejam objetivaveis e

'8 Diagnostical and Statistical Manual of Mental Disers.
19 Classificacdo Internacional das Doencas, publiqada Organizacdo Mundial de Satde.
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guantificaveis e que facilitem os registros ediatis das epidemias, bem como a
comunicacao entre os clinicos das mais difererggsgpdo mundo.

O transtorno dismorfico corporal (TDC), é desctit bastante tempo na literatura
meédica, tendo sido relatado desde o século XIX calisonorfofobia; entretanto essa
categoria sO adquiriu critérios diagnésticos no DIBNR em 1987, sendo enquadrado como
transtorno somatoforme atipico e definido como pmecupacdo excessiva com um defeito
minimo ou imaginario na aparéncia fisica que tafareento significativo e causa prejuizos
em area importantes da vida do individuo. A Pstgai@onsidera que o caso do Homem dos
Lobos descrito por Freud representaria um cassictage Dismorfofobia, pois o paciente se
gueixava de uma cicatriz no sulco do nariz afirneaqde o nariz estava arruinado sem que
houvesse algo dessa queixa aparente fisicamente.

As queixas se referem principalmente a falhas in#ags ou leves na face ou na
cabeca, tais como cicatrizes, rugas, assimetne, @aalvicie, pelos faciais, ou com a forma de
do nariz, bochechas, orelhas, mandibula, cabegastretanto, qualquer outra parte do corpo
pode ser foco de preocupacdes excessivas, tais @mamho dos ombros, abdémen, seios,
quadris, orgaos genitais etc. Individuos com essestiorno pensam que as demais pessoas
estdo constantemente observando seus ‘defeitqsie pode leva-los a evitar relagbes sociais.

Se tomarmos o DSM-IV-TR na sua versdo atual ndo encontraremos a dismorfia
muscular e esta sera classificada como transtasmaddfico corporal (TDC), catalogado na
sigla 300.7 ou F45.2 na CID-10. O transtorno digim@rcorporal é definido pelo DSM-IV

com base nos seguintes critérios:

A. Preocupacdo com um imaginado defeito na apaéi®@ uma ligeira
anomalia fisica esté presente, a preocupacdo ddadond é acentuadamente
excessiva.

B. A preocupacgdo causa sofrimento clinicamenteifgigtivo ou prejuizo
no funcionamento social ou ocupacional ou em ouraas importantes da
vida do individuo.

C. A preocupacdo ndo é melhor explicada por outiristorno mental (por
ex., insatisfagdo com a forma e o tamanho do caspénorexia Nervosa).

O DSM-IV-TR (2000) em seus critérios diferenciagsiaala que:

% Diagnostical and Statistical Manual of Mental @iers. 4 ed. American Psychiatric Association, 4198
sigla TR faz referéncia a Texto Revisado no an®200
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A pratica excessiva de exercicios (p. ex., musé@olague pode ocorrer
neste transtorno para corrigir uma falha percebmaparéncia deve ser
diferenciada dos exercicios saudaveis e do excEssgercicios que pode
ocorrer como parte de Transtorno da Alimentacéo.

Por ser um fendmeno bastante recéhtea vigorexia ou dismorfia muscular, néo teve
seus critérios diagnosticos classificados na uladtigdo da CID-10 ou DSM-IV-TR. Ballone
(2004) e Pope et al. (2000) apontam a dismorfiacolas ou vigorexia como um possivel
subtipo do transtorno dismorfico corporal, descnielo DSM-IV-TR, que seria uma
preocupacao excessiva com a imagem de corpo, garddadistorcdes nessa imagem. Esse
transtorno apresenta, segundo 0s autores, casfictsi dos transtornos obsessivos-

compulsivos.

Apesar de todas as caracteristicas clinicas dar&gg varios autores nao
a consideram uma nova doenc¢a ou uma entidadeaclindpria, mas sim,
uma manifestagdo clinica de um quadro ja amplameletrito; o
Transtorno Dismorfico Corporal. Essa manifestadéuca separada seria
0 chamado Transtorno Dismérfico Muscular (ou Vigiag (BALLONE,
2004).

Segundo Pope et al. (2000) a dismorfia musculamé patologia que apresenta
dificuldades de definicdo epidemiolégica, uma ver gao ha estudos na populacdo em
geral, estando estes mais relacionados aos pitaiscda musculacéo. Estima-se que entre os
levantadores de peso a problematica atinja cercBOée e 84 % dos fisiculturistas. Esse
transtorno apresenta uma incidéncia na populac&cutiaa entre 18 e 35 anos. A etiologia
esta relacionada a fatores bioldgicos, psicologieosocioculturais; entretanto Ballone
(2004) afirma que “parece que a patologia estdgaitmada com desequilibrios de diversos
neurotransmissores do sistema nervoso central, pnegisamente da serotonifi@”Além
dele, Pope (2000) também apresenta fraca argundentqge dé provas dos fatores
bioldgicos, mas, de acordo com um dos casos ragickenapresentados, considera ele:

2L G. Pope o descreveu pela primeira vez em 1993.
22 Cf. BALLONE, G. J. Vigorexia — InPsiqWehpsiquiatria geral. Disponivel em:
<http://gballone.sites.uol.com.br/alimentar/vigaeeltml|> Revisto em 2004. Acesso em: 14/02/2008.
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Em primeiro lugar, existe quase certamente um coepe genético, com
base biolégica. Em outras palavras, algumas pessmas Scott herdam
uma predisposicdo quimica a desenvolver sintomasessivo-
compulsivos. Mas a genética ndo age sozinha. Ondegprovavel
componente é psicologico — raizes obsessivas e ulsivgs derivadas,
pelo menos em parte, de experiéncias durante sagicrtais como ser
reprimido. Scott ainda se lembra de ser chamadoadete e maricas na
escola essas lembrancas ainda alimentam sua obsess&ular e sua
compulsdo a malhar. E finalmente, acreditamos quesociedade
desempenha um poderoso e crescente papel, trardoniibnstantemente
mensagens de que “homens de verdade” possuem grarideulos — tal
como os fisiculturistas nas figuras das paredesaemia Olimpica.

(p.30).

Ambos os autores concordam quanto aos fatorescsditirais e psicologicos, sendo
citados a crescente igualdade entre homens e res]h&s padrdes culturais tradicionais de
masculinidade, bem como a criagdo de drogas capdeepromover o aumento da
musculatura (esterdides anabolizantes) e seu uwseampeonatos de halterofilismo e nos
esportes em geral, assim como a veiculacdo maoganeios de comunicacdo dessa nova
estética masculina por meio dos astros de Hollywomabelos publicitarios, cantores etc.
Os autores aconselham o uso de medicamentos bttmyesaseletivos da recaptacédo de
serotonina associada a psicoterapia comportamergakitiva para o tratamento da

dismorfia muscular.

Seguindo a mesma légica do DSM-IV, Pope et al. @Qfropdem o0s seguintes
critérios diagnosticos operacionais para esta ¢éodparticular, utilizando o mesmo estilo do
DSM-IV; assim s&o necessarios a classificacdo dastorno dismérfico muscular os
seguintes critérios de A a C:

A. Preocupacdo com a idéia de que o corpo ndoi@esuémente magro e
musculoso. Condutas associadas caracteristicageinclongas horas
levantando peso e excessiva atencao para a dieta.

B. A preocupacdo é manifesta pelo menos por daisseguintes quatro
critérios:

1. O individuo frequentemente abandona importaatig&lades sociais,
ocupacionais ou recreativas por causa de uma ceimaulecessidade
de manter seu esquema de exercicio e dieta.

2. O individuo evita situacdes onde seu corpo @srpa outros ou
enfrenta tais situacdes apenas com acentuado @@gooau intensa
ansiedade.
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3. A preocupagdo com a inadequacgédo do tamanho ououdaulatura

corporal causa desconforto clinicamente significatou prejuizo a
areas de atividade social, ocupacional ou outessamportantes.

4. O individuo continua a exercitar-se, a fazertadieu utilizar

substancias ergogénicas (destinadas a melhorasesngenho) apesar
de saber as consequéncias adversas do ponto de figgto ou

psicologico.

C. O foco da preocupacdo e da conduta concentmsser muito pequeno
ou inadequadamente musculoso, distinguindo-se ddonie estar
gordo como ocorre na anorexia nervosa, ou uma ppagéo primaria
apenas com outros aspectos de aparéncia tal corooitems formas de
distarbio dismérfico corporal. (POPE, 2000: p.3@3B

Dentre os principais sintomas descritos da vigaredta a distorgdo na imagem do
proprio corpo, e deste decorrem os demais, conmmpulsdo aos exercicios fisicos e uma
obsessdo pela musculatura. Outra caracteristiGdaci® que pessoas com sintomas
vigoréxicos se olham constantemente no espelho,jan@ais estdo satisfeitos com o corpo
gue possuem. Embora possam ser bastante musculelsss, ainda ndo se acham
suficientemente fortes, passando a uma praticassivsede exercicios fisicos, sem importar-
se com as condi¢des climaticas, fisicas, ou quathdidle tempo em que se submetem aos
exercicios. Além disso, a pessoa com sintomas éxios sente-se culpada quando nao
consegue atingir um perfil de tempo, espaco oulteegs corporais esperados; eles
costumam comparar seus corpos em relacdo aos detbasderando- se sempre “mais
fracos”. Isso faz com que a pessoa com vigorexidaiex passar muitas horas praticando os

exercicios.

A adiccdo ou dependéncia ao exercicio, também dfeih@ Vigorexia ou
Overtraining em inglés, é um transtorno no qual as pessodizama
praticas esportivas de forma continua, com umarizalgdo praticamente
religiosa (fanatismo) ou a tal ponto de exigir cang2mente seu corpo sem
importar com eventuais conseqUéncias ou contraagdes, mesmo
medicamente orientadas. (BALLONE, 2004).

A busca de musculos hipertrofiados provoca um gEsivo desinvestimento na vida
emocional, social e ocupacional; um aumento n@ssisle dores e lesdes; em muitos casos,

podera haver dietas bastante rigidas e o consurastéides e anabolizantes, o que causara
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uma série de outros riscos para a saude do indivichfim, trata-se de uma problematica que

desencadeia problemas fisicos e estéticos.

4.3 Metodologia

A pesquisa psicanalitica apresenta algumas patidaties. O objeto de estudo da
Psicandlise é o inconsciente, no caso da pesqugangplitica, sdo as formacbes do
inconsciente em suas manifestacdem funcdo de seu objeto de estudo estar pautado no
inconsciente, ela segue, geralmente, trés pergudessquais o primeiro esta vinculado a
pesquisa qualitativa, por meio do estudo de cage, @ uma fonte rica e inesgotavel na
producdo do conhecimento psicanalitico, como bemodstrou Freud, com base no relato
dos casos clinicos, nos quais o analista descramalisa um determinado processo de analise
conduzido por ele proprio na qualidade de clinksegunda via, é o estudo de relatos de
autobiografias ou outras formas de manifestacaalidourso do sujeito tal como Freud
empreendeu no “Caso Schreber”, na qual ele n&anfdista, mas realizou a analise do relato
do sujeito com base em sua biografia, articulan@osconceitos tedricos; e a terceira, uma
pesquisa baseada em estudos teéricos provindogstpiipa bibliografica, que tem como
objetivos superar obstaculos epistemologicos daateou levantar novas hipoteses sobre a
problematica, que venham contribuir para a elaldarap conhecimento.

O desenvolvimento da pesquisa devera seguir ogt&@melhantes agueles adotados
por Freud em diversos textos como em “Sobre o sianad, uma introdugéo” (1914), no qual
Freud inicia fazendo um levantamento de teoriasresabp fen6bmeno em questdo e,
posteriormente, apresenta o que a Psicanalise tdimea a respeito do objeto de estudo,
mediante hipoteses que Freud vai procurando respoNod desenvolvimento da dissertacdo
realizamos pesquisas bibliograficas e nas anaksmEsreremos a Teoria Psicanalitica, dentro
desta, analisaremos algumas falas embasados na @esrQuatro Discursos de Lacan para

melhor averiguarmos nossos objetivos. Analisarigsudsos se baseia na idéia de que,

A cada vez que se toma a palavra, realiza-se uno rdeterminado de
articulagdo do sujeito e do Outro. Um lago. Um matiwerminado de
vinculacdo, de enderecamento da palavra: um ceygmte, um Outro
determinado, um produto deste enderecamento e entia fou verdade)
que reitera a operagdo do discurso. Isso se pratwm diferentes
incidéncias, perfazendo diferentes lacos soci@®STA MOURA: 2006,
p.151 - 152).
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Deveremos também fazer uma anélise de como o sainéooma forma de fazer lago
social, discutindo entdo o lago social na contemmpeidade, retomando alguns aspectos
trabalhados no 1° capitulo, numa perspectiva paiiteda apontada pelo ensino de Freud e
Lacan.

A pesquisa em campo segue dois passos: 0 primeidesérever e analisar
criticamente, partindo da Teoria dos Quatro Diszsirde Lacan (1969 — 1970), a proposta de
Pope et al. (2000) para a incluséo da dismorfiacaias como possivel subdivisédo do TDC.
Em seguida deveremos buscar compreender um poabtepratica suscitada pela vigorexia
analisando o discurso de alguns individuos, teataaghtar a forma como eles se situam nos
quatro discursos, onde tentaremos compreender osrnraividuos enunciam seus sintomas,
qual a teoria que formulam em torno destes, e cele®compreendem a si mesmos; enfim,
procuraremos perceber de que forma o individuoeséesmplicado nessa sintomatologia.
Para isso, deveremos tomar alguns casos relatadd3ope et al. (2000) e utilizar a coleta
direta de algumas postagens de sujeitos no siticeldeionamentos da internet: Orkut,
plataforma de rede social criada pelo Google -awesunidades que tratam dessa tematica,
tais como: “Body Building Brasil’, “Eu tenho vigot&”, “Sou vigoréxico” e “Treino
pesado”. O Orkut é um sistema publico de microdadeonde mensagens sdo postadas por
um grupo de pessoas, sendo atualizadas sistematitmmNo Orkut, a postagem e as
consultas das mensagens podem ou ndo ser pubkcazaldo com as regras de cada
comunidade. Foram coletadas postagens apenas eunidagies com mensagens publicas,
Oou seja, estas podem ser postadas por usuarioslejlag participem e consultadas por
qualquer participante do sitio. Estas mensagen&mposer identificadas pelo nome dos
usuarios que neste sitio criem um perfil, podendm&@o conter imagens deles. Os sujeitos
que formardo a amostra da pesquisa serédo 'andnonoseja, usuarios que participaram dos
foéruns de discussédo das comunidades, mas que quonalrazdo deixaram de participar do
sitio Orkut, tendo seu perfil sido removido, masymnecido suas postagens, de tal forma que
nao constem mais seu nome ou imagem, protegenitio agsivacidade da identidade deles e
evitando os riscos de que estes possam de alguma §er identificado$?

Nossa hipdtese basica aponta que os sintomas xigusédecorrem da dificuldade do
sujeito, narcisicamente afetado pela divisao estlt posicionar-se diante castragéo.

Devemos tentar verifica-la, no sentido de elabaraa leitura possivel sobre a vigorexia a

% Por esta razdo, ndo havera como obter o “consentintivre e esclarecido” dos sujeitos da amosimg vez
que eles deixaram de possuir perfil no sitio, nddepdo assim ser identificados e contactados paraad
permissao para a publicacdo dos conteddos postados.
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partir da Psicanalise, mas também lancar novastdsp® que possam nos fornecer
esclarecimentos sobre a tematica produzindo, enfimgs conhecimentos. E nosso objetivo
discutir a problematica da vigorexia a partir dguak pontos: a criacdo pelo discurso da
Psiquiatria de uma nova subcategoria denominadagmo transtorno dismorfico muscular,

as implicagbes que a vigorexia aponta para o su@it termos sintomaticos e estruturais
relacionados & imagem de corpo, do narcisismo &dipo e, enfim, de diante de novos

imperativos de gozo tem sido possivel, na conteam@ddade, o surgimento de novas formas
de sofrimento psiquico. E, finalmente, discutirnoogapel do analista diante da emergéncia

desse sintoma.

4.4 Leitura psicanalitica da ‘vigorexia’

A descricao até aqui feita da vigorexia se reallzaseada no referencial psiquiétrico.
Cabe a nés avancar no sentido de tentar compreessi&iproblematica dentro do campo da
Psicanalise. Em primeiro lugar, devemos dizer g encontramos nenhum tipo de fonte
bibliografica da Psicanalise que trate da problera&uscitada pela vigorexia, o que significa
algumas dificuldades sobre nossa investigacdo. dkareos, entretanto, ser possivel
estabelecer uma leitura da Psicanalise para o femdnuma vez que Freud e Lacan também
estiveram empenhados em lancar luzes sobre os é&mdmsociaf$ causadores de “mal-
estar” que apareceram em sua €poca, estabeleceaitke aleles, seja pela via da clinica ou
da cultura. Acreditamos ser essa uma das taref@sidandlise — refletir a contemporaneidade
no plano tedrico e permitir lancar luzes que tragewas formas de lidar com o mal-estar e
com o sofrimento dos sujeitos, seja na teoria oclin&a.

O fato de ndo haver bibliografia psicanalitica sortematica faz-nos interrogar se
esta problematica tem chegado a clinica psicarsléii ndo. A esse respeito, poderemos
suscitar algumas hipéteses que merecem nosso exende:ser que alguns psicanalistas
tenham recebido individuos com essa problematindoetenham produzido teoria sobre o
fendbmeno, ou que tenham produzido e essa produg@saja desconhecida; pode ser que 0s
individuos que chegaram a clinica com essa proliesn@io tenham constituido um sintoma
analitico; pode ser que os individuos que apreseptsa problematica busquem tratamento

em outras especialidades médicas e, por fim, pedgue os individuos que apresentem essa

4 Freud analisou a moral sexual vitoriana, a guémaan, por sua vez avangou 0s conceitos combaraleéio
da teoria dos Quatro Discursos, respaldado nosmanmtds sociais ocorridos em 1968.
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problematica ndo a considerem assim tdo problemaiic ponto de levarem-nos a clinica
psicanalitica ou a qualquer outra. Um exame debfa®eses nos auxilia na primeira
aproximacao do problema.

A descricdo desse novo mal-estar surgiu na Psigyide forma que esta se empenha
em estabelecer critérios diagnoésticos que permisamar o fenbmeno e, aos seus modos,
oferecer um tratamento. Assim devemos considera fpaa a descricdo do quadro
fenomenoldgico que vai caracterizar a dismorfiaculas pertence a um campo diferente do
solo da Psicanalise, o que exige de nds, ndo wanapwsicdo, 0 que seria incompativel, mas
uma possivel analise dentro do solo préprio daaRalise; para tanto, convém analisar a
clinica médica e a clinica psicanalitica basea@ssQuatro Discursos teorizados por Lacan,
considerando que o discurso é o elemento que dooniipm de laco social, determinando o
modo de agir do sujeito, “[...] ou seja, ele agadardo com a dominante do discurso em que
esta inserido” (QUINET: 2006 p.34). Deve-se, emugigy analisar a proposta de criacdo da
dismorfia muscular como subtipo do TDC, além dé¢ateestabelecer algumas diferenciacfes
a respeito do diagndéstico e do que constitui unosia para a Psiquiatria e a Psicanalise, bem
como a forma como cada uma vai lidar com ele.

Realizar uma analise das formas como cada umaeéstabo laco social significa
enveredar pela Teoria dos Quatro Discursos defangdml Jacques Lacan, a partir do
Seminario XVII — ‘O avesso da psicanalis€l969-1970). Lacan faz uma andlise baseada em
“O mal-estar na civilizacdo”, de Freud, onde nalida que o mal-estar esta representado nos
discursos como elemento heterogéneo, como objetepagsentando a parte excluida da
linguagem e aquilo que a civilizacdo exige que mé&m renuncie, isto é, 0os objetos de suas
pulsdes. A esse objeto (a) Lacan denominara objeie-gozar. Os discursos nos fornecem
ferramenta conceitual para compreender a ordenalsm@ forma como 0 sujeito se inscreve
na mesma; os discursos sao, pois, formas de estabéhcos sociais, aparecem tardiamente
no ensino de Lacan, fazem parte do campo do g@uopa@ propriamente lacaniano; sao
aparelhos de linguagem que estruturam o campo do gwms estdo relacionados a tese
essencial do inconsciente estruturado como umadgm. Lacan emprega o termo discurso
como equivalente aquilo que funda e define cadalegke e os lagcos sociais. Os discursos sao
formas de estruturacéo da linguagem que organizesmanicagao, especificando as relacdes
do sujeito com os significantes, o desejo, a faatasobjeto causa do desejo e 0 modo de
gozar. Os discursos séo da ordem do dizer, edmarados a linguagem, estruturada pelos

ditos, pelos enunciados que passam pela enunciacao.
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Os elementos que constituem o discurso sao qudire: significante-mestre (tem
propriedade de comando); S saber; a — mais-gozar; $ - sujeito. Sdo quaimtbém o0s
lugares (fixos) que esses elementos podem ocupadas espacialmente em dois campos
diversos, ligados apenas pela seta que parte ddeagara o outro. Assim, o discurso tem
sempre uma verdade que o move, é enunciada poagemée, que se dirige a um outro a fim
de obter dele uma producdo. Lacan assinala quajisoorso, h4 uma descontinuidade,
disjuncao (//) entre a verdade e seu produto. @ardis estdo relacionados a interrogacao que
o discurso comporta: a partir do que organiza dsseirso e desempenha o papel de agente?,
Qual a sua verdade?, Qual é o outro a quem o ds@@ dirige? E qual o produto desse
discurso? Nos discursos, o campo da esquerda éspjeito, enquanto da direita € o campo
do Outro:

SUJEITO OUTRO agente — 0 outro
0 agente — 0 outro => 0 !
a verdade a producéao a verdade educao

A rotacdo dos quatro elementos em um quarto partohal Discurso do Mestre
configura a estrutura de trés e apenas trés desx;umna vez que a ordem das letras nao
podem ser trocadas, pois esta referida a cadeilboboa. Assim temos quatro discursos

diferentes:

MESTRE HISTERICA
Sujeito Chutro Sujcito | Outro
| |
- | 3y ) | 3
— _r. _— — T —_—
3 | a a [ S
PRICANALISTA UNIVERSITARIO
Sujeito I Ohutro Sujzito Catro
a I it 5, a
e I — —

5, i g g 5

Podemos dizer que os discursos sao formas de tagal ®nde se estabelece uma
determinada relacdo entre o agente e o outro,aedeluma “verdade”, que move o proprio

discurso, a partir da qual cada agente se autar@gir e inscreve o que € esperado que o
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outro (comandado) produza. De saida, Lacan acembea apesar de todo discurso se
referenciar ao Outro, existe apenas um sujeito,se#nlo possivel haver intersubjetividade
Assim, podemos dizer que tal qual ndo existe relagkual, ndo existe também relacéo
intersubjetiva. Lacan pde acento no lugar do agentao sendo a dominante em cada
discurso. E esse lugar da dominante que revelamafoomo o sujeito toma a palavra, sendo
dele que se ordena o discurso, determina e tranafays outros elementos de forma
imperativa. Observa-se que Lacan escreve no nupreagabsicdo do agente e nao do sujeito;
Se isso acontece, é porque nem sempre 0 ageniscdosd € 0 sujeito.

De acordo com Coutinho Jorge (1988), nenhum discyrsde ser identificado
estritamente a um desses quatro discursos, ertretamliscurso médico é um discurso
bastante proximo do discurso do Mestre, que é pdatpartida dos discursos do qual se
obtém os demais. O discurso do Mestre € aquelecquesua pretensa objetividade, trata de
excluir a subjetividade tanto do paciente quantardalico, tanto para aquele que enuncia
guanto para quem o escuta. Nesse processo, o n&dienuncia do lado do saber médico,
anulando sua subjetividade em nome da objetividaelgifica e se dirigindo a um homem
“doente” cujo objetivo sera restituir-lhe a “boaida”. Nesse sentido, o médico ndo se dirige
ao sujeito doente, mas ao futuro sujeito sdo, ecidado que ndo existe relacdo médico-
paciente. Assim, “através das diversas etapas pakis se efetua o ato médico, ou seja, as
etapas do diagnéstico, do progndstico e da ter@péud que se configura € um discurso
totalitario que exclui a diferenca, unico modo pejoal a subjetividade poderia se
manifestar.” (COUTINHO JORGE, 1988, p. 49). Comitefetemos no discurso médico o
modelo do discurso do Mestre:

Percebemos que esta no lugar do agente do diszgedmer médico que incide sobre a
fala/saber do outro (paciente) gerando um produéjo proprio objeto (a), e percebemos
que a verdade do sujeito ($), embora presente r@ptéda no discurso, ficando recalcada
sob a barra. E o “doente” que legitima o lugar dsclrso Médico, embora a verdade desse
sujeito “doente” ndo seja “escutada” pelo prépriscdrso, pois 0 que é produzido com o
diagndstico é a “doenca”. Podemos dizer que o scmédico pretende fundar a realidade

do objeto (a) com a “doenca”.
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Para estabelecer o diagndstico psiquiatrico, o enéde apdia num conjunto de
saberes criados pela Medicina que incidem sobraetmOgue podem ser resumidos em dois
processos: abservacagara determinar a natureza da doenca partind@jordo de seus
sinais e, em seguida,c#assificagcdoque permite localizar um estado patolégico nundoua
nosografico. “O diagndstico médico €&, entdo, semplecado numa dupla perspectiva: a) em
referéncia a undiagndéstico etioldgicob) em referéncia a urdiagnéstico diferencidl
(DOR, 1993: p.14). A clinica médica se apdia emlieapdes causalistas, uma vez que para
esta existe certo determinismo organico quanto umzidnamento do corpo. Braunstein
(1987) salienta, entretanto, criticamente, queaasificacdo psiquiatrica opera para atender as
demandas sociais, de forma que estd ligada a saideologicamente determinados e
supostamente derivados de evidéncias cientificatsase

Para a Psiquiatria, baseada no modelo da Medigismtoma € um fendmeno que se
opde a saude, ele € um significante cujo signiicd@ doenca. O sintoma € a forma como se
apresenta a doenca deixando transparecer um esédidgico determinado. O sintoma
vincula-se sempre a outros sintomas, cujo conjpetaite definir a doenca. O diagnostico
meédico faz do sintoma um sinal, uma verdade. iatobservado produz a verdade da
doenca para o médico. Essa verdade (da doenctistesmmente registrada e permite situar
NOVOS Sujeitos com 0S mesmos sinais, numa categosagrafica homogénea, bem como
permitem comprovar a veracidade e a eficicia daedué cientificos empregados.

A Psiquiatria contemporanea experimenta uma “evmticonstant€, modifica seus
critérios de diagnostico e essa “evolucdo” camildt a lado com o desenvolvimento da
ciéncia e em favor de um poder normativo em relagdaptacdo social. A nosografia
psiquiatrica vai sendo modificada nos manuais dgrdistico DSM ou CID, onde podemos
observar o desaparecimento das entidades clinkszsitds pela Psicanalise e pela Psiquiatria
classica, contidas nos primeiros manuais do EfSkm favor da nocéo pouco precisa de
“transtornos”. Ambos, DSM e CID, séo sistemas @essificacdo passiveis de duras criticas
epistemoldgicas por se constituirem manuais aEBcao etioldgicos, que se transformam

mais pelas mudancas socioculturais do que peld@siantifico das patologias.

%> 0 DSM-V estéa atualmente em discuss&o, planejangepteparacéo, para uma nova publicagéo
aproximadamente no ano de 2012.

Cf.<http://pt.wikipedia.org/wiki/Manual Diagn%C3%Bfco e_Estat%C3%ADstico_de Desordens Memntais
Data: 12/02/2008

% O DSM teve sua primeira publicacdo em 1952, momemh que levava em conta as descobertas da
Psicandlise e da Psicologia Dindmica, contendoabmadagem triplice: cultural, existencial e pataég
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Por terem natureza a-tedrica, segundo Fonteflelgs/d), ali estdo ausentes as
discussbes etioldgicas que apresentem teoriascatpdis, o prognéstico, bem como as
implicacbes do sujeito e de seus pares sociaifiongnto psiquico. Por se basearem na
nocéo de ‘transtorno’, o que se torna significatieoprocesso diagndéstico € a sindrome, que
se restringe ao quadro clinico presente. Além daoliello (20015° observa que as praticas
apoiadas nos manuais excluem a propria clinica,wan@ue se resume a identificar os sinais
para inseri-los na classificacdo em vigor atualeeaehquanto a maior parte da terapéutica
substituiu 0 saber psiquiatrico pela psicofarmagialotentando demonstrar sua eficacia
mediante tratamentos medicamentosos, nos quaisiéneia cientifica se restringe a resposta
positiva ou negativa a medicacdo. Assim, podemamnga que a forma como sédo
estruturados estes manuais permite engendrar gga@m um carater de exterioridade em
relacdo ao sujeito, e, por que ndo falar, em edoludo sujeito? Como bem observa
Roudinesco, “cada paciente € tratado como um samiao, pertencente a uma totalidade
organica. Imerso numa massa em que todos sao £@aieagem de um clone, ele vé sé-lhe
receitada a mesma gama de medicamentos, sejeoquatéu sintoma.” (2000: p.14).

Podemos observar manifestacdes do discurso doeMestliscurso médico na propria
redacdo dos Manuais de Diagnostico como os DSMe anpluralidade da lingua que pode
acompanhar o discurso do sujeito é abolida em riemem discurso médico que se baseia
num codigo e se propde universal. Nesse caso,cordss do sujeito, tratado por “doente”
perde sua caracteristica de significante paraftranar-se num significado, pois € escutado
apenas no sentido de ser transformado num sin&alde uma doenca perfeitamente descrita
pela Medicina, ficando o sujeito ($) eclipsado parda. Podemos considerar que a proposta
diagnostica de Pope et al. (2000) para o diagrsiictranstorno dismorfico muscular esta
baseada no modelo da Medicina cientifica, uma wez gretende estabelecer uma nova
nosografia para os sujeitos que tém apresentacernieados sintoma$’ que se tem
denominado vigorexia.

No caso dos sintomas vigoréxicos podemos apontao qoertinentes as questdes
retrocitadas, pois se observa que 0s sujeitos sst#ip classificados partindo de um conjunto
de sintomas que constituem o sinal da vigof&xdamo possivel categoria; a caracterizagéo
diagnostica se baseia muito mais na observacasceigho dos sintomas (olhar médico) que
caracteriza (cria) a ‘patologia’. Dessa forma, o MDSode ser considerado uma

27 Cf. http://www.corpofreudiano.com.br/txtlf3.ddbata 12/02/2008.

8 Cf. http://www.fundamentalpsychopathology.orgkaerl/7.pdf. Data 12/02/2008.
%9 Forma de descricéo e classificacéo das doencas.

% Tomada pela Psiquiatria como pretensa patologia.
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nomenclaturd que deve se expandir para incluir novos termogss&rios ao registro de
novas observacgoes, procurando ser 0 mais extersalpa@nger todos os tipos de transtornos
mentais. Assim, 0s sintomas que caracterizam aexgo estdo sendo descritos seguindo a
l6gica que rege os manuais (DSM e CID) uma vezegt&#o mais baseados na fenomenologia
dos sintomas apresentada pelos sujeitos em cant@sh o0 que seria 0 diagnostico
psicanalitico sobre o que trataremos adiante.

Observa-se, ainda, que o tipo de tratamento reudad® pelos estudiosos do assunto
como Pope et al. (2000), propbe medicamentos qmédsivos, contendo “inibidores
seletivos de recaptacdo da serotonina” (2000: @) @8contrados em medicamentos como o
Prozac, Luvox, Celexa etc. e, também o AnafraremBabemos que esses psicotrépicos tém
a capacidade de eliminar os sintomas mais doloreswmatizando o comportamento, sem
fazer com que o sujeito se atenha ao seu sofrimmntausque para ele uma significacao, e
nao o leva a interrogar seu desejo por que a e@émaia quer saber sobre o sujeito, que
aparece recalcado. Nesse sentido, retiram alg@ quéprio da forma sintomatica do sujeito
lidar com o corpo expresso pelo que eles denomigiamorfia muscular e tratam-no com
medicamentos (antidepressivos) que servem paraenmn&moutros “transtornos”; nesse
processo, o sujeito tomado como “doente” perdagutaridade de seu mal-estar.

Além disso, temos o0 problema da forma como ess@sas encaram o sintoma —
como algo que tenha que ser eliminado, como o fareripo de tratamento psicoterdpico
sugerido por Pope (2000) - a terapia cognitivo-ocongmental (TCC):

A premissa basica atrds da TCC € que seus pensmntént um impacto
significativo sobre sua conduta e seu humor. Pemglo, se vocé diz
repetidamente para si préprio “sou um fracasso@vpmwvavelmente se
sentird assim e desenvolverd uma atitude negativaedacdo a novas
atividades o novos relacionamentos. Vocé ficaraveotido de que
fracassard em todas as ocasides. A TCC concentearsalesafiar e
transformar tais pensamentos, de tal forma a nuadifseus padrdes
negativos de comportamentos.” (POPE, 2000: p. 285).

Ora, nessa afirmacao, fica premente a crenca degsesstas, baseados numa nova
“mitologia cerebral” de que sintomas como a dismorhuscular funcionam como uma

crenca do Eu provinda de determinados padrdes dsap®ntos e comportamentos

3 Listagem ou catalogo de termos cientificamentewsaios para descrever e registrar observacéesadiai
patoldgicas.
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“negativos” do sujeito que devem ser eliminados pelicoterapid’ Nessas psicoterapias, 0
individuo € concebido como uma maquina de trataondatinformacdo (semelhante a um
computador) sem psiquismo, e, portanto, sem incemsc Ha numa afirmacdo dessas a
crenca de que o0 sujeito € capaz de parar de “iaaioenal” com o auxilio da terapia
comportamental cognitiva e voltar a sua harmoniatafse de um reforco narcisico da
soberania do eu sobre a ‘patologia’, do triunfordatade do eu sobre o peso do passado e da
genealogia presentes no complexo de Edipo. Tudadiduzido a um “querer” do Eu, quando
na verdade os sujeitos sabem que nao sofrem polquestdo de seu proprio querer... Ora,
esse ponto de vista é radicalmente oposto a coicafs; sintoma obsessivo da Psicandlise.
Nesse sentido, Freud (1915 -1917) tem algo a rabareser sobre o sintoma obsessivo:

[...] ndo suponham que ajudardo o paciente, netargge, admoestando-o
para que adote uma nova conduta, deixe de ocupaocse esses

pensamentos absurdos e faga algo sensato em kigalad extravagancias
infantis. Ele proprio gostaria de fazé-lo, poisdeperfeitamente lucido,

compartilha da opinido dos senhores acerca desisiasnas neuroticos, e
até mesmo expressa-a espontaneamente aos sergmgse ele proprio

ndo consegue ajudar-se a si mesmo. O que € postac&m) em uma

neurose obsessiva, é sustentado por uma energia qowal provavelmente
ndo encontramos hada comparavel na vida mentalahdExiste uma coisa
apenas, que ele pode fazer: realizar deslocameanboas, pode substituir
uma idéia absurda por outra um pouco mais atenummayez de um

cerimonial pode realizar um outro. Pode deslocabsessdo, mas nao
remové-la. A possibilidade de deslocar qualquetosia para algo muito

distante de sua conformacgé&o original € uma dasipsis caracteristicas
desta doenca. (1996: p. 307 - 308).

Ora, embasados na Psicanalise, sabemos que o Eusgitor em sua propria casa.
Assim, ndo h&4 como o sujeito escapar das manifestade seu inconsciente tornadas
presentes no sintoma. Assim sabemos, pela Psieanglie ndo se deve atacar o sintoma,
uma vez que 0 sintoma esta ligado ao sujeito coma werdade, de forma que ao
eliminarmos o sintoma, eliminamos também o sujéttar. outro lado, sabemos da facilidade
com que os sintomas obsessivos se deslocam e exgnovas faces. Assim eles eliminam
um determinado sintoma e um outro aparece... As§ippdemos concordar com Fingermann

e Dias (2005) quando estes ressaltam que a psip@earonduz ao pior na medida em que ha

%2 Nesse sentido, G. Canguilhem (apud ROUDINESCOQP@Mborou uma séria critica as psicologias que
extraem seus modelos da ciéncia, ndo passandosttanientos de poder calcados numa biotecnologia do
comportamento humano que retira do homem sua suithpete e a possibilidade de pensar e se respdiasabi
por seu destino.



95

“o retorno do real excluido pela politica de beraes (Apud: COUTINHO JORGE, (2006):
p.137).

Nesse sentido, podemos acrescentar que as psmagerfuncionam com uma
aparéncia do discurso do Capitalista, pois elasnpvem uma crenca na consisténcia do
Outro; suturam a falta inerente ao ser humano ®mdaozem a ilusdo de uma possivel
completude por meio da cura, que nao passa de amasfa de gozo que esta fadada ao
fracasso. Proporcionam a iluséo pela dimensaordasia de completude neurotica por meio
do amor e do bem. O capitalismo oferece a mesrsadlpela via da perversédo, mediante uma
oferta sem fim de objetos de gozo.

Pode-se argumentar, ainda, a dificuldade de sast@mtteodrica pelo viés da Biologia
ou da Quimica, que existe nesse modelo proposta vemque a pretensa patologia mental se
inscreve como uma sintomatologia comportamental,ttanstorno’ de comportamento em
relacdo a uma norma e ndo necessariamente a uholkjaivo de doenca. Na “sociedade

deprimida”*?

, 0 “bem estar”, os “cuidados de si”, ganhou unovale mercado prometido
pelo discurso capitalista, que € sustentado pslastprapias, as “promotoras do bem-estar”,
gue na sua busca de normatizacdo, criam, juntoac@siquiatria, novas categorias a serem
enquadradas nos manuais, confundindo, muitas vegz&®logias com problemas de
adaptacao social. Isso fica especialmente clarodyuales ndo conseguem situar a dismorfia
muscular num quadro anatomopatoldgico, tendo guiartexplica-la pelo viés dos fatores
psicolégicos e socioculturais. Essa dificuldadestepnoldgica presente nos manuais pode ser
verificada também na supressdo das categoriasicalas@eurose, psicose etc.), abrindo
espaco para o surgimento de realidades discurbasisnte influenciadas pelas demandas
sociais, como o0s transtornos de identidade e dergé(riG), o transtorno obsessivo
compulsivo (TOC), os transtornos alimentares (TApréprio transtorno dismaorfico corporal
(TDC), etc. promovendo o que Roudinesco (2000) chema “fetichizacdo das diferencas”.

Assim considerando, pode-se assinalar que:

Toda cultura possui regras para traduzir sinaisiatomas, para relacionar
sintomatologias com etiologias e intervencdes, & pesar a evidéncia
fornecida pelas intervengbes para confirmar traelsicé legitimar as
conseqguéncias. A trilha que uma pessoa percorretraducdo a

conseguéncia socialmente significativa constitai daenca.(MONTEIRO,

2003: p.6).

% Termo utilizado por Roudinesco (2000) para serirede tipo sociedade que estamos vivenciando.
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Dessa forma, o TDC nao pode ser considerado atatnpomuniversal, pois os limites
que definem uma preocupacao ‘normal’ ou ‘patolégican a aparéncia fisica variam social,
espacial e temporalmente, bem como os padréesatgeimideal de corpo para um sujeito e
para uma determinada sociedade. Ora, os sintorsEsitws de Anna O. na Viena, do fim do
século XIX, eram os sintomas de um sujeito indigldu Bertha Pappenheim, mas eram
também o sintoma de outras mulheres a revelar estat contido na forma como a cultura e
a moral vitoriana burguesa tratava o feminino. FRayadinesco (2000: p. 25), esses sintomas
manifestos no corpo das mulheres eram formas ic&$ede contestacdo da ordem burguesa.
Entretanto vivemos um momento historico em que, a@mancipacdo sexual das mulheres e
o declinio da familia autoritaria, as histéricasdificaram as formas de manifestacdes dos
sintomas, parecendo, aparentemente, ndo mais femMesmos sintomas classicos da
histeria descritos por Freud. Algo da Viena do EeeUX e da sociedade dos dias atuais
mantém comum — a subversao do sujeito — se agedas as formas encontradas pelas as
histéricas para denunciar o mal-estar, hoje tamipénecem estar ausentes formas de
subverséo do sujeito em relacdo as normas solaaiggndo-0s num estado de descrenca e
conformismo manifestos na tristeza da alma, nasdspp e na impoténcia do sexo.

Roudinesco (2000) mostra ainda como, ao criar nonasenclaturas, cria-se uma
verdadeira epidemia de casos, como aconteceu attsirkse a histeria e a psicose nos DSM
pelo diagndstico de personalidade multipla. Assiae perguntar a que tipo de mal-estar na
cultura os sintomas da vigorexia vém responderfdd®a que s6 podemos concordar com

Quinet, quando este acentua que

O ‘involucro formal do sintoma’ varia segundo a &uoa histeria muda de
cara, a psicose de vestes, a obsessado de id&asesucdo acompanha o
desenvolvimento da ciéncia: a novos males, novogd®s. Ou serd que €
0 avesso — a novos remédios, pseudo novos malestosAgrafia
psiquidtrica em constante mutacdo com sua seri®@M (Manual de
Diagndstico e Estatistica da Associa¢do Norte Acaed de Psiquiatria) se
diferencia da nosografia psicanalitica das estastuclinicas (neurose,
psicose e perversao) — diante da qual o analistaede recuar — nosografia
conforme a posicéo do sujeito no Edipo em relagagoao. (2006: p.10).

Certamente a posi¢cdo sustentada pela Psicandlisdicalmente diferente da que é
sustida pela Psiquiatria (e pelas psicologias)sidnalise opera num sentido inverso, uma vez
gue cada caso € tomado um a um, como verdade efendedo sujeito. Assim, a classificacao

psicanalitica ndo se baseara num conjunto de gijj@sermitam enquadrar 0 sujeito numa
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determinada estatistica, mas sim, na causalidaigiigs advinda da escuta do saber do
inconsciente, pois “é no dizer que algo da estautlo sujeito é localizavel”. (DOR, 1993:

p.18). Para a Psicandlise, ndo existe relacdoadertre a cartografia dos sintomas e a
classificacdo diagndéstica, pois € nos efeitos doorigciente que comparecem nos
desdobramentos do dizer que o psicanalista se rap@amo referéncias diagndsticas

estruturais da economia do desejo do sujeito. Ardioa do desejo segue uma trajetdria de
certa forma estereotipada permitindo detectarag®$r estruturais. Assim, podemos dizer que a

Psicanalise ndo se apoiara nos sintomas, masagos struturais.

O sintoma, para a Psicanalise, nos alerta Fretdl ligado ao processo primario, tem
um carater sobredeterminado, de forma que ele sepguta muito mais do que aquilo que se
mostra de forma imediata. Além disso, a formacasid®mas ndo obedece a principios de
escolha estaveis, sendo tributarios das fantasiasscientes de cada sujeito. O sintoma possui
um sentido resultante de um conflito psiquico esgwena formacdo de compromisso entre o
desejo e as defesas.

O sintoma, para a Psicandlise, ndo remete a vettadma doenca organica, ndo tem
um substrato anatomopatolégitmas, sim & verdade do sujeito do inconscientme]jléma
instancia a uma modalidade de gozo. Assim, parasieamalise, 0 sintoma efetua uma
substituicdo, ou seja, € um tipo de sofrimento qumparece no lugar de algo e a Unica
técnica de investigacdo de que o analista dis@deseuta do inconsciente, diferentemente do
diagndstico psiquiatrico que pode dispor tanto danmese quanto de uma “investigacao
armada”, auxiliada pelo exame direto do paciento@ando com a ajuda de mediadores
técnicos, instrumentais, biolégicos etc.

Além disso, devemos considerar que o sintoma éaqigcé elaborado pelo sujeito na
propria andlise. E isso que o configura como ‘sirstoanalitico’. Por essa razo, torna-se
complicada uma analise criteriosa da dismorfia mias@or nés, uma vez que ndo estamos
realizando um estudo de caso. Nesse sentido poddir@rque um estudo de caso permitiria
verificar a singularidade dos fenbmenos e daquabede mal-estar e estrutura do sujeito. Por
esta razdo, optamos por elaborar uma analise ddatrés da cultura. Ora, mas se estes
sintomas pouco tém comparecido a clinica psicécalideve haver algum motivo que nos faz
interrogar o “por qué”. Levantamos duas hipdtesesspeito da auséncia desses sujeitos na

clinica psicanalitica: a primeira € a de que ele=riogam a veracidade do saber médico e nao

3 Ainda que possa existir um substrato organicay@apnta em Psicanalise é a forma como o sujeittat® a
ele.
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consideram a vigorexia uma doenca. A segunda édagueles que consideram a existéncia
de um mal-estar. Mesmo assim esses sujeitos n&arpro a andlise porque estdo gozando
com seus sintomas, ou seja, porque esses sintost@s kes fornecendo substituicdes
poderosas que superam o préprio mal-estar, aindaqua as identificagcdes que os levam ao
mal-estar sdo exaltadas na sociedade narcisicamAss gozo presente na adiccdo ao
exercicio permanece sem-diccdo, sem possibilidasepaksar a palavra pelo trabalho
psicanalitico™® Sendo vejamos esses discursos em relacéo a eikisti@rdoenca e a cura da

vigorexia:

Anénimo 01/04/07°

“Essa porra de "Vigorexia" quem inventou deve ser médico gordo,
querendo rotular pessoas determinadas a qualqoeficga alcancar um
objetivo(no nosso caso o fisico perfeito.).”

Anénimo 11/05/067
“Deve existir , mas eu ndo quero. =]’

Anoénimo 26/11/06°

“se for

n quero ser curado ,,,,

n traz problemas pra mim,, so me agrada, e elenhand@utoestima
ta bom d+++"

Assim, vemos que 0s sintomas vigoréxicos exprimemds de gozo proprias as
exigéncias culturais hodiernas. Dai por que auldiimde de os sujeitos reconhecé-las como
sintomas, uma vez que o individuo que apresemttiaias’ vigoréxicos pode argumentar que
nao ha mal nenhum em ‘ser vigoréxico’ porque é gs® a sociedade exige como ideal de
beleza e perfeicdo hoje, e isso é conseguido a desesforcos e sacrificios que os faz se
sentirem vencedores. Assim, aquilo que os faz sofé®@ pode ser considerado por eles
engquanto sintoma, ndo passando de uma criacdo édisan que tudo querem classificar.
Mesmo nos casos em que é percebida uma identificdg&ujeito ao sintoma quando este
afirma ser “vigoréxico”, cabe ao psicanalista, ké@no sujeito ao questionamento dessa

identidade, pois ela ndo passa de um semblante,m#ésaara que encobre as verdadeiras

% embremos com Lacan que, baseado em Freud, apaaia gozo da pulsdo opera de forma silenciosa.
35Ct.http://www.orkut.com/CommMsgs.aspx?cmm=2606889€2483538139265431998&kw=vc+considera+
vigorexia&na=3&nst=31&nid=2606889-2483538139265433:2520883384545698194

37 Cf.http://www.orkut.com/CommMsgs.aspx?cmm=260688882440488326980723186&kw=cura
3Ct.http://www.orkut.com/CommMsgs.aspx?cmm=2606889€2483538139265431998&kw=vc+considera+
vigorexia+uma+doen%C3%A7a%3F!&na=3&nst=11&nid=268882483538139265431998-
2489092008707255504
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guestbes do sujeito que se exprimem por meio ddensas vigoréxicos, e que estdo, em
Gltima instancia, relacionadas ao desejo e ao gozo.

Ora, Lacan considerava que sO havia uma demandmalse que podia ser aceita
pelo psicanalista — a do sujeito querer se liveanh sintoma. Nao se deve tomar o sujeito em
andlise para autoconhecimento, muito menos parpté&tta ao meio. A elaboracdo do
sintoma analitico € aquela em que o sujeito paasguéixa do sintoma para seu efetivo
guestionamento, o sintoma deixa de ser apenasgmificado e torna-se um significante para

0 sujeito, implicando-se ai como sujeito do desejo.

Esse sujeito pode se apresentar ao analista pgieb@r de seu sintoma e
até pedir para dele se desvencilhar, mas isso ata.tE preciso que essa
queixa se transforme numa demanda enderecada aanedista e que o
sintoma passe do estatuto de resposta ao estatuoedtido para o sujeito,
para que este seja instigado a decifra-lo. (QUINEIB1: p. 20 — 21).

A entrada em anadlise se produz com a elabora¢&intlama analitico, que requer
uma forma de “histericizacdo” do individuo. O dismuda Histérica € aquele em que ha um

giro em relacao ao discurso do Mestre, e tem omsiatcomo a dominante:

a S

No discurso Histérico, temos o sujeito dividido aomgente. Essa divisdo ocorre
porque ali temos 0 objeto mais-gozar no lugar ddade, que remete ao sintoma, a verdade
recalcada, a propria histericizacdo. Na analisapseum sujeito ($) que interroga 0 mestre
(Sy) situado no lugar do Outro, que produz um sabgr (® entanto, o saber gerado néo da
conta da verdade, porque no lugar da verdade qetiméeo objeto faltoso (mais-gozar),
obrigando 0 sujeito a se relancar ao questionamdstocseu desejo, que é a prépria

histericizacédo do discurso, ndo importando a es@yuhecessaria a que se dé uma analise:

A férmula do discurso da histérica € a formula dmego de uma analise.
Tem de haver uma gueixa, um sintoma, transformaddesnanda de saber,
que encubra uma demanda incondicional de amor esgudirija aquém
supostamente detenha esse saber sobre aquilo ppsasuente se ignora
de si mesmo. (BRAUNSTEIN, 2007: p.216).
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A partir do quarto de giro efetuado sobre o diszuls Histérica, surge o discurso do
Psicanalista, que porta outro tipo de lago social:

a — $

S S

O psicanalista ocupa o lugar de objeto a, objdtosia, causa do desejo, permitindo
que o sujeito ($) apareca no campo do Outro e peodeus significantes-mestres)(S
aqueles dos quais se encontra alienado e, no erdgasunstituem sintomaticamente. Vemos
gue, no discurso do Psicanalista, o sabgrf{& isolado no lugar da verdade, no entanto o
analista nada sabe sobre o desejo do analisandglpmcupa o lugar de semblante, lugar de
objeto faltoso, sujeito suposto saber, e é essggmdo analista 0 que permite que o desejo
possa aparecer e articular o saber e a verdade.

O quarto giro efetuado sobre o discurso do Psisdaadiaz emergir o discurso do

Universitario, onde temos como a dominante o saber:

> -  _a
S $

Vemos que o saber {Saparece no lugar do agente, e que o significaestre (9

esta recalcado, e dele a ciéncia nada quer saisrh@ uma foraclusdo dessa verdade, um
repudio a divisdo do sujeito. Percebemos que asserslo considera o Outro como objeto a
ser dominado pelo saber. Do lado do sujeito, ssidréficantes (falo), ndo ha furo, a falta esta
no campo do outro. Nesse movimento, notamos otsuentando dar consisténcia ao ser,
defendendo-se da castracao pela via do pensanget@, a propria ilusdo imaginaria. Lacan
considera que é no nivel do saber, do gozo e ddmajque o sujeito faz a escolha da neurose
ou da psicose. Coutinho Jorge (1988), baseado esmé&ha (1976) aponta que o discurso do
Universitario € semelhante ao discurso do Obsessimbora Lacan n&o tenha teorizado sobre
este Ultimo. Percebemos nesse discurso a auséndatal no campo do sujeito, se ndo ha
falta, todo o campo do desejo sera problematica parbsessivo, pois 0 desejo esta ho campo
do Outro; € o Outro quem é faltoso. Baseado do mregteesta clara a identificacdo do
obsessivo com o falo. Vemos também que no obsesinto quanto na histérica) ha uma
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disjuncédo ($ // § entre o sujeito ($) e o significante-mestre) (fue faz obstaculo ao gozo
falico, pois temos o sujeito no campo do Outrofodma que essa dissociacdo

[...] implica a problematizacdo da insercao sugetinasculina, da histérica

e do obsessivo, € necessariamente acompanhadatrded@msociacdo, a
qgual indica precisamente a problematizacdo do fiemindo campo do
Outro sexo, e que pode se escrever a,/[OBserve-se, aqui, o valor
particular que a disjuncdo entre a verdade e ouppode cada discurso
possui, pois nela se verifica que a histérica probtiza sobretudo o
feminino, a // $ enquanto que o obsessivo problematiza sobretudo o
masculino, $// S, (COUTINHO JORGE, 1988: p. 183 - 184).

Assim fica compreendida, porque a vigorexia € unmablpmatica de uma
reivindicacdo viril do masculino, embora passe pplastdo do lado feminino: o que quer
uma mulher? Se, como apontam alguns autores (AGEIRRO04; VENDRELL, 2004), o
sintoma da anorexia esta para o lado da histeierrogando o feminino, vamos encontrar
sujeitos com sintomas da vigorexia interrogandabtm o que é o masculino.

Da parte do obsessivo, estando o sujeito no cam@udko, temos a resisténcia desse
em entrar em analise e formular o sintoma analifos seu discurso revela a monotonia dos
significantes tornados signos, de enunciados em ajugijeito da enunciacdo tende a
desaparecer. Na tentativa de obturar a hiancia endaber e 0 gozo, pode ser verificada uma
estratégia lancada pelo obsessivo:

Trata-se de encontrar, através da enunciacéo, ensarelacdo entre o gozo
e o saber, de forma a atingir um equilibrio maisT@nos estavel, com a
Unica condic&o de que o tributo justo seja pagadificio de um saber. E
nesse nivel que encontramos a produtividade dossibee suscetivel de
fazer muitas contribuicGes para 0 pensamento, poggyroprio de sua
estrutura interrogar-se em permanéncia sobre o satgbretudo na época
moderna, em que o saber é suposto capaz de trazesalucdo a questao
do gozo. (GAZOLLA, 2002: p.57).

A pregnancia da imagem do corpo é tao forte quesaiso desses sujeitos se torna
extremamente repetitivo, pouco sujeito a diversdddvariavelmente, retorna na forma de
um saber, de modo racionalizado, sobre séries eleieios, dietas, medicdo do corpo e da
gordura e do uso anabolizantes; ou seja, trateesenddiscurso preso a busca de sentido,
portanto, ao imaginario, que pouco se estende gehbolico. Observamos nos topicos
produzidos nas comunidades que ha dois tipos dardss presentes, e que ambos circulam
em torno da demanda de saber, embora haja umardigeno que tange a verdade. O sujeito
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gue interroga se utiliza do discurso da Histénas o faz partindo do sintoma (vigorexia),
tal como a histérica que interroga os significantesstres em busca de uma resposta, um
saber para seu sintoma e sua incompletude estriti@sse ponto, a histérica o faz a partir do
mais-gozar, do lugar do objeto a como verdadeoBwo lado, 0 sujeito que responde parece
situar-se fora da cadeia significante. Quando eraitanciados estes sdo da ordem da
producdo de um saber, ndo parecem falas de unosuregs de um outro, o Outro da ciéncia,
do conhecimento, da razdo. As dietas e 0s progréaeagpeticdo) de exercicios ocupam, nos
topicos, a maior parte das discussdes dessesdudsjiatestando que por meio da relacdo do
individuo com sintomas vigoréxicos com as dietasisscélculos e medigbes, ele procura
obter o dominio do corpo mediante um saber confiawea certeza, dai racionalizar, para
gue nada possa falhar. Nesse sentido, sabemos saleeo estd no nivel falico e funciona
como defesa em relacdo a verdade. Podemos ententi, que sdo respostas que apontam
para um nada querer saber da falta estrutural,gd@sssdo guiadas por meio da verdade de
um saber produzido pela ciéncia.

O sintoma sera uma resposta do sujeito ao mal-estacultura: “condenado ao
esgotamento pela falta de uma perspectiva revaladm ele busca na droga ou na
religiosidade, no higienismo ou no culto de um oonperfeito o ideal de felicidade
impossivel.” (ROUDINESCO, 2000: p.19). Incapaz deesgajar em projetos sociais mais
amplos, resta ao individuo o investimento narcisitosi mesmo, e, nesse processo, toma-se
imaginariamente o corpo como lugar privilegiadojspque o "Eu é sobretudo um Eu
corporal”, sendo o efeito da emergéncia do corgipry. Se 0 Eu € uma instancia de
superficie, o que o individuo com sintomas vigarési mostra é o engodo sintomatico de
uma busca por delimitar a superficie de seu comuje se articulam dois desejos
contraditorios: o aumento da superficie corporalua definicdo. Ora, sdo duas propostas
paradoxais, porqgue um aumento nessa superficiserapre exigir um reinvestimento na
definicdo. A definicdo joga com a fixidez na estat melhor delimitando a superficie, ao
mesmo tempo em que é demandado um constante aurmess® mesma estatura, sendo de
partida impossivel uma satisfacdo com a forma dpocque retornara sempre como resto
insatisfeito.

Em “O mal estar na civilizacdo” (1930), Freud nala¥a de que h&4 desarmonia entre
a ordem pulsional e a cultura, pois, sendo o obpeitsional sempre faltoso, torna-se
necessario o homem reescrever as possibilidadese descrever na ordem simbdlica do
campo social. Freud considera que a vida, mugass; nos parece demasiadamente pesada,

nos apresentando sofrimento, decepcdes e tarefpeséiveis. Para dar conta desse
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sofrimento, os individuos langam maos de algungtpals, e ele cita pelo menos trés
espécies destes: distracfes poderosas que nos fpaesoer pequena nossa miséria;
satisfacdes substitutivas que o reduzem; narcOtipes nos tornam insensiveis a eles.
Podemos dizer que os objetos oferecidos pelo camsfuncionam como satisfacdes
substitutivas ao mal-estar.

Apoiado na alianga do discurso capitalista e dactaé na contemporaneidade, surgiu
um novo imperativo incitando o direito e o devergdear de tudo. A ciéncia e a tecnologia
sustentam uma ideologia que desqualifica qualquerd de autoridade ndo fundamentada na
prépria ciéncia. Além de ignorar a falta inererdéhamano, elas incitam o acesso ao objeto e
ao gozo sem colocar ai barreiras ou proibicbe® fEsg&ionamento é sintomatico, na medida
em que ha uma inversio do que é proposto pelaoretghterna, nas figuras do Edipo e da

castracao, tornadas inoperantes, e

E isso, precisamente, que faz da neurose obsessiearose moderna por
exceléncia: é a posicao simbdlica do pai na culiastempos atuais que
torna a estratégia do obsessivo ainda mais ne@I9gvai moderno, como
todos o sabem, € um pai decaido, humilhado, umgumatrabalha e que nao
pode mais gozar. E o pai da familia que ndo comsewis juntar o salario
no fim do més, a ndo ser que recorra a sua mulrargjuda-lo. Em nossa
época é o proprio simbolo do pai que esta em pef@aZOLLA, 2002:
p.65).

O desmantelamento e a desregulacao dos ideaisaisifttadicionais promoveram um
enfraquecimento dos ideais sustentados pela metafterna, e, ante tal enfraguecimento
proliferaram as chamadas ‘patologias de consumalog tipos de adiccdo em geral,
caracterizadas, sobretudo, pela negacdo da castrggho consumo excessivo, pela
compulsdo e por um apelo incessante ao gozo. Asamitps individuos com sintomas
vigoréxicos recorrem ao anabolizante como os toxarios recorrem a droga e os alcoolatras
ao alcool, na crenca imaginaria de que seus ca@tsnardo mais fortes e perfeitos gracas a
evolucdo da Ciéncia Quimica aliada ao gozo que peddrazido pelo capital. A resposta
sintomética dos individuos a esses imperativosode gor meio do consumo séo formas de
manifestacdo do mal-estar na contemporaneidade neiras de estabelecer laco social,
embora seja necessario dizer que € uma forma desltagjal na qual prevalece um gozo
solitario. Nesse cenario, o corpo é tomado comaoopel limite dessa exigéncia de gozo.
Socialmente circula o discurso de que cada individu o gestor do proprio corpo,
promovendo verdadeira remodelagao daquilo que passer considerado um “corpo ideal”.
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Capturada nesse discurso, a histérica vai indaganmdeelacdo ao seu corpo e encontra, por
parte da ciéncia, respostas que tentam dar comstsa dasatisfacdo, criando produtos “de
altima geracédo”, com seu brilho agalmatico, a sefeeneticamente consumidos como
resposta ao mal-estar. A esses produtos Lacan deme ddatusas

Na contemporaneidade, a ciéncia reina no lago Isstiatentando uma ideologia de
gue nada é impossivel, Assim ela se pbe no lugamdéutro sem falta, que pode tudo
responder e criar, inclusive promover a ‘felicidapeometendo um “banho de gozo pra curar
cada um da falta” (SAURET, 2006: p. 31); dessa &reta ndo para de produzir objetos para
0 mercado, visando a produgdo de uma demandaentzer capturar o desejo do sujeito. As
latusas sé@o esses objetos feitos pela ciénciacpasar o desejo. A insisténcia em consumir
aparece como tentativa imaginaria de completaltadaser inerente ao humano. A ciéncia e
a tecnologia prometem imaginariamente possibiitasujeito um complemento para o objeto
perdido que lhes falta. Da insatisfagdo que adveémm @ encontro faltoso com esses objetos,
h& um gozo que insiste como resto, um mais-goas, V@ novamente conclamando o
individuo a procurar novos objetos. Essa relac&mn®@ada por alguns individuos de forma
problematica, pois estes se encontram seduzidasop@inessa de completude evocada pelos
objetos oferecidos ao consumo. Assim, 0s objetosatede atuar como objetos para o desejo
e se tornam imperativos de gozo. As latusas s@iasbproduzidos para criar o desejo. Nesse
sentido, podemos pensar o consumo de anabolizastggdementos como latusas surgidas de
uma associacao do discurso do Universitario comudse® do Mestre, que se oferecem como
objetos capazes de produzir “o encontro bem-sucgdidmponando a falta suscitada pela
castracdo. Embora aponte questdes interessantesppasar numa das problematicas da
vigorexia na sua busca imaginaria do corpo petfetam falhas, ndo seria objetivo da
pesquisa tratar do consumo de anabolizantes.

Além dos quatro discursos possiveis: do mestreyrdeersitario, do analista e da
histérica, Lacan, numa conferéncia em Mildo, em218ou na possibilidade de um quinto
discurso, que € o discurso do Capitalist@uanto uma exce¢do, uma variante do discurso do
Mestre que tem caracterizado o mal-estar hodiermmal na verdade, como discurso, € uma
aberracdo. Nele os objetos de consurmgad@ety produzidos pelo saber tecnoldgico
promovem uma elisdo da falta e do desejo tornaadioaperativos de gozo na vida dos
individuos. Dai ndo haver espac¢o para advir otsyjgias apenas o consumidor. O discurso
Capitalista situado como forma “estranha” de lanuad da Modernidade € um discurso sem
Lei, regido por imperativos que situam a mais-valialugar da causa de desejo. O desejo

passa a ser entendido como desejo de objetos eond@m um desejo do Outro. Pela prépria
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subversdo da ordem simbdlica presente no matemdisimgsos, tal como postulou Lacan,
pode-se perceber que, no discurso Capitalisteglagdes deixam de estar centradas no lago
com outros homens e tornam-se relagcbes com ososbjeiotivo por que o discurso

Capitalista € uma excecado como discurso, poisrelsi @do cria um laco social:

% S, consumidor ciéncia
| ®—= |

i a capital gudgets

[92]

Pode-se observar que nesse discurso aberrante péeseyvada a ordem entre 0s
elementos da cadeia simbdlica, ndo havendo relegie o agente e o outro; ele exclui o
outro do laco social demonstrando que o sujeitsestelaciona com 0s objetos-mercadoria a
partir do comando do significante-mestre capita), (& que caracteriza que ha foraclusdo da

castracao e auséncia de laco social.

Podemos dizer que a criacdo da vigorexia como @asegosografica corresponde aos
interesses de discursos que engendram praticastaqeoem a objetivar os sintomas
vigoréxicos como uma possivel nova categoria nédieg; sobretudo pela forma como se
apoiam no discurso do Mestre, atuando no aco sddal deve ser essa, entretanto, a postura
do psicanalista diante dessa problematica, umaguwezste deve fornecer sua escuta e leva-lo
a histericizar seu discurso, ou seja, fazer comayuelividuo possa questionar o mal-estar

presente no(s) seu(s) sintoma(s) e passar esaaleiffozo a palavra.
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5. ALGUMAS RELACOES DA VIGOREXIA COM A NEUROSE

Discutiremos algumas das relacdes da vigorexiaaklaseem uma perspectiva sobre a
estrutura neurotica, sem, no entanto, afirmar quigaexia seja uma problematica especifica
da neurose. Essa discussdo nos ajuda a percelsdagienais relacionadas a relacdo do
sujeito com o desejo e com o Outro. Assim, devereadizar uma leitura do fenbmeno
edipico e as repercussdes que este efetua aodaskxdacdo e do posicionamento do sujeito
na estrutura; em seguida levantaremos questdasogygarecem universais na vigorexia, bem
como com o0 que pode haver de particular, tantoeneose obsessiva quanto com na histeria,
assinalando que podem haver formas diferentes déast@acéo dos sintomas vigorexicos. A
discussdo da neurose obsessiva acontece antesstddahpelo fato de que muitos dos
sintomas apresentados pelo vigoréxico tém carérssivo, ndo impedindo com isso que se
trate de um histérico com sintomas obsessivosalas kelecionadas ndo sdo suficientes para
0 enquadramento da estrutura, mas servem como poui® permitem discutir questdes

relacionadas aos tipos neuroticos: obsessivo érinst

5.1. Edipo, sexuacdo e sintomas vigoréxicos

E pela travessia do complexo de Edipo que o sujmitna na ordem da cultura.
Inicialmente ha uma relacdo fusional entre a ceaeca mae, ndo havendo, por parte da
criancga, distingdo entre o si e 0 outro. Nesse méme crianca se constitui como objeto
capaz de satisfazer o desejo da mée, encontrandwmgmariamente identificada com o falo.
No primeiro tempo, a crianca esta na dialéticaetaa ndo ser o falo, objeto do desejo para a
mae. Ai se colocam dois pontos o: &) ¢ o outro 4’), aquilo com que a crianca busca se
identificar para satisfazer a mae. Ora, estamosragjuampo do Eu Ideal, em que a crianca
acredita que, para satisfazer a méae, precisa fidantse com aquilo que |he falta: o falo.
Assim todas as identificagbes presentes nesse ntom@neterdo ao narcisismo primario, a
onipoténcia e a perfeicdo. E assim que o sujaitogdieso, em seu sintoma, tal qual na fase do

espelho, na cativacdo de sua imagem:

‘Se eu pudesse ver 0 que eu estava pensando #oespante o dia, 90%
do tempo teria a ver com minha musculacdo, minleadou minha
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aparéncia. Nao posso passar diante de um espethpasar por um minuto
para examinar meu corpo — desde que tenha certeegaed ninguém esta
olhando. Eu até me olho quando vejo meu reflexaema vitrine ou janela
de carro. ' Riu nervosamente. ‘As vezes, guandaouesin um restaurante,
chego a estudar meu reflexo nas costas de uma’cdP@PE et al., 2000:
p.26).

Ora, sabemos que “A fascinacdo € absolutamenten@skgara o fenbmeno de
constituicdo do eu. E na qualidade de fascinadaaqiieersidade descoordenada, incoerente
da despedagagem primitiva adquire sua unidade.CAMN, 1995 [1954 — 1955]: p. 70). E
desse momento de fascinacdo, em que o sujeito teacsua unidade jubilatoria na qual a
forma do corpo foi vista como perfeita e amavek qwigoréxico parece cativo. O individuo
com sintomas vigoréxicos fica preso nessa dimedsdoarcisismo, supondo satisfazer a
condi¢cdo do olhar que a provoca, que €, em Uultimsgamncia, o ponto pelo qual supde ser
amado e reconhecido pelo outro.

E importante assinalar o fato de que no primeironero do complexo de Edipo
todos os seres, inclusive a propria mée, sdo psvike pénis, ndo havendo, portanto,
diferenca anatdbmica entre os sexos. “A méde se, stua apreendida pouco a pouco pela
crianga, como marcada por esta falta fundamental,edp mesma procura completar, e com
relacdo a qual a crianca lhe da uma satisfacdo mpeemos apenas chamar de
provisoriamente substitutiva.” (LACAN, 1995 [1958]5 p. 247). A percepcdo da falta
situada do lado materno € capaz de p6r em quegidsigiio falica da crianca.

Essa relagdo imaginaria pode ser verificad&smguema Lproposto por Lacan:

SOBRE 0 COMPLEXO DE EDIPO

'@ oufro Mae

Falo QOutro
@ (Outro) A PRESENCA DO OUTRO

(LACAN, 1995 [1956 -1957]: p. 10). (Ibid: p.213).

Com base n&squema Lvemos que a crianca se identifica, a partir da vetacao
imaginaria, com o que ela imagina ser o objeto eke da mae — o falo, entretanto, nessa

relacdo imaginaria com a méae, sempre estara afaprOutro, uma vez que esta mae esta
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remetida a ordem da cultura. A partir do momentogel® no discurso da mae, o pai assume
certa consisténcia capaz de mobilizar seu deslej@oeneca a aparecer para a crianga como
um terceiro na relacéo narcisica dual. A crian¢geaarum momento de incerteza psiquica que
a faz se confrontar com a incompletude, forcand@eeitar a idéia de que ela nao é tudo para
essa mae, e que algo ja estava ali, antes delaljzanto o desejo materno. Essa sensac¢éo de
incompletude conclama a crianga a buscar se id=mmtitom tragcos da cultura, para que
possa, novamente, se sentir amada pelo Outro. HEseeento € atravessado
concomitantemente ao posicionamento do sujeitdelida sexuacao.

Uma das guestdes interessantes da pesquisa dirtoesp aparecimento da vigorexia
na adolescéncia, quando as questdes da posicéamdsesdp reativadas. Assim, devemos abrir
um paréntese para tratar da posicdo masculina @uestava a principio visualizada como
objetivo da pesquisa. Esse percurso permite eselaatgumas das questdes que incidem com
bastante forgca na vigorexia e que nao deixam deageelas que o0 sujeito com sintomas
vigoréxicos busca afirmar com o préprio corpo. udr€l92@l) considera que, atravessado o
complexo de Edipo, toda a atividade masturbatédamenino é paralisada por temor a
castracao, permanecendo num periodo de laténciguatécom o advento da puberdade, as
questdes da organizacao genital infantil retornem wgigor. Ora, mas essa solu¢ao que joga
com a identidade sexual ja fora tomada pelo mepinonenina no terceiro momento do
Edipo, quando a crianca se posiciona diante doefalo real do corpo. O falo € o significante
da diferenca sexual. N&o ha representacdo psiogicasciente da diferenca anatdmica entre
0S sexos, mas ha a representacéo do falo. Seguoeuld, Ra organizacéo genital infantil, “[...]
para os dois sexos, um Unico 6rgdo genital, o ongdisculino, desempenha um papel. Nao
existe, portanto, um primado do genital, mas umnado do falo.” (1996 [1923e]: p. 114). O
falo apresenta uma relagcdo com o pénis, pois,garenca, € sob a forma de pénis que uma
parte do corpo sera percebida como presenca oncaséssa é a funcao do falo imaginario.
Do lado simbdlico, a linguagem vir4 permitir ao estg as inscricbes simbolicas que
posicionardo cada um no campo do masculino ou ehinfieo. A funcéo falica ordena os
possiveis modos de sexuacdo do sujeito, trazemiobdema de saber como sera significado
0 sexo biolégico. O real do sexo por si sO ndoaygsbis podem ser dadas diferentes
significacbes ao dado anatémico, mas € sobre essa@® corpo que incide a significacao
falica em torno da qual se ordena o complexo deddsso quer dizer que no lugar onde
havia 0 gozo, este deve passar pelo significante.

Como dissemos, a forma como meninos e meninas@aelacionar com a presenca

ou auséncia do pénis no real do corpo é difer@isgsemos que no inicio a crianga atribui
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uma universalidade do pénis a todos o0s seres,taatenessa crenga imaginaria seré desfeita
na medida em que a visao do 6rgdo sexual femirenalgum ser proximo (a mée, a irma, a
baba etc.) provoca a descoberta ndo da vagina,dmasiséncia pénis. Essa visdo efetua
questdes diferenciadas para meninos e meninasi@e, io menino nega a diferenca entre os
sexos, mas a lembranca das ameacas verbais qb&pra masturbacdo quando este exibia
seu pénis para o Outro, julgando ser este o ong@msto complementar, a falta materna atua,
junto com a visao da auséncia de pénis em algyegosy e fard com que a posse de seu
orgao seja ameacada. Pensa ele: “o 6rgdo ali wexasfoi retirado”, o que faz emergir a
angustia de castracao, isto €, o0 medo de que @beippossa perder o seu. Sob o efeito da
angustia, 0 menino aceita a lei da proibicdo destae renuncia a mae como objeto de amor,
optando por salvar a integridade do préprio conpénis). O complexo de Edipo, sob o
impacto da castracdo, se desfaz no menino, nos hesais, sequer subsiste no inconsciente.

O falo imaginario que € ameagado para 0 meninorseti&o de inveja para a menina.
A menina, ao ver o pénis, percebe que seu clidequeno demais em relacdo aquele e
reconhece que foi castrada, passando a sentirairgejpénis Fenisneidl, em seguida ela
descobre que a prépria mae também é castrada eltsecontra essa mae, passando a
direcionar seus desejos para 0 pai, aquele queatdeof tem. Enquanto o complexo de
castracéo encerra o complexo de Edipo no menia@tek as portas para o Edipo na menina
gue diante da inveja do pénis, podera apreser@arstidas: auséncia da inveja de pénis, o
desejo de ser dotada de um pénis e o0 desejo deltstitutos para o pénis. A partir da terceira
posicdo, pode-se dizer que, para a mulher, a fedside sera um constante devir, que jogara
com as trocas efetuadas na cultura que se desainancontrar o melhor substituto para o
pénis, e dentre estes, pode estar o desejo dentefilwo; dai por que a criangca €
particularmente investida pela mae como o compléongara a falta materna.

A castracdo implica para o sujeito sempre uma peedgozo. Nesse sentido, meninos
e meninas se posicionar de forma diferenciada, peia anatomia oferece ao menino a ilusdo
do ter, na menina falta, no real do corpo, algo fqueeca uma significacdo sexual diferente
daquela da castracdo. Assim, no caso do meninuataraia € capaz de sustentar a ilusdo do
ter o falo, muito embora esse seja ameacado, fazandir a angustia, que revela o temor da
perda. A travessia do complexo de Edipo sucedeaddfica da castracdo, de que o sujeito
nao pode ocupar esse lugar de complemento patt aldamée (Eu ideal). Os investimentos
libidinais que eram dirigidos aos pais sdo intadbs e a formacdo moral do Supereu vai

implicar numa dessexualizacdo destes, que marqaeéiado de laténcia.
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Falar de sexuacdo é tratar da sexualidade, queaéotganizagcdo simbolica formada
por uma complexa rede de significantes lancadalj@is nos primeiros anos, e ndo apenas a
assuncao do sexo biolégico. A sexuacdo vai sendstiitida pelo imaginario do sentido
conferido pelo simbdlico e pelo real da diferengatémica dos sexos. Por meio do Ideal de
Eu, o sujeito entrard na constru¢do simbdlica dsecaoimidade e da feminilidade. Assim so
podemos pensar nas posicoes masculina e feminmma gé&neros que se estabelecem na
ordem simbdlica, da linguagem. Para tornar-se noem&o basta ter o pénis, € preciso que o
campo da linguagem venha dota-lo de atributosd&lio que permitira que ele se posicione
no campo da masculinidade. Dai por que nos inddbddoom vigorexia aparecerem
identificacées no plano das aspiracoes do Idedda tantos significantes que remetam ao

masculino. Assim responde um individuo a questgoodaue ele ‘malha’:

Anoénimo 15/07/07°
PARA VIRAR UM MEGA MONSTRO UM BOIll UM TORO ..... w
DEUSSSSS

SAKARAMMMMMM

E importante considerar que a castraciio traz adgordem da feminilizag&o, tanto
para meninos quanto para as meninas, que ja estSaidh submetidas a ela pelo proprio real
do sexo. O temor e 0 reconhecimento da castratifa simenino numa posi¢ao feminilizada
diante do pai, que detém os atributos falicos cegpae sustentar o desejo materno. Sera na
passagem dser o faloparater o faloque a posicdo masculina se efetuara para o meino.
menino deve renunciar ser o falo para a mae eesgifidar com quem de fato o tem — o pai.
Essa identificacdo, entretanto, acontece em basasgqgxais, pois 0 menino deve amar o pai
que era um rival, mas que ao mesmo tempo é o salvadis o retira do assujeitamento ao
desejo materno, que ndo deixava de situa-lo nanomie uma passividade. Essa posicéo,
contudo, de certa forma, feminina, do menino dialdepai € necesséria, normatizadora e
normalizadora, para que ele venha se posicionatangpo do masculino. Freud define a
posicdo masculina como aquela da atividade e aafeencomo a da passividade.

Junto com a lei instaurada pela metafora pateguanas questdes do campo do Ideal
do Eu, das identificacdes secundérias, serdo plissias ao sujeito, fazendo-o buscar no
campo do Outro, da cultura as insignias que dar@dorma venham a sustentar seus ideais.

Se a masculinidade é algo que se produz no campmgieaagem, e, portanto, campo do

39 Cf. http://lwww.orkut.com/CommMsgs.aspx?cmm=2606a88-2542624212659152113
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Outro, esses individuos vao buscar na cultura,lesjugeais que possam servir de suporte as
suas identificagdes. Se na cultura hodierna, s#toaser amado, ser reconhecido significa ser
detentor de atributos falicos, o sujeito tentarisfeer esses ideais com objetos que de
alguma forma os sustente. Nesse caso, ser mas@anaoa cultura hodierna significa ser
forte, musculoso, agressivo, poderoso, bem-sucgediihd etc. enquanto que ser feminina
permanece como uma questdo problem&fiésssas insignias culturais vém mostrar para o
sujeito alguns pontos a partir dos quais ele polg@l ser amado e ser aceito pelo Outro e, no
caso dos individuos com sintomas vigoréxicos, sstdtaem como pontos a pelos quais sua
identidade falica pode ser aspirada e, de certmdopossa fazer frente a castragéao:
assinalando no corpo, por meio de sua musculataranscricdo simbdlica de sua
masculinidade. E por esse viés que se pode expjimm@ sintomatologia vigoréxica € uma
problematica tipicamente masculina, mesmo quanda simtomatologia se apresenta numa
mulher, que, nesse caso, nos permitird lancar@dsp da inveja do pénis pela via da recusa
de ceder a atividade “clitoridiana”, mantendo umantidade falica imaginéria inscrita no
corpo por meio da musculatura.

Quinet se refere a sociedade do espetaculo, assimda por Guy Debord, como
sociedade escopica, na qual ha um “gozo do espetdaum imperativo do supereu de um
empuxo-a-gozar escopico [...]" (2002: p.280). Adaiso campo do olhar e da imagem
tornaram-se privilegiados; ha, na contemporaneijdasiecomando do Supereu em torno do
dar-se a ver por meio de mandamentos como: Mostréeja! Ser visto passa a compor um
plano no Ideal de Eu do sujeito. Esse campo esza@pifortemente investido por imagens
veiculadas na midia, pelos modelos fotogréaficosreat esportistas etc. Sabemos que o
imaginario é o campo da identificacdo especular aomutro. Nesse plano, as imagens
apelam a identificacdo mais direta com a imagentalpo e chegam ao individuo como
imperativos de ideais a serem seguidos; afinagsessrpos se tornam atraentes, na medida
em que escamoteiam a castracdo, pois parecem eijbit, saide, um certo hedonismo e

veiculam a idéia de bom desempenho; no entanto,

O espetaculo da imagem tem seu lado belo, fazraunspbsujeito do desejo
devido a sua pulsacao de brilho, que encobre a daik lhe é constitutiva.
Mas o espetéculo € também sede do mal-estar naecald presentificar o
supereu com suas imagens impregnadas pelo reaksimpb de suportar
que provocam o sentimento de culpa no sujeito. T, 2002: p. 281).

4 Em todo caso est4 ligada a uma relacdo entre ifataite e passividade.



112

Ora, é com a falta que o individuo com sintoma®négicos busca ndo se deparar.
Para satisfazer o que imaginariamente supde qtae dal Outro, ele busca manter o corpo
sempre grande, como um corpo/orgao que ndo detemesis s6 assim resta garantida sua
identidade félica, lugar de onde supde ser desegadmado pelo Outro, levando adiante a
tentativa de ndo aparecer castrado aos olhos do.Quimagem de um outro que possa ser
maior remete a imagem do duplo especular, a qusajetto se volta com agressividade para
destruir e manter sua singularidade. Esse € o endmdhdividuo com sintomas vigoréxicos,
algo fica aprisionado nesse momento da relacaétitialimaginaria onde prevalece aquele o
ele ou eu O ternario aparece como aquele que ameaca, fo tado, o individuo se
mantém, de certa forma, fixado nessa posi¢do dedeisuposto objeto a satisfacdo da mae.

O individuo com sintomas vigoréxicos parece, assstar repetindo uma cena
infantil, na posicdo do menino exibicionista, qiierece o falo imaginario para a mae. Ora, 0
pénis ndo pode ser oferecido para a méae, por daritderdicdo do incesto; no lugar do pénis,
por substituicdo, vai aparecer no individuo contosivas vigoréxicos, o corpo. Tal como o
pequeno Hans, o0 sujeito com sintomas vigoréxicgsesgunta e se coloca ai numa posicao
especular, de onde provém o desejo de saber, mi@agobre o seu corpo-pénis (faz-pipi,
em Hans), mas sobre o das pessoas maiores doeguepdrgunta incessantemente renovada
do individuo com sintomas vigoréxicos € semelhantia rainha do conto Branca de Neve
diante do espelho: Sera que eu sou grande o suétisera que existe alguém maior do que
eu? Questao que sempre remeterd a rivalidade do esyecular e do desejo de destrui-lo. A
davida, a falta de certeza, se torna uma obsessdpensamento que impelem ao ato
compulsivo de malhar presente no sintoma. Assonyém ao individuo com sintomas
vigoréxicos malhar incessantemente para mostrateseo aquele que ndo pode ser
questionado quanto a sua identidade falica. Eleadbo$erecer-se ao olhar do Outro como
aquele que tem o falo, e demanda desse outroexssghecimento para produzir sua ilusédo de
completude. Nesse jogo imaginario, estd seu engedtietanto, dada a incidéncia da
castracdo, a nogao da totalidade da superficiz@énsagem sera sempre ameacada, pois 0
individuo com sintomas vigoréxicos nunca esta fegtitscom sua imagem especular, com o
tamanho do proprio corpo, porque algo retorna abfezendo supor que sempre ha um corpo
maior do que o dele e que sera, portanto considerals perfeito e mais desejado pelo
Outro. Ora, a castracdo € ela propria uma expéaiéncessantemente renovada no ser
falante, impondo a divisdo e a impossibilidade dmmetude. Pela travessia do Edipo e da
assuncao da castracado, o falo passa de objetonanaga significante, inscrevendo-se como

falta no imaginario (); dai por que o falo dar corpo ao imaginério. Sgimbdlico vem
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"produzir algum imaginario para o falante, na madidesma em que este imaginario se
revela originalmente faltoso para ele, o simbdlitd possibilita a completude deste
imaginario faltoso e, assim, um residuo real séempretorna continuamente.” (COUTINHO
JORGE, 1988: p. 172).

O pai aparece como aquele que impde a criancacrafrse com a falta e com a
interdicdo da relagao incestuosa, fazendo com quiaca renuncie a ser o complemento da
falta materna (falo materno) e ao gozo dessa meleigdda junto a mae. Dessa forma, fica
interditada a possibilidade de a mae reintegratprp falo (ter o falo), e de o filho possuir a
mée (ser o falo para a mée); eis ai a lei do @aineidéncia da castrac&o. “O fim do Edipo é
correlativo a instauracéo da lei como recalcadamoonsciente, mas permanente.” (LACAN,
1995 [1956-57]: p. 216). O fim do Edipo é consideraor Lacan tanto normatizante quanto
normalizador. Ele impde, dentre outras questoés;naacdo moral do Supereu e a sexuacao
do sujeito. E, como afirmou-se, a travessia do &giprmite as identificacdes secundarias.
Essas identificacdes estdo também reguladas pefa foarticular como cada um atravessou

o Edipo e vem sempre trazer imperativos supereg(iac o sujeito:

Andnimo 02/08/06%"
N&o é bem assim, uma coisa € vc querer ter musdakenvolvidos e su a
AUTO ESTIMA néo depender unica e exclusivamentsalisutra coisa é
gdo se torna algo onde vc projeta toda sua felieidgaanseios no "CORPO
IDEAL" seu, q nunca provavelmente serd alcancad® gempre achara q
ainda nao é o ideal!

Anénimo 11/05/06*

[...] concordo com vc e acredito seriamente g duas@aindo sofro???)
disso, quase 80% (pra naun falar uns 95% hehe}idtmsmas eu conheco
bem...

as vz me olhava no espelho e achava meu corpo pedseo, e quando
comentava isso com alguem me chamam de louco (réiewgseja gigante)
falam g eu tava grande ja e tal mas eu nao via)assim

cheguei a tirar medidas diariamente antes de dologio que eu acordava
me olhava no espelho, se alguem fala-se g eu tamampronto era o fim
do mundo foda muito foda hj ainda tenho certosuttras" mais menores
mesmo assim e muito foda...

Anonimo 02/08/06%

“ICf.http://www.orkut.com/CommMsgs.aspx?cmm=8850799€24 791821469164 744298&kw=vigorexia&na=
4&nst=1&nid=8850799-2479182146916474429-247919662934115
42Cf.Cf.http://www.orkut.com/CommMsgs.aspx?cmm=8858&8d=2463745892715606981&kw=vigorexia&n
a=3&nst=11&nid=8850799-2463745892715606981-246389365207104
43Cf.http:/lwww.orkut.com/CommMsgs.aspx?cmm=8850799€24 791821469164 74429&kw=vigorexia&na=
3&nst=21&nid=8850799-2479182146916474429-247928688865813
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Ta bom entaum, somos todos doentes, mas vamoseaied grandes pelo
menos neh
UHAUHAuhAHUAUHaHUAuhAUHahuAHU

De um lado, vamos encontrar o individuo com sin®omigoréxicos querendo dar-se a
ver pela sua musculatura, tentando responder aelgusupde ser o desejo do Outro, mas
vemos 0 como essa imagem é geradora de angustelpmédo consegue se oferecer senao
reduzido enquanto objeto a. A angustia surge quaadissinala o lugar da falta; o individuo
se sente envergonhado pelo fato de ndo se sefitiestemente grande; ha uma queda da
identificacdo falica. Nesse Uultimo caso, vemos comondividuo ama seu sintoma,
identificando-se a ele. Nao ha problema algum ermdeente (vigoréxicoflesde que sua
identificacdo imaginaria seja mantida. A falta ametende ser tamponada pelo saturacao do
olhar sobre a superficie corporal (gigantesca). 8eai a pregnancia imaginaria possibilitada
pelos ganhos advindos da adic¢do ao exercicio.

No Seminario 11, Lacan (1964) trata da esquizellio ® do olhar, e evidencia que ha
uma dissimetria entre essas duas instancias. lias&te em que o0 olhar como objeto a esta
fora, ele ndo se reduz ao simples ver, ao sujaitpetdcepcédo. Trata-se de que o sujeito olha
de um determinado ponto, mas € olhado de todasadssp O olhar preexiste a propria
insercdo do sujeito, ja que ele é olhado antegdd acan chama a atencéo para o fato de que
a visdo €é capaz de dar ao sujeito um contato canundo interior’ que acaba por gerar na
consciéncia um engodo, uma presuncéo de idealizad&dsdo fara com que um sujeito,
vendo-se ver-se, possa crer-se nao somente comsameas sobretudo existente no sentido
cartesiano: ‘Penso, logo existo.” (HARARI, 19901p6). Sabemos com a Psicanalise que a
consciéncia esté relacionada a percepcao, e diessma Percepcao-Consciéncia emerge o
Eu como uma projecdo da superficie corporal, m&s mao é todo ele dado pelo sistema
Pcpt-Cs, parte dele é inconsciente, sendo um HWedesconhecimento, pois 0 sujeito ndo é o
que aparenta ser, e 0 que ele vé nem sempre ® ayailé. A representacdo é fundada na
semelhanca e estd, portanto, ligada de alguma farfaacdo do imaginario (ainda que seja
conferida pelo registro simbdlico). Como lembra dmcem nossa relagdo com as figuras de
representacdo, ndo ha uma coincidéncia biunivoaa, M engodo, algo desliza, escorrega,
fica elidido na medida em que se trata de umadelde desejo.

Ora, a esquize do olho e do olhar evidencia ardetsia entre o que € visto e a forma
como 0 sujeito o percebe que se manifesta em smgtydle nos sintomas vigoréxicos. A

imagem do corpo, na medida em que ela fornece usstalf ela fixa uma estatura que pode
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ser percebida pelo olho que tende a mostrar a mmag®eno toda, entretanto ocorre na
vigorexia € que nao ha coincidéncia entre essauestapreendida pelo sujeito e sua forma
real. H4 uma esquize, divisdo como corte do sujritoé o proprio encontro falho com o real,
que deixa o individuo com sintomas vigoréxicos afttddo, confuso, aniquilado. Ha uma
dissimetria na qual o sujeito comparece nao corn@tguwa percepgcdo, mas como sujeito do
desejo. O sujeito da percepcdo ndo dividido deveeim capaz de enxergar a propria
(gigantesca) forma muscular, no entanto esta fidada pelo sujeito do desejo, por se achar
ainda insuficientemente grande/musculoso; se o jaleSesempre insatisfeito, resta a
insatisfagcdo em relacdo a prépria imagem. Ora, camma Lacan, “0 olhar s6 se nos
apresenta na forma, de uma estranha contingéniodpolica do que encontramos no
horizonte e como ponto de chegada de nossa exgperigsto €, a falta constitutiva da
angustia da castracao.” (1998 [1964]: p.74)

Temos nos sintomas vigoréxicos algo da pulsdo escd@ qual a vergonha por ter
um corpo pequeno remete ao retorno do olhar dooGsdbre o sujeito, evidenciando a
castracao; esse olhar pode ser visto ou imagirradopduz uma angustia enquanto gozo que
provém em ultima instancia do olhar do Supereuagié para além do principio de prazer.
Para dar conta da angustia o sujeito tentara rdsp@ela imagem narcisica ou pela fantasia,
por intermédio de sua busca a tamponar a faltaantdia conquista desse corpo perfeito.
Assim o0s rituais, 0s retornos e vaivém, o excessovgi ser buscado levando a consumir o
corpo serdo manifestacbes dos imperativos do Supentando remediar a falta desvelada.
Por outro lado, o Supereu proibe 0 mesmo ato wisa@ncia critica, pois 0 gozo que é
colocado em jogo é auto-erotico, o da masturbagamgpo (referente ao desejo incestuoso),
esse gozo € sentido como perigoso e deve seradstiplo Supereu, o exibicionismo que
deveria ser motivo de jubilo para o sujeito é ldoraob a ameaca de castracdo, trazendo o
mal-estar ao sujeito diante da propria imagem. exatamente esse Supereu que acossa 0
sujeito e ordena: Goza!, obrigando o sujeito a d&usatisfacdo nos sintomas. Ha no individuo
com sintomatologia vigoréxica uma vigilancia do &ep que o fara sempre buscar medir-se
(é preciso medir, quantificar para se certificamtque haver uma certeza que funcione como
uma verdade diante da duvida do sujeito), entretastvalores nunca serdo suficientes, ha
sempre um perda (perda de gozo) que faz o individuo sintomas vigoréxicos se julgar
sempre aquém do ideal; ai estardo seus problemamutdeestima que o fardo sempre
desqualificar a prépria imagem. As identificacOes Ideal de Eu estardo sempre em
desarmonia em relacdo as exigéncias de perfeic&uddeal, quando o sujeito se julgava

completo, sem falhas, fixado numa certa megalomamtetanto a castracdo esta sempre



116

rondando, sempre como ameaca. Assim, podemos gieemo individuo com sintomas
vigoréxicos a compulsdo é da ordem do imperativoetessidade de satisfazer o Supereu,
enquanto o desejo é da ordem do reconhecimento &awo, €, portanto, uma demanda
enderecada ao Outro.

Ha sempre na satisfacdo dos sintomas um gozo jethoymasoquismo, da pulsdo de
morte. Existe sempre um trabalho a mais no praipo, tem sempre um a-mais de gozo
que €é gerado no retorno do proprio circuito pulsi@ue o sujeito ndo consegue captar, e que
o leva a submeter o corpo a diversas exigénci&ssraariminagdes, sacrificios, além do que
€, muitas vezes, obrigado a trabalhar no limitimd, se submetendo a dor, as lesdes

provindas do excesso:

Anénimo 05/01/06*

Cura...

Vigorexia tem cura? J& cheguei a me lesionar per w&ining ... Tento me
controlar, mas ndo consigo me conformar com o cqumtenho, sempre
quero mais!!!

Na maioria dos casos 0 sujeito ndo consegue caniwoimpeto em malhar. Ha algo
que pressiona na forma de um Supereu que faz c@rogujeito transgrida as proprias
proibi¢cbes, exigindo um gozo pulsional que trazqum sentimento de culpa. Esse gozo esta
para além do principio de prazer, evidenciandolspude morte, pois, afinal, a prépria saude
do corpo €é posta em risco em nome da obsessaosyjeito N4o consegue conter.

O sintoma da vigorexia € um dos sintomas contemposapor exceléncia, uma vez
que vivemos um momento em que, com a globalizacéadenica, floresceu a cultura do
narcisismo por meio de uma identificagdo american way of living e, como o
demonstramos, nesta cultura se desenvolveram @ aeilsi, o inflacionamento e a exaltagao
o Eu como resposta ao mal-estar na civilizacioel& que se desenvolve fortemente a idéia
de individuo (n&o dividido), diferentemente da pasi defendida pela Psicanalise freudo-
lacaniana, que é a do sujeito, que significa eatmujeitado aisto é, estar dividido.
Acompanhando o pensamento de Roudinesco, concosdaomoa nocao de que:

O narcisismo (primario e secundario) aparece coma defesa contra as
pulsdes agressivas. Mas transformar o narcisismoutim de si ndo € sinal
de uma verdadeira conquista. Essa transposicattaresiantes de num

rompimento interno correlato a existéncia de umiovagie se buscaria
desesperadamente cobrir. Assim, é por uma espédesispero identitario

4 Cf. http://www.orkut.com/CommMsgs.aspx?cmm=260&a88-2440488326980723186&kw=cura...
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gue se chega a autoglorificagdo, numa busca dedeane ser sempre
admirado. (2006: p. 41).

Essas sdo algumas das questdes a que estdo adsgjei$ individuos com sintomas
vigoréxicos, ainda que, muitas vezes, estes nddéem conta nem os faca buscar uma
analise, transformando-as num sintoma analiticép feto de que n&o sofrem com os
sintomas, porque estao, afinal de contas, ‘de atooin o que a cultura hodierna supde ideal

para o homem.

5.2. A vigorexia: sintomas obsessivos e questdestéiicas

A travessia do complexo de Edipo é estruturanta pasujeito, pois ira situa-lo em
relacdo ao sexo, a castracdo e a escolha da estrBndemos pensar algo em termos da
estrutura no campo da vigorexia? Por ndo se tddanm estudo de caso, torna-se muito
dificil estabelecer algo do campo de um diagnéséistvutural. Acreditamos ser possivel
discutir, entretanto, como 0s sintomas vigoréxipodem ganhar diferentes conota¢bes na
neurosé’, seja ela obsessiva ou histérica.

Alguns autores consideram a vigorexia um tipo decad'®. Adicto é um adjetivo que
se relaciona a: “1. Afeicoado, dedicado, apegad@djunto, adstrito, dependente. 3. Méd.
Que ndo consegue abandonar um habito nocivo, meengenalcool e drogas, por motivos
fisiol6gicos ou psicolégicos.” Considera-se queiratividuos com sintomas de vigorexia
sejam adictos, uma vez que estes apresentam uat@oelle dependéncia e compulsdo ao
exercicio fisico, aléem de dietas e uso de substrariabolizantes que vem da obsesséo de ter
um fisico que eles consideram ideal. E importaafeerstar que nas adiccdes existe uma
espécie de mutismo do sujeito em relacdo a sugareleom o gozo, um certo gozo auto-
erético com o corpo, e no estadio auto-erético moa ainda mediacdo da palavra, dai por
que uma das dificuldades do individuo com sintomggsréxicos procurar uma analise para
passar o sintoma a palavra. Como observou Frepdlsdo de morte se manifesta de forma
silenciosa no individuo. Esse é o lado fenomenotbgios sintomas, entretanto, como o
vimos, o diagnéstico em Psicanalise ndo deve seabass sintomas e sim nos tragos
estruturais do sujeito. Assim, torna-se necessana analise mais aprofundada dos sintomas,

aliada as questdes estruturais da neurose obsessivhisteria.

4> Embora seja possivel discutir algumas conotacéesgbrexia na perverséo e na psicose, aqui optaelas
neurose.
4 Cf. Dicionario Aurélio. < http://200.225.157.128dureliopos/login.asp>
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Courtine (2003) aponta que nas bases da culturdcama do corpo esta o trindbmio
religido-satude-comércio. Vejamos o0 que esta relpgde nos trazer de esclarecimentos para
a problemaética da vigorexia, remetendo-a tambémead;- que associou as praticas religiosas
a neurose obsessiva, e, a Lacan, que situa esgsgapmno campo dos discursos. Se a religido
esta na base da ética puritana do trabalho, FI€Q@y) teve a perspicacia de demonstrar que
ela, também, em muito se assemelha a neurose WBsesssim, torna-se possivel
levantarmos uma hipotese que nos permita pensaa semelhanca entre o trabalhador, o
fiel, o obsessivo e o individuo com sintomas vigaes.

Convém lembrar que a ética capitalista € a étiqitama do trabalho. De forma
abreviada podemos dizer que Lacan faz uma an&@i3eadria de Marx que situa, partindo da
dialética (especular) hegeliana do senhor e daaescser necessario que alguém ocupe o
lugar de escravo/trabalhador que detémsawoir fairedo qual ele proprio se acha alienado
quanto ao gozo da producado. O outro papel é omlmosémestre, que ndo abre mao do gozo
da vida, mas perde a liberdade, pois, para goepertle do escravo. Lacan postula que o
neurético obsessivo se coloca de bom grado nagmslig escravo, um escravo fiel, que nao
se rebela, que trabalha incessantemente; ndo emtrgreve para derrotar o senhor, mas
deseja a morte do mestre para ocupar seu lugareuotico obsessivo, tal como o
trabalhador/escravo e o individuo com sintomasreixjoos ficam, por meio do seu trabalho,

presos numa ilusdo em que supdem fazer o Outra.g¥zi@mos o discurso desse sujeito:

‘Comecei a ir a academia regularmente quando esiavmiversidade [...]
Mas n&o acho que se tornou uma obsessao até comnegaso. Lembro-me
de um dia, quando ainda estava na faculdade, adhaauigh mim mesmo no
espelho e odiando o que eu via. Comecei a imagioaro conseguiria
tolerar aquilo quando voltasse para casa. Gradugdméixei-me cada vez
mais em passar mais tempo na academia todo didfieaflado impaciente
com todas as exigéncias do curso. Os outros catagaen todos falando
em companhias que queriam oferecer-lhes empregosm@o iam ganhar
mas eu nem ouvia o que eles diziam.’(POPE et@00Q:2p. 25).

Nesse caso, observa-se a divisdo do sujeito amaafigue ndo ouvia/pensava em
trabalhar para malhar, mas observarmos que eleip@yerce, sem se dar conta um trabalho
gue é o trabalho sobre o corpo na academia e gugaséio € em massa muscular, aquilo que
ele supbe sempre lhes faltar. Nao nos surpreengl@ gultura ianque do corpo esteja ligada
em seus primordios a religido. Em “Atos obsesswqsraticas religiosas” (1907b), Freud
aponta que uma das bases do desenvolvimento daagéb € a rendncia progressiva a

satisfacdo de determinadas mocdes pulsionais. lBeseno principio repousa nas praticas
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religiosas que exigem do individuo o sacrificiovdmtlade de seu prazer pulsional e dos atos
obsessivos. Tal como nos fiéis e nos obsessivomddaEduos com sintomas vigoréxicos
sentem-se culpados quando ndo vao a academiag§tai® 0 que vem ordenar sua vida,
fazendo-o cumprir seus rituais, sendo consideraddaemplo sagrado, tal como na religido.
Freud ja havia salientado semelhancas entre oduoagiento dos atos obsessivos e das

praticas religiosas:

E facil perceber onde se encontram as semelhangas eerimoniais
neuréticos e atos sagrados do ritual religioso:asosipulos de consciéncia
que a negligéncia dos mesmos acarreta, na comgietasdo de todos os
outros atos (revelada na proibicdo de interrupgdes) extrema consciéncia
com que sdo executados em todas as minucias. Ma#easncas séo
igualmente Obvias, e algumas t&o gritantes que amornqualquer
comparagdo um sacrilégio: a grande diversidadevithdil dos atos
cerimoniais [neurédticos] em oposicao ao carat@restipado dos rituais (as
oracdes, 0 curvar-se para o leste, etc.), o cgpéteado dos primeiros em
oposicao ao carater publico e comunitario dasgagitieligiosas, e acima de
tudo o fato de que, enquanto todas as minuciagdmanial religioso sao
significativas e possuem um sentido simbdlico, @s reurdticos parecem
tolas e absurdas. (1996 [1907b]: p. 110 - 111).

Seguindo os caminhos de Freud, facamos uma amfdiselacdo entre a academia,
local onde é exercido um trabalho pelo individummcntomas vigoréxicos, e a religido. A
academia é o hodierno templo sagrado do cultosiencilo corpo. Ela se constitui como um
lugar hierarquizado, disciplinado, com uma éticatdebalho’ (trabalho do corpo) e, além
disso, ela conjuga o sagrado e o profano. Elassapta como o espacgo sagrado para o culto
ritualizado ao corpo, onde faltar a esse cultag paindividuo com sintomas vigoréxicos, sera
feito com grande culpa, dai por que eles afirmagaemalham religiosamente. Ela é também
um lugar erotizado, € um dos lugares onde a patémdi, falica, € colocada em evidéncia; a
todos interessam o ver-se e o0 dar-se a ver, ocefese ao olhar do outro e isso deve ser
reduplicado, pois ha espelhos por todos os ladoa pae cada um possa melhor se
contemplar e contemplar o corpo do outro. Oferecarusculatura ao olhar do outro pode
muito bem ser comparado a mostrar o0 musculo em#nig). E o lugar da producdo do
musculo ereto, mas também do suor, do gemido, ipgameha no grito ao exercitar e levar ao
limite a poténcia do musculo de forma e finalmergkaxar; tudo isso s6 pode evocar a
propria relacdo sexual.

Analisemos um pouco o ato de malhar, que exigeodmocum certo “trabalho”. O ato

de “malhar” carrega em si uma rotina obsessivatitefge pois é preciso ter um ritmo com
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determinadas repeticdes durante a semana, e desiatigdo de determinados exercicios que
sao quantificados e exigem uma contagem de caiga a@&ue acaba criando um ritual. Nessa
rotina de séries de exercicios, 0 sujeito fica wgd, ou melhor, seu desejo ndo deve
aparecer, ndo deve ser outro sendo seguir aqu@la prescrita pelo saber da técnica, a
menos que seu treino seja prejudicado. Exige, mportaum trabalho disciplinar minucioso,
verdadeira politica calculada do detalhe, onde éda do corpo é esquadrinhada para ser
melhor controlada em termos dos objetivos que ge gonquistar/definir. O ato dealhar
aparece como o0 substituto de uma relacdo sexuial,hdoum isolamento de determinados
grupos musculares que podem ser vistos como semethao funcionamento de zonas
parciais, onde havera um trabalho muscular intemgo produto € uma distencdo na
musculatura, um masculo inflado, tumescido, tall guma pénis ereto. Nao estdo fora desse
ato o suor, o gemido, o rubor, o grito, tal quabuelacao sexual, entretanto, nesse caso, o ato
acontece de forma solitaria, individual, sendo gmivalente da masturbacdo. Malhar seria o
equivalente a masturbar o corpo, e dai, no indivichim sintomas vigoréxicos gozar com o
corpo, pois no proprio circuito pulsional repetitikaveria um gozo.

Ao tratar das pulsdes, Freud fala dwang presente tanto no inconsciente (como
compulsdo a repeticdo) quanto no sintoma, sen@douesé das principais caracteristicas do
sintoma obsessivo. @wang pode significar forca, pressdo; bem como algo abdiip,
imperativo, da ordem de um comando. Assim poderapnsiderar wangalgo da ordem de
uma exigéncia coercitiva que atua como mestre dmndo. Se @wangtem essa conotacao
de forca, ele impde um trabalho, uma presséo a acao

O exercicio em si impde antagonismos, tais comsiriemas bifasicos presentes nos
atos obsessivos, ha uma acéo que se faz e se (fesfazlada) — exercitar um grupo muscular
obedece a essa logica bifasica repetitiva (inspiraxpirar, contrair — relaxar, grande —
pequeno, etc.). Nesse ritual vai entrar toda aaatepetitiva de treinos, com todo um carater
ritmico intercalando pausas e repeticbes que oréxgm cumpre como um sacrificio para
gue tudo possa dominar, controlar e nada poss&mpédd sacrificios exigem ainda: dietas,
renincias a determinados alimentos, exige calcuosstantes das medidas, exige
racionalizacdo e otimizacdo para se obter os eaRgt Isso em muito lembra as praticas
religiosas, pois “Também na esfera da vida relagieacontraremos alguns aspectos desse
estado de coisas. A formacao de uma religido pdrasear-se igualmente na supressao, na
rendncia, de certos impulsos instintuais.” (FREUDB96 [1907b]: p.115). Tal como nos
sintomas obsessivos, nos individuos com sintom@®réxicos se estabelece com a

musculacdo uma espécie de servidao voluntariap@ajue Freud considera a neurose como
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uma religido individual; contudo, ndo podemos adirmue todas as pessoas que malham séo
obsessivas, mas que essa pratica requer a entnacizna de alguns mecanismos que pela sua
propria estrutura estdo no campo da imposicao geagecoercitivas, de renuncias e de

restricbes que assemelham a neurose obsessiviat@nsas Vigoréxicos.

5.2.1. Sintomas vigoréxicos e neurose obsessiva

A etiologia da neurose obsessiva esta relacionagasaacao sexual infantil efetuada
com prazer, a um prazer a-mais, sentido quandoridoeijpo encontro com 0 Sexo; essa
recordacdo, quando evocada posteriormente, é aamido experiéncia proibida (incestuosa)
e, portanto, vem acompanhada de uma recriminagffengo o recalque. Assim o0 que seria
sentido como prazer torna-se desprazer, formandsinimma primario da neurose obsessiva:
a escrupulosidade. Nos sintomas obsessivos, aguédoé da ordem do desejo inconsciente
ameaca irromper na consciéncia, exigindo um trabatinstante do recalque como medida
defensiva contra as fantasias infantis incestuosas.retorno do recalcado, o afeto da
representacdo recriminada se liga a um conteudorrdaflo: a idéia obsessiva, que € o
sintoma de compromisso; o sujeito fica entdo didentre a escrupulosidade e a idéia
obsessiva que irrompe na consciéncia, desembocamdgintomas secundarios, como a
ruminagao mental, compulséo ao exame, cerimoniaisAssim, 0s obsessivos “sdo pessoas
que correm o perigo de ver finalmente o conjunttedaédo sexual cotidianamente produzida
transformar-se em auto-recriminacado e dai o sinfof’REUD, 1996 [1896a]: p. 3070s
pensamentos obsessivos quase sempre sdo tomadosa@sas sem importancia ou carentes
de significacdo e, pelo fato de se tratarem de abdssquais 0 sujeito ndo esta realmente
interessado, mas que se vé na exigéncia de cudgfiorma extremamente repetitiva, que

acabam por aborrecer e exaurir o sujeito, de fauea

aquilo que o paciente realmente efetua - os deramofatos obsessivos -
sdo coisas muito inofensivas e certamente banaissua maior parte

repeticdo ou elaboracdes rituais das atividadewidia corrente. Essas
atividades obrigatorias (tais como ir deitar, las@y vestir-se ou andar a pé)
se tornam, contudo, tarefas extremamente fatigamtgsiase insolaveis.

(FREUD, 1996 [1917]: p. 307).

Os sintomas obsessivos estéo relacionados a um dozensamento como forma de

satisfacdo do sintoma da ruminacdo mental, contfmgeesse no pensamento a copula dos
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significantes substituindo a relacdo sexual. Dé&ssaa o parceiro ndo é tocado e permanece
como expectador de seu desempenho:

0 neurodtico obsessivo inicia seus empreendimertiwswona disposicéo de
grande energia, freqientemente € muito voluntargsada de regra, tem
dotes intelectuais acima da média. Geralmente iatingn nivel de
desenvolvimento ético satisfatoriamente elevado; stracse
superconsciencioso, e tem uma correcdo fora do monam seu
comportamento. (FREUD, [1907b]: p.308).

Tratar da sintomatologia obsessiva presente narexgd implica uma analise
fenomenoldgica dos sintomas, ndo sendo possiviel pesquisa analisar o mito individual do
sujeito, por ndo se tratar de um estudo de casorneste esteja presente na forma como o
sujeito enuncia suas questbes. Assim, de algunmaafoprocuraremos investigar alguns
enunciados dos individuos, relacionando-os aosersis obsessivos e ao Edipo no menino, ja
que partimos do principio de que nesses enunciegimparecem num tipo de discurso, 0

discurso do Universitario, que é semelhante acidmamento obsessivo.

Encontra-se nos tragos da neurose obsessiva aaegabdo modo de relagdo que
estabeleceu com a mae como sujeito que foi patimg@nte investido como objeto
privilegiado em seu investimento falico. Dai poregos obsessivos serem considerados
nostalgicos do ser. A relacdo que se estabelecwmm dos cuidados e da satisfacdo das
necessidades ganha no corpo da crianca algo que adm certo gozo. Essa satisfacdo é
sentida inicialmente como uma agressao seguidadie&o, numa espécie de seducao erdtica
passiva, que estara no dispositivo obsessivo dexaesso de amor vindo da mée. A crianca
sentiu-se investida como um objeto mediante o gumadie viria encontrar algo que nao obtém
junto ao pai. A questdo que se elabora para otgsuwbsessivo é, sobretudo: o que o Outro
quer de mim? Dadas algumas ambiguidades que pocdeameonessa relacdo, a crianca pode
instalar-se “imaginariamente num dispositivo del&uga a satisfacdo do desejo materno”
(DOR, 1993: p.98). N&o se trata de supléncia detopjnas supléncia a satisfacdo do desejo
da mae, porque essa mae estd submetida ao Outmegdado caso, a satisfacdo € sentida

pela crianca como falha.
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Na estrutura obsessiva a crianca confronta-se coei do pai, mas mantém a
mensagem de uma certa insatisfacdo da mae. “p.Jrmlado, a crianca percebe que a mée é
dependente do pai do ponto de vista do seu desg®, por outro, ndo parece receber por
inteiro do pai o0 que é suposta esperar.” (DOR, 19%®). A crianca instala-se nesse ponto,
de ter funcionado como suposto complemento a faétterna; tendo sido a crianca perfeita,
preferida. E esse o lugar que o individuo com gia® vigoréxicos pretende reencontrar

diante do Outro. Vejamos esse discurso:

‘Eu estava em Crane’s Beach com minha esposaagaesthando para
outros caras na praia. Vi um deles que era muittorm@o que eu.
Finalmente, ndo pude me controlar e virei para miebposa e perguntei
assim como quem ndo quer nada: ‘Vocé esta vendeeagara ali? Ele &
maior do que eu?’ Minha esposa imediatamente camecar e disse:
‘Vocé estd brincando?’ Vocé é duas vezes maior elge Mas mesmo
assim isso ndo me convenceu. Eu ainda me peguandehgue talvez
minha esposa tivesse dito aquilo para me agraddipma ela secretamente
achasse que o outro cara era maior do que eu.’ERO&.,2000: p.114).

Temos aqui, segundo 0 matema dos discursos, orslisdo Universitario, onde o
sujeito se dirige ao Outro para se certificar da glentidade falica. Ele precisa de uma
certeza que provém de sua identidade falica, dooQassim ele toma o outro como um
objeto para seu saber, e ainda assim ele é acanpetial divida, pois o outro ndo sabe de fato
(a), tal como na ciéncia, visto que o significantestreeesta recalcado, ou seja, a verdade que
ele busca néo pode ser dita toda, a verdade comtvaricacan em “O avesso da psicanalise”
(1969 — 1970), é um semi-dizer. O individuo cré @liealgo fica recalcado, por isso a
confirmacado da esposa parece insuficiente, poisriedisjuncéo entre a imagem que 0 outro
apresenta ao obsessivo e seu significante-mess®@ ol leva a sempre questionar, que ha um
saber que se pbe constantemente ai na duvida eitosgjue ndo cessa de ndo se escrever.
Torna-se dificil para o sujeito saber sobre sua,we@u sintoma, dado que nesse discurso ha
uma disjuncdo entre o sujeito e o significante reegt imagem de outro homem é muitas
vezes tomada como a de um rival, que aparece caino angustiante para o individuo com

sintomas vigoréxicos, tal como a figura paterna.

Se retomarmos o discurso Universitario, veremos doelado do sujeito, ndo ha
castracao. O sujeito estd numa posicéo falica gupasicado masculina. A posi¢cdo masculina
€ essencialmente a posicdo do neurdtico obsessiwagemelhante aquela apresentada pelos

individuos com sintomas vigoréxicos. O campo deeitujnesse discurso aparece como



124

inteiro, sem fendas; a fenda, a castracdo e oales#&jo, portanto, no campo do Outro. Se
afirmamos que o Eu é, sobretudo, um Eu corporaprdgramos nos sintomas vigoréxicos

uma identificacdo imaginaria do Eu ao corpo, nagdosde uma identidade falica. O corpo do
individuo com sintomas vigoréxicos € tomado no Hugafalo e imaginariamente no lugar do

pénis, como 6rgdo que cresce e detumesce.

A passagem deer aoter o falo é vivida pela crianca como insatisfacaayya, pela
intrusdo paterna, a identidade falica da criangaestionada; entretanto, essa passagem traz
complicacbes para o obsessivo, uma vez que |4, eleddeveria ter se confrontado com a
insatisfacao, ele foi presa de uma certa satisfdgaaesejos maternos, vivida de forma ativa,
0 que faz o desejo do obsessivo entrar num curtaitn. O desejo do obsessivo carrega um
imperativo da necessidade, pois a méde ndo esperaesge desejo surja no campo da
demanda.

A intrusdo do pai figura sempre no horizonte doeflesbsessivo, e atrai sempre a
rivalidade e a competicdo imaginarias caractedstido segundo tempo do Edipo. H& na
fantasia desses sujeitos 0 desejo de matar o paitpaar seu lugar junto a mae. Esse
momento relembra o assassinato do pai da hord&yaina partir do qual o gozo é proibido e
a lei é instaurada. E bastante tipico no comportéoro obsessivo a figura de um Senhor, s6
que diferentemente do Senhor que € eleito pardestituido pela histérica, o Senhor para o
obsessivo deve permanecer como tal até o fim. @d@earpresentado pela figura paterna do
obsessivo € aquele que ndo cessa de ndo morredetteestar bem vivo para garantir o

funcionamento do proprio desejo.

Assim, deparar-se com a castracao do Outro trahamor tdo grande que o sujeito
constréi a fantasia de que ao Outro nada falta paoater que deparar isso. Nesse processo
complexo, que envolve, ao mesmo tempo, 0 grandeqagmo, o forte, o fraco, o 'sarado’ o
‘frango’, o total e o faltoso, o0 sujeito garanssjm@, pela propria obsessao pelo crescimento do
corpo, que ha um corpo — o corpo do pai, que éstapente perfeito, sem falhas, e por isso
esse corpo goza. Dessa forma, sempre restaralparansatisfacdo com o proprio corpo que
ao mesmo tempo, é o0 que garante que ele propdaaasjrado. A insatisfacdo com a propria
imagem, que o faz sentir-se pequeno, pode serdddéeoomo uma forma do individuo com
sintomas vigoréxicos aceitar a castragcdo. Ao metano, ela faz surgir a rivalidade
imaginaria, relancando o sujeito nesse curto-diocde levar todos os esfor¢os, com toda a
disciplina, para reconquistar sua imagem falicaodgoténcia, pois ele tem que estar

‘grande’. O Eu reage com sentimentos de angustendp ndo consegue cumprir 0s
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imperativos que se sustentam nos ideais do Sup@emo o individuo com sintomas

vigoréxicos esta preso nessa rivalidade imaginéléase culpa, se diz deprimido quando nao
vai a academia, quando ndo consegue obter a parioeresperada. Dai o vigoréxico buscar
mediante os atos compulsivos, igualar-se a esg® dar Pai, sendo arrastado do “imperativo

da necessidade” para o “inferno do dever”:

Andnimo 22/06/07%

UMA SEMANA POR MOTIVO DE DOENCA
JAH TOW QUASE EM DEPRESSAO
RSRS

Andnimo 27/06/07%

NUNCA

ATE DOENTE EU VOU

MESMO NOS DOMINGOS E FERIADOS EU PEGO OS MEUS PESOS
EM CASA E PONHO PRA QUEBRAR

SEl QUE GANHARIA MAIS SE EU DESCANGCASSE POIS E NO
DESCANCO QUE SE CRESCE

EU SEI DISSO MAS NAO CONSIGO FICAR SEM

EU TENHO QUE PEGAR PESO MESMO ASSIM

SE NAO EU ME SINTO MAL

FICO EM DEPREEE

EHEHEHEHEEHE MALUQUICE NE

HEHEHEHEEE

No obsessivo, 0 desejo adquire a conotacdo de neidéete, tornando-se uma
compulsdo a repeticdo que obriga o0 sujeito, queifesaa sintomas vigoréxicos a ter que
cumprir determinados rituais. Além disso, no ohlisessns comportamentos de desafio e
rivalidade s&o constantes, mas, no fundo, se anepara o objetivo de manter o pai em seu
devido lugar, assegurando a castracdo. De fatdbssssivos sdo movidos pelo desejo de
gozar do lugar do pai. Assim, a necessidade dauistacg sempre mobilizada pelos esforcos,
pela perseveranca e pela obstinacéo, e, como pdesempre insatisfeito a conquista de um
objetivo o leva a busca de atingir um outro. Assimgbsessivo se expressa com uma certa
ambivaléncia em relacdo a Lei do Pai, manifestana@ fantasia de transgressao que
dificilmente é levada a cabo. Na verdade, o obgedsisca um sentido para a problematica

da existéncia (do masculino) e para a morte, poigpar o lugar do Pai (Deus) implica

4'Cf:http://www.orkut.com/CommMsgs.aspx?cmm=2606888&2520139998744273933&kw=quanto+tempo
&na=4&nst=1&nid=2606889-2520139998744273933-25272283 25936623
“48Cf.http://www.orkut.com/CommMsgs.aspx?cmm=2606888€2520139998744273933&kw=quanto+tempo
+vcs+ficaram+100+malhar&na=3&nst=51&nid=2606889-2529998744273933-2537468924745824983
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confrontar-se com o Mestre, com a morte; mas dle gae uma transgressao que o conduza

ao lugar do Pai, daquele que goza, o levara a morte

No sintoma obsessivo, encontra-se sempre uma qugsiise impde na relacdo do
sujeito com o pai, que é dada pelo temor ao gogea fuestdo da ocupacdo desse lugar,
porém, vira sempre acompanhada do temor da castrpgd se associa a necessidade do
duelo com o pai, 0 que aponta para a questao da&,pois, para o obsessivo, 0 gozo é do Pai
e o pai em Ultima instancia é o Pai morto (pai ded& primeva), é o gozo de Deus. E
paradoxal, pois & também pela identificacdo comaiaipe esse individuo pode sustentar sua
posicdo masculina. Assim “O obsessivo problematidaitamente sua propria mestria
fundadora e sua masculinidade, cuja assun¢ao ndevaonfrontar-se com a morte enquanto
real, unico Mestre - e Absoluto - para 0 mestr€OUTINHO JORGE, 1988: p.185). Na
verdade sua onipoténcia imaginaria e sua relac&waaade com o pai podem leva-lo até
onde os limites do corpo sdo muitas vezes transigredpodendo beirar a morte, jogando
com as questdes da agressividade tao particulanesurose obsessiva.

Ao mesmo tempo em que revela esse gosto pelo desafibsessivo demonstra um
rigor moral, estando sempre pronto a manter a grdéedecer as regras e a leis, pois assim
ele institui o lugar do pai e fica protegido do gaia morte. Dada sua identificacédo falica o
obsessivo demonstra pouco interesse pela coisalistexdp, pois nada vale mais do que um
novo objetivo a conquistar, que nada mais é semd@ade controle absoluto do gozo. Como
se verifica no matema do discurso do Universitasimbjeto (a) estda no campo do Outro;
assim, o obsessivo se acha despossuido de seq, @it 0 gozo foi subtraido pelo pai, mas

gue ele pode eventualmente tentar recuperar.

No discurso dos individuos com sintomas vigoréxicnanifestam-see muitas falas

assim:

Anbnimo 02/08/06*°

esses conceitos...

...sei 1a, prefiro dizer que sou viciado em musgéite que no dia que por
algum motivo eu néo treino, fico meio depré, sim.

no dia de descanso, tb fico meio mal, mesmo sabgnelkse descanso €&
fundamental. e nunca penso que estad bom. sempre desenvolver-me
mais e mais.

mas eu prefiro ser assim do que nao ligar pordatigo um dia de treino.
todas as vezes q dei um tempo nos treinos foimestee por isso...ah, hj to
com preguica, amanha tenho uma festa, e assimmuéstpra treinar foi
indo embora.

“49Cf.http:/lwww.orkut.com/CommMsgs.aspx?cmm=8850799€24 791821469164 74429&kw=vigorexia&na=
3&nst=11&nid=8850799-2479182146916474429-247919088265373
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se isso € ser VIGOREXO, me enquadro e ndo me emverng

A perda de alguma coisa leva o0 obsessivo a defreataom a falta e a incidéncia da
castracao, remetendo-o a uma falha narcisica. p&sk procura ser evitada tanto pelo
individuo com sintomas vigoréxicos quanto pelo ebs®, que procuram tudo controlar e
dominar para nada perder. Ele tem sempre de gamiarmassa muscular, ficar mais forte,
assim como nado pode faltar ao treino. H4 na fant@siobsessivo a idéia de um gozo sem
falta. Dai a necessidade do obsessivo em se calooar aquele a guem nada falta, e no caso
do individuo com sintomas vigoréxicos ele situagmariamente o Eu com sua imagem de
corpo. Assim ele tem que malhar, ndo pode perddinsetros para nao ter a imagem de seu
Eu ameacada pela falta, entretanto, para ele eggeneia, é, ela propria, um engodo, pois,
dada a incidéncia da lei do pai, uma das formagfidematicas frequientes no obsessivo é a
culpa que evoca a relacdo incestuosa com a ma¢erRavenciado uma relagao privilegiada
junto a méae, o obsessivo é constantemente tomddagreor da angustia de castracdo. A
angustia em torno dos desempenhos do obsessivaetstionada ao olhar vigilante do
Supereu. Assim, vamos encontrar na probleméatisaitdomas vigoréxicos um certo retorno
da identificacdo falica confrontada com a obed&@cLei do pai. Achar que atingiu o corpo
perfeito seria para o individuo com sintomas vigm@s igualar-se ao corpo do pai, evocaria
0 gozo que seria insuportavel para o sujeito. Aatisacdo com o préprio corpo e a
necessidade de ter sempre algo a melhorar, a @aqno dominio do corpo, € 0 que é capaz

de manter o desejo no sujeito com tais sintomas:

Realmente minha namorada rompeu comigo por causmuizulagao.
Parece que foi demais para ela. Sarah nunca cousegalmente
compreender por que eu precisava ir a academia ayugpe isso
representava tanto para mim. Eu perguntava vaeassvpor dia se ela
achava que eu era bastante grande ou musculos@. duh ela ficou
cansada de tanto eu perguntar. Ela também se gaeiaito por que eu
era bastante inflexivel. Ela queria sair e fazgumla coisa e eu dizia que
ndo podia porque precisava ir para a academiaretréMas eu a avisara
que eu era assim. Eu Ihe disse isto quando comaecanwiver juntos: a
academia vem primeiro, minha dieta em segundo & gotterceiro. Acho
que ela ndo quis ficar em terceiro lugar. E reatmedo a censuro. (POPE
et al.,2000: p.27).

Uma questdo se assemelha a problematica levantadmunciado desse sujeito, e
podemos aqui comparar ao obsessivo — € que ha lhestaadiante do desejo. O obsessivo

quer tudo controlar, inclusive o desejo do outrssif, ele vai se mantendo inflexivel, pois o
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desejo deve estar morto, e se 0 outro deseja éipdrg falta e a falta remete a castracao,
insuportavel para o obsessivo. Para se livrar gEco obsessivo sempre anuncia a morte do
desejo para o outro: a mulher estava avisada deesfzeseria a ordem das coisas, nao
havendo, portanto, tempo para que a falta se ns@ifAssim, como o0 vemos, 0s sintomas, a
vigorexia deve estar em primeiro lugar, a mulher déve desejar outra coisa sendo aceitar e
se satisfazer em contemplar sua poténcia musecoées,, como lembra Dor, “o prépriaesses
mortos € que, quanto mais se Ihes da a morte, mal®ressuscitam”. (1993: p. 112-113). A
poténcia muscular é como se fosse o tudo que ssikieese esforca para dar, para mostrar-se
todo, sem falta. Essa questdo encobre a dificuld@debsessivo diante da castracdo e o

encontro com o sexo, com a mulher.

A recriminacdo que comparece na neurose obsessivexpressao da lei que marca o
gozo como proibido, e seu retorno funciona comotestemunho da transgressao, exigindo
uma sancao. “A obsessdo como sintoma faz, portdot@;do de Nome-do-Pai como
representante da Lei simbdlica que barra o gozsimayltaneamente, expressa a maneira de
um sujeito gozar de seu inconsciente.” (QUINET, ®0f. 135-136). Assim podemos
considerar a obsessdo como uma defesa fracassadabgga o0 sujeito a buscar novas
medidas de protecdo que também fracassarao.

Os sintomas de vigorexia presentes numa neuro®ssa, por si, ndo sdo capazes
de oferecer um diagndstico, pois como o dissemadiagnostico deve estar pautado nos
tracos estruturais. Nesse sentido, vamos encadtfans sintomas da vigorexia também nos

tracos da histeria.

5.2.2. Sintomas vigoréxicos e histeria

A histeria estd nos primordios e na fundacdo da@aRalise. A primeira teoria
produzida por Freud para dar conta da etiologiasitiemas histéricos era a de que o sujeito
histérico havia sofrido durante sua infancia umgeegncia sexual traumatica. Depois Freud
conclui que as historias trazidas pelos pacienées fantasias decorrentes de impulsos
edipianos decorrentes dos cuidados maternos geeesggiam as zonas erdgenas infantis. A
tensdo provocada por essa sexualidade afloradaomm & sempre excessiva diante da
prematuridade do eu da crianca. Dai por que sartypatogénica. Impotente diante de uma

seducdo sexual sofrida por um adulto, a criancarificparalisada e a emocao sexual
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despertada por essa vivéncia que ndo podia sefiGaga pela consciéncia, gerando um
excesso de tensdo a nivel inconsciente. Esse exdestensao se instalaria no eu, sendo o
futuro gerador dos sintomas histéricos, dentre alesnversdo. A conversdo no corpo da
histérica seria assim o destino somatico da argyBtcarater traumatico da seducao so viria
no segundo momento, quando na puberdade a sexialjdativesse se dirigido para a
genitalia e uma outra cena, por tragos associagvogasse a cena de seducdo, tornando

patogénica sua lembranca e mobilizando for¢as dguEuevam ao recalque. Assim:

O momento traumdtico real, portanto, € aquele eenagincompatibilidade

se impde sobre o ego e em que este Ultimo decidadier a idéia

incompativel. Essa idéia ndo é aniquilada por ¢pldio, mas apenas
recalcada para o inconsciente. (FREUD, 1996 [1&8E5]t p. 149).

Como foi demonstrado, a passagensédoaoter o falo é determinada pela intrusdo do
pai, onde a figura do pai imaginario entra em cartarvindo como pai privador e frustrador.
Ele também comparece junto a crianca enquanto noabigior (pai simbdlico). Se o pai
privador retira da criangca a possibilidade do sefalm, esse pai conduz a crianca
inevitavelmente a castracdo. E dessa passagem cjignaa percebe ndo apenas ndo ser o
falo, mas também nao té-lo, tal como a mée. A raéeaeconhecer a palavra do pai como
aquela que mobiliza seu desejo, institui o pai imé@gp como depositario do falo, para que
iSSo aconteca € preciso que a méae dé provas bHaigdio falica do pai.

Diferentemente do obsessivo que se sentiu supstidoe o histérico manifesta uma
queixa de que nao foi suficientemente amado pelwoQdai por que o histérico se coloca
sempre como objeto desqualificado. Seja menino enima, o que devemos lembrar no caso
do histérico € que ele foi transformado no falogde o Outro é castrado, a histeria se
organiza exatamente entre a fase falica e o dectioi complexo de Edipo, precisamente
porque a crianca se subtrai a rivalidade falica ogpai, tendo de se submeter a castracédo. A
dindmica histérica esta exatamente nessa questicemete ao fato de o pai ter o falo por
deste ter privado a mée. Essa questdo alimentestesidn o dar a prova da atribuicdo falica e
também da reinvindicagdo constante do falo, daiqua os histéricos sdo considerados
militantes do ter

O objeto do desejo edipiano € o falo, aquilo de gurstérico se acha injustamente
desprovido. E sobre o falo que o histérico vairiogar seu desejo junto ao Outro, suposto
deter o enigma da origem do desejo. O histéricanamifestar uma alienacdo subjetiva em
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relacdo ao desejo do Outro, traco que vem favore@entificacdes histéricas com o outro.

Vejamos essa fala:

Anénimo 13/03/07%°

“Seguidores do Mestre Schwarzenegger

Quero alcancar a perfeicdo. Sei que vou morresah$so, mas vou morrer
com esperanca de conseguir... Isso é "vigorexia"fayca de vontade"?”

Como vemos nesses discursos, ha a fantasia imagihd@rcompletude mediante a
identificacdo com elementos falicos: Schwarzenegger monstro, o touro. Essas
identificacbes ndo passam do desejo do individuo simtomas vigoréxicos de afirmar sua
posicao falica, ocupando o lugar de um objeto cetopkem falhas, mas que, como o sujeito
mesmo reconhece, € um lugar que ndo se alcanca seméia morte (auséncia de desejo).
Esse tipo de identificagéo na histeria néo fazaotwisa senéo redobrar a economia do desejo
histérico, uma vez que fard com que o sujeito B&onheca néo ter o falo e parta para essa
fantasia de completude possivel. E a forma histéde reivindicar a posse do falo, se
permitindo a sua busca. Os processos identificatdra histeria se baseiam, sobretudo, sob o
efeito da influéncia e da sugestdo ocorrentes s@s d@ondigbes: “Em primeiro lugar, é
preciso que o outro que sugere tenha sido investdimediato pelo histérico em um lugar
privilegiado. E preciso, por outro lado, que o digb reconheca em si os meios de poder
responder ao que ele acredita que este outro edptd (DOR, 1993: p. 70). Estamos
falando do lugar do Senhor, lugar onde o histé&a@oca alguém, sob a condicdo de que ele
possa reinar.

Ha na queixa histérica uma constante insatisfagéis, o histérico se pde sempre
como tendo sido insuficientemente amado pelo Ouwtéese sempre como aguém, como
objeto desvalorizado e incompleto. Ha& na histemacomportamento de fracassado. Mesmo
quando obtém algum atributo o histérico sempreaseehta de ndo poder aproveitar aquilo
que possui, redobrando sua insatisfacdo. Essadques trazer a problematica da imagem
Ideal de Eu do histérico, que sera sempre um dexisador de angustia, pois o histérico
jamais esta satisfeito com a sua imagem real. aBm os maiores esfor¢cos do histérico em
tentar realizar esses ideais, tentando tornaresgeto ideal para o Outro que ele julga jamais
ter sido, ou seja, ha no histérico a busca corstianhao apenas sustentar via encenacéo, mas

de realizar uma identificacéo falica imaginariad& que provém o narcisismo falico dos

*0Ct.http://www.orkut.com/CommMsgs.aspx?cmm=1608268&2520709524272549324&kw=vigorexia&na=
3&nst=11&nid=1608263-2520709524272549324-252073896653992
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histéricos, que €, antes de tudo, uma tentativevitar o encontro com a falta. Dado o
narcisismo falico da histeria, tem-se uma constameenacdo, um dado a ver, onde o
histérico busca apreender o olhar do Outro, enndmma objeto ideal de seu desejo. A
seducdo é posta a servico do falo, mais do quevgselo desejo; trata-se mais de um fazer
desejar o outro, fortalecendo a identificacdo imaga, do que um compromisso real com o
desejo.

Na fase falica ndo existe ainda a diferenca anatemtre os sexos, e sim um mundo
povoado pelos que tém o falo e os que sdo despmodd falo; assim, o universo histérico
transita sempre nesse ‘passo a dar’ da conquistsgimcao do falo, que seria a conquista
desse atributo do qual o sujeito se acha injusteeméesprovido. Dai toda a dinamica do
desejo histérico passar pela questdo do ‘ter’ erda angustia gerada pela dificuldade do

sujeito saber sobre seu sexo:

Tomado pela angustia de perder aquilo que conses=@ncial de si — seu
falo -, ele se perde na confusdo de ndo sabehemém ou mulher. Numa
palavra, o universo falico constitui 0 mundo anigusé em que se debate
constantemente o sujeito histérico Quanto mais@iito € indeterminado
em sua identidade sexual, mais ele se apega dalseimais aumenta sua
angustia, até se transformar em sintomas e enmmsoftd. (NASIO, 1991
p. 56).

Em razdo desse apego ao falo como modo de suavagde, havera no histérico
duas problematicas, sendo uma delas a de simbdizagdo feminino e lidar com esse
encontro com a falta, sob o risco de perder algcoisa do seu ser, ou seja, ser castrado; e a
relacdo do histérico com o proprio corpo que gapéanto, problematica, uma vez que toda a
tensdo do corpo fantasiado se concentra na zoritalg€bomo forma de aliviar-se dessa
tensdo, o eu histérico vai “libidinizando” todo @rgo com excecéo da zona genital. E nesse
ponto que observamos os dois problemas de nossaticamde um lado, a excessiva
erotizacdo global do corpo em detrimento da zométajede que sofrem os histéricos, e do
outro, a conversdo somatica num orgao especificquais Nasio (1991) confere o nome de
conversao global e converséao local.

Ao tratar da conversdo num Orgao, Freud assevexargumomento traumatico, o
impacto da seducdo destaca uma parte do corpogéosisob a forma de imagens. E nessas
partes ou 6rgdos que futuramente aparecerdo asmsistde conversdo. As fantasias de
seducdo, por conterem um superativamento excessixwal, serdo geradoras de angustia

(excesso de afeto) e estdo sujeitas ao recalquep,sgortanto, uma formag&o que permanece
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inconsciente, mas que Serao responsaveis por umeersdo somatica no corpo. “O
excedente de tensdo psiquica concentra-se entéa ingggem € a investe a tal ponto que ela
acaba por se dessolidarizar do resto das outragimalo corpo imaginario, ou, o que da na
mesma, por se dessolidarizar do eu histérico”. (KDAS1991: p. 27). Essa imagem
considerada pelo eu uma ‘representacao intoler@uel sera fonte dos sintomas histéricos,
tem, portanto, uma raiz na sexualidade do sujéitconversao esta relacionada também a
auséncia de simbolizacdo por parte do sujeito, [poixo podemos observar no discurso da
Histérica, do lado do sujeito, temos a pura féitaAd), estando o significante do lado do Outro
(S1/ S), de forma que o sintoma histérico escapa ao catagmlavra, situando-se no real do
corpo. Assim, o corpo histérico vai se ofereceromnmlacéncia somatica, tanto que os
sintomas conversivos da histérica sdo, na verdadexpressdo do fracasso do recalque
mediante um grande paradoxo: existe no sintomaodeecsdo a transformacédo da energia
proveniente da representacdo traumatica intolerdeelestado primario, para o estado
secundario, por meio do sofrimento corporal consintomas. Dai extraimos uma concluséo
capital: o inconsciente exerce uma acao plastibeesm corpo somatico na histeria através do
fendbmeno da conversdo. A conversdo sera, portana, forma de satisfacdo da fantasia
inconsciente que teve sua origem na sexualidadatinfDai por que Freud dizer que ele
surge como compromisso de amortecimento de umdadigie um lado, ela protege o sujeito
da angustia de perder a integridade de seu fal® demautro trabalha ativamente na formacao
dos sintomas somaticos.

Na conversdo de o6rgdo, estar doente € colocar ena angustia de castracao,
localizando-a num alvo (um érgdo ou parte do corpwdemos pensar o sofrimento do
histérico como equivalente a um orgasmo e o Or§éimado como equivalente a um pénis,
orgao genitalizado que provoca um retorno a ummdode auto-erotismo; dito de outra
forma, um Orgao superinvestido libidinalmente qgré tsuas fungdes prejudicadas. Uma vez
que se torna fortemente investido libidinalmensseedrgdo se apalpa, se acaricia, se contorce
como numa situacdo masturbatoria infantil, dai gue Freud afirma que o sintoma é a
atividade sexual do histérico. O corpo somatizaotdistérico é percebido como um corpo
desqualificado para o amor, uma vez que doentejjeitcs retirard seu investimento dos
objetos externos do mundo, do trabalho, do ser ejrexd favor de um investimento auto-
erético em sua doenca; encontramos ai, mais umbgdgées dos sintomas soméaticos e da
vida sexual dos histéricos. O histérico tem a is&atdo como meta do desejo, assim seu

desejo insatisfeito se fara gozo mediante as ce@igsras quais se apega.
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No caso dos sintomas vigoréxicos ndo se trat@rianda conversdo num 6rgdo, mas
de uma conversao global, efetuada no corpo comtodm O corpo se torna todo ele féalico,
palco para a encenacédo de um drama de origemiinfémtcaso da conversao global, em vez
de um d6rgéo especifico, o corpo todo se tornazamd, em detrimento da genitalia. Na
histeria, € o corpo que se oferece ao olhar daotjtr.] na mulher histérica o ‘dar a ver’ é
sempre dar a valguma coisa do corpd&m contrapartida, no homem, o ‘dar a ver’, coneer
ao corpo inteiro.” (DOR, 1993: p. 87). Como o péaignaginariamente superinvestido na
histeria, teremos em funcéo disso diversos tipdsitdgédo da sexualidade justamente na area
genital compensada imaginariamente por um investimeo corpo que sera tomado como
substituto do pénis. O caso da conversdo globatampo histérico nos daria a idéia da

problematica de sua sexualidade:

A zona genital torna-se, assim, um corpo esvazadesinvestido de afeto,
enquanto o corpo nhdo-genital se excita e se omgaoimno um falo
poderoso, lugar de veneracdo narcisica, objet@destas sedugbes, mas
também sede de mudltiplos sofrimentos. O corpo méfita se converte no
falo em que o histérico se transforma: ele € a fAlASIO, 1991: p. 60).

Essa inibicdo da genitalia, porém, néo significadesinteresse pela sexualidade, mas
um verdadeiro paradoxo suscitado por uma necessidexlual excessiva e uma rejeicao
exagerada do contato sexual propriamente ditoskstomanifesta na histeria, de tal forma que,
no desenrolar de suas fantasias, o histérico fiista” 0 mundo, erotizando todas as suas
relacbes, mesmo aquelas que ndo tenham nenhurmpaorelam a sexualidade, por outro lado
evitando situacdes que envolvam o encontro gepétial coito propriamente dito. O histérico
engaja seu desejo muito mais no plano da seducgaelde um encontro propriamente com
0 sexo; o histérico suscita o desejo e se furtaocoljeto. Na fantasia histérica o sujeito se
encontra numa posicao de ter sido vitima passivsedacdo do Outro, tudo se passa como se
o histérico ali nada desejasse, mas tivesse sidoama como objeto que viesse preencher a
falta do Outro. Assim, é muito comum na sexualidaidéérica 0 nojo e 0 asco no contato
sexual, porque o encontro com o sexual € trauma#dasteria; os histéricos, muitas vezes se
satisfazem nos sintomas ou no seu equivalente Isexauaasturbacdo. Essas manifestacoes
podem seguir, ainda, as mais diferentes formasa&la com o sexo: seja atraveés da frigidez
e o0 vaginismo na mulher, ou a ejaculacao preca@®oténcia no homem, ambos relevam

as inibicdes e insatisfacfes sexuais de que tamoeixam os histéricos. Essas queixas estédo
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atreladas ao risco do gozo tdo temido pelo histépior suscitar o perigo da castragéo,
portanto, o histérico se apega na manutencéo dpodesatisfeito.

A histeria masculina apresenta-se como terreni ff@ra a manifestacao de sintomas
vigoréxicos, pois ha na histeria masculina o desgcaparecer, de se oferecer de forma
sedutora ao olhar do Outro por meio dedama-vero corpo inteiro que, ao final das contas,
é também uma demanda de amor e reconhecimentoetdadeira inversdo do sentido do
desejo, pois o histérico elege a passividade, -a&ardesejar, que € uma defesa contra o gozo
do Outro. Assim o dar-se a ver na histeria ndogpdesum fazer parecer, porque, na verdade
o histérico se acha desprovido do falo; se o histérdo se acha depositario do falo, no caso
dos sintomas vigoréxicos, ele vem assinalar imaigimeente, mediante o corpo musculoso,
que é possivel se ter um pénis ereto. Ha no honigéribo a problematica confusa entre o
desejo e a virilidade que o situa sempre diantguisstdo de ter que dar a prova de sua

virilidade que o leva muitas vezes a encarnacdmgaténcia:

O fisiculturista esta em representacao falica peemte: a falta de ter o
falo, ele assinala metaforicamente, com o corp& el o é. Aqui a
confusdo pénis/falo é diferente. O pénis & imaginante representado
pelo corpo inteiro. Donde a necessidade de justificle confirmar,
incessantemente a poténcia do musculo. O trabathond@ksculo evoca,
metaforicamente, a ere¢do, que, com frequéncisagdedavelmente se
ausenta em tais sujeitos. O fantasma falico senmgaentdo, de modo
singular: por ndo gozar com um pénis comum, umadenyode gozar com
0 pénis musculoso, bastando olhar para ele. O gdssmedido dos
fisiculturistas pela exibi¢cdo explica-se, entddpgato de “mostrar-se” do
corpo, que se entrega a todos 0s concursos, néa gasima competicdo da
erecdo do pénis. (DOR, 1993: p.92).

Assim, podemos encontrar na histeria dos homensst@gs relacionadas a
problematica do masculino e a forma do sujeito ascpnar diante da questdo falica. No
histérico, como o vimos com Dor (1993), pode hawardeslocamento da genitalidade, para
uma erotizagdo no corpo como um todo. Tal como marase obsessiva, também
encontramos a insatisfacdo de ndo poder usufrguildaque possui, com repetidas queixas,
podendo ser encontradas lamentacées em torno dgenmdo corpo, sempre vista como
insuficiente. O individuo com sintomas vigoréxiamquista um corpo que nao sente como
aguele que deve ser o seu, pois ha sempre umatta melhor; entretanto, ha uma pequena
diferenca aqui, pois enquanto o obsessivo busecaedarver como alguém completo, a quem
nada falta, o histérico manifesta um comportamelganostrar-se, que ndo passa de uma

encenacdo como objeto supostamente brilhante; dv@wam comum é o comportamento de
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fracassado ao olhar do Outro, pois mesmo quando dsinte do sucesso, eles desencadeiam
um mecanismo de autopunicdo e se colocam numil@gato a assumi-lo.

O individuo histérico com sintomas vigoreéxicos temitar advinhar o desejo do Outro
para se oferecer a satisfazer o que supfe sedesse, oferecer-se enquanto objeto capaz de
encobrir a castracdo do Outro; se o desejo do @stdbno campo da questdo falica ele vai
tentar oferecer seu corpo erotizado, forte e masoulja que ndo pode oferecer o préprio
pénis, pois seria perigoso e o colocaria sob a gan@a castracdo. O histérico com sintomas
vigoréxicos se posiciona diante da questdo do fiemicom o enigma: 0 que € e 0 que quer
uma mulher? A resposta a essa significacédo faidcaer dada no fato de que a mulher € néo-
toda, mas ha uma estratégia de desmentir essé&ipagie leva o histérico a querer situar a
mulher num toda-eM, mas o toda-em sempre se depara com a castragitazio histérico
contestar e nunca estar seguro da virilidade, masaopda assim conduz o histérico a ‘bancar
o homem’. Dada a incidéncia da castracdo, ele p@die se deparar com a prépria falta e
isso, na histeria, remete sempre a insatisfacasimAgjualquer conquista de uma posicao
falica é sempre insatisfatéria: seus musculos ségre pequenos ou ndo sao definidos o
suficiente; manifesta nessa queixa constante eapaela imagem de corpo, corpo que carece
sempre de um a-mais, como que de uma prétese paafirsar viril; e a idéia de néo
conseguir ser tudo para o Outro, que, mesmo comded sacrificio, ha desejo por um outro,
pois o corpo do outro € supostamente sempre mdthoue o do histérico, dai por que ele
buscar um ideal de perfeicdo sempre fadado a Bacasna vez que “a histérica € o juiz mais
tiranico desta ascensao pelo lado do ideal de ipg@deNada serd belo o bastante para
neutralizar o rastro das imperfei¢cbes, para apagaestigios dos defeitos.” (DOR, 1993: p.
77).

O desejo histérico € uma fabricacéo postica, éiomlacro de desejo, na medida em
gue confunde a demanda do Outro com o proprio a@leSer na fantasia o objeto do desejo
para ocupar um lugar de sujeito € o que desejatéritio. Assim, em alguns individuos com
sintomas vigoréxicos, pode estar presente essasfaritistérica de provocar o desejo do outro
partindo do que o Outro considera o belo corpddfonusculoso), sem falhas. O histérico se

oferece como o que falta ao Outd) (para escamotear a castracao.

Ela se oferece no lugar desse objeto @, restaudadortegridade, com a
esperanca de que sua propria cisdo subjetiva, réymig castracdo, seja
superada nessa relacao de absolutos. Se o owtcasgx ela pode passar de

°1 Essa dialética do&o-todae dotoda-emé desenvolvida por Braunstein (2007).
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A a A, ela, de volta e por identificacdo, poderaspasde $ a S na
integridade de um amor invicto. (BRAUNSTEIN, 2007230-231f2

Se a questéo da beleza, historicamente, foi marg@ada na cultura e na ideologia no
campo do feminino, a contemporaneidade trouxe ieggasicdo também para o terreno do
masculino, por meio de um fantasma que perseguermmmulheres em torno da questéao da
exigéncia totalitaria de beleza, pois “a belezaawpos € um efeito imaginario que o desejo
produz no dominio escopico.” (QUINET, 2002: p.198gsse ambito, o histérico é posto a
prova em seu narcisismo. Na sua busca de quer@rasegradar o outro, ele vai procurar
sempre parecer melhor do que o que €, fazendojsi® alo desejo para receber a garantia do
olhar e do amor do Outro. Dessa forma, ele proc@m@pre se mostrar como objeto
fascinante, o objeto a mais-de-gozo, o agalma. eNgemto, 0s sintomas vigoréxicos
encontram sua ancoragem na estrutura da neurogidais o individuo com sintomas
vigoréxicos vai buscar via Gestalt de seu corpocuioso, capturar e saturar o olhar do outro;
0 musculo, tornado objeto de desejo vem preencfataa Interessante é se verificar que nos
campeonatos de fisiculturismo, além dos muscule€oopos devem estar revestidos de 6leo
para melhor sustentar o brilho falico. O 6leo, camhgeto brilhante é aquilo que mascara a
falta e mesmo alguma imperfeicado pressentida nmocor

Pelas questdes apresentadas, podemos concluirggie que Psiquiatria denomina
vigorexia € uma sintomatologia que pode compareaeneurose obsessiva, ou na histeria,
bem como nada nos garante que ndo possa aparepgerveasao ou na psicose; realizamos
uma discussao pela via da neurose pois pensamda seurose, um mal ético e ndo uma
doenca predestinada a classificacdes e tratamerd@disos, € a impoténcia ou a rendncia ante
a jogada que cada um deveria fazer para chegar.”a(BRAUNSTEIN, 2006: p. 305).
Tentamos demonstrar aqui que o treino presenteusautacdo oferece um terreno favoravel
a obsessdo, e a compulsdo ao exercicio, que sdestannos individuos com sintomas
vigoréxicos. A musculacdo apresenta condicdes &es a fazer um empuxo ao
funcionamento estrutural das neuroses obsessiasguestdes proprias a atividade, ao
trabalho e a repeticdo que se manifestam com fretai@estas, mas dado que se parte de
uma mesma questao — a dificuldade do sujeito Seipoar diante da castracéo, que favorece
a sua identificacdo falica —, podemos muito benoeina-la em individuos histéricos com
uma sintomatologia obsessiva. Num, ou noutro csja, uma neurose obsessiva ou histérica,

0 que fica patente é a impossibilidade da relagdioad para o sujeito, a impossibilidade de

*2 Braunstein utiliza a notaca@jeto @para cobjeto ade Lacan, mas o conceito ndo se modifica.
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uma completude. Essa falta aponta que ndo pode baveozo absoluto, restando o gozo
falico, que, no caso dos sintomas vigoréxicos, @ fonma de gozo sintomatico. Esse € o
limite do ser falante. Um diagnostico estrutural &@ossivel numa situacdo de analise,
levando em consideragdo o posicionamento do sujiitde do falo, do Edipo e da castracéo.
Assim, uma caracterizagdo da vigorexia como peetgeca uma determinada estrutura
exigiria a analise de muitos casos. Esses doisygestos ndo podem ser verificados com a
metodologia aqui empregada; isso seria possivebstarem pesquisas que proviessem de

uma situacdo analitica em que fossem elaboradadosstle caso.
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6. CONSIDERACOES FINAIS

Vigorexia € um termo cunhado no campo da Psiqaigtue, ao dar conta da entrada
em cena desse novo “mal-estar” na cultura, apressam tentar defini-lo e isola-lo em suas
caracteristicas sindrébmicas, pretendendo, comdgao uma nova categoria nosografica, o
transtorno dismérfico muscular. A criagdo dessagmia € feita num sentido de descrever
para melhor controlar o ‘transtorno’. Nesse prozesssujeito € silenciado, tendo sua
problematica referida ao organico, sobre o quaped®avelmente ndo tera o que questionar,
pois, segundo essa explicacdo, provavelmente hentogen que determina a doenca, enfim,
as questdes do sujeito sdo excluidas do procesdetdnto, ndo convém a Psicanalise a
importacdo de novas categorias nosograficas crigelasPsiquiatria; mas como o sujeito, ao
falar, se posiciona no laco social, uma vez qus setomas sdo uma forma de estabelecer
lago social.

As propostas psicoterapicas oferecidas aos inddgideom sintomas vigoréxicos,
assemelham-se ao discurso do Mestre, encaminhandors sentido normatizador, pois o
sujeito sera tratado com substancias ou psicoterapie propdem a cura e criam uma falsa
ilusdo de completude que muitas vezes bloqueiamsailplidade de ele questionar suas
implicagdes com sintoma. Com o desenvolvimento aksa investigagdo percebemos que a
Psicandlise freudo-lacaniana caminha num sentiderso ao da Psiquiatria. Enquanto a
primeira se apOia nas caracteristicas sindromizcaemciadas nos sintomas, a Psicanalise se
utilizara dos tracos estruturais do sujeito que amalise formula seu ‘sintoma analitico’,
mediante suas interrogagdes, suas queixas, e tadéivtarde produzir um discurso sobre esse
sintoma. Para tal, € necesséaria a formulagéo dtofea analitico’, sendo exigivel, também,
uma reconstrucao de sua histéria no sentido depass sintoma a cifra de gozo através da
palavra. Dessa forma, a perspectiva psicanaliboaatse capaz de apresentar uma teoria
explicativa sobre a etiologia do “mal-estar”. Nessatido, a categorizacdo psiquiatrica peca
em se mostrar a-tedrica sem demonstrar os dadbdgatbs, pois como foi observado, eles
aguardam que um dia possa ser provada a existmeigum gen, de alguma substancia que
determine o funcionamento psiquico do sujeito, cemeste néo estivesse implicado em sua
histdria, nem precisasse se responsabilizar popreguio “mal-estar”.

Na pesquisa, constatou-se que, se a argumentagétagdao de uma nova categoria
nosografica cabe dentro da perspectiva psiquiagicaDSM trabalha nessa perspectiva, pois
pretende descrever e abarcar a0 maximo as sintgial® entretanto, esta se mostra

dispensavel para a teoria psicanalitica, pois, camos, pela distor¢do da imagem de corpo,
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é impossivel identificar uma estrutura clinica. istafr¢do na imagem de corpo é algo que
remete a propria esquize do olho e do olhar, osde elhar emerge como objeto a onde se
situam o desejo e 0 impossivel da completude. Bssa, pois, uma problematica do
imaginario que pode comparecer nas neuroses, péegepu psicoses. O que vem realmente
definir a questdo estrutural que justifique as gmias € a forma como o sujeito faz a
travessia do Edipo e se posiciona diante da castragneurdtico recalca e forma os sintomas;
0 perverso denega e fetichiza; e o psicotico farachlucina/delira.

Observou-se que existe pouca teorizacdo sobreoeexig na literatura psicanalitica e
gue a maioria, apenas, cita 0os sintomas da vigojario com a anorexia e a bulimia como
um tipo de adicgéo, sem, contudo, apresentar uonezaedo. Isso pode ocorrer pelo fato de
gque esses sujeitos pouco recorrem a clinica psitaagara formular um sintoma analitico,
por estarem gozando com o0s sintomas, porque, almatontas, a “boa forma fisica”, a
musculatura forte e definida, e os sintomas vigoostrazem uma idéia de completude
imaginaria ao Eu que eles necessitam. Assim, jmtegria os sintomas e 0s ama, passando a
ter resisténcias a abandona-los. O investimentconmo se liga a um ideal de ‘bem-estar’, a
um projeto de felicidade sedutor que é socialméme acolhido e tido como ‘belo’ e
‘saudavel’. Assim estes sujeitos seguem sem nadeeigsaber sobre a falta; de forma que
nao sentem algumas dessas questfes aqui disctmisk@sproblematicas. Além disso, pode-
se considerar que, mesmo naqueles que sofrem cp@sééo, encontram-se as resisténcias a
procurar uma Psicanalise e preferem recorrer astpsapias.

A vigorexia como sintoma parece ser uma resposstami@ nova ao mal-estar na
cultura hodierna que em seus imperativos conclaswgeaito a se mostrar, a dar-se a ver, dai
0s sintomas emergirem justamente no ambito espedaldamagem de corpo. Se o Eu é, antes
de tudo uma projecéao da superficie corporal, nadis justo do que muitas problematicas
hodiernas incidam diretamente sobre a imagem dpocdDs sintomas se manifestam
exatamente na ordem do narcisismo, por meio dendlacionamento do Eu na ordem da
imagem do corpo que é dificil ser sustentado pajeits, haja vista que estamos todos
submetidos a ordem simbdlica e nos defrontamos$ardemente com a castracdo. O que é
dificil para o individuo com sintomas vigoréxicogxatamente suportar os limites do corpo.
A aceitagdo do corpo real € sempre complicada,jpgéscom a propria aceitacao dos limites
do desejo; para assegurar a continuidade do dessse,corpo é sempre pressentido como
aquem do resultado esperado, tornando-o desqadlifi® que o permite engajar-se na busca

desenfreada pela suposta perfeicdo, gerando uréei@sie gozo.
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Observou-se, ainda, que o funcionamento sintomatieo entdo denominada
‘vigorexia’ se aproxima da neurose obsessiva e etdativa de seguir o discurso do
Universitario. O proprio ato de malhar exige ceitaalizacdo por parte do individuo, pois
envolve um trabalho sobre o corpo que prima pebetigho que vai gerando um gozo.
Considerou-se o ato de malhar como um substitutomderelacdo sexual, pois € um ato que
em muito se assemelha a um prazer auto-eréticaurbasbric® em que o corpo é levado até
os limites suportaveis de tumescimento, tal conamt@cem a erecdo de um pénis, para, em
seguida, produzir certo relaxamento e detumescéigue o individuo com sintomas
vigoréxicos ndo suporta é a detumescéncia do Opgéoesta aponta para a castracdo, da qual
ele nada quer saber. Foi posto em evidéncia conttisearso do Universitario, do obsessivo
e do individuo com sintomas vigoréxicos, o sujpgomanece numa certa identificacao falica,
nada querendo saber sobre a castracdo. A castpgéta para a queda do imaginario desses
sujeitos que ficam presos numa certa nostalgia edagdo ao fato de terem um dia sido
supostos preencher a falta materna.

Os sintomas apresentados na vigorexia remeteniséagaes substitutas, formando-se
um compromisso no qual o sujeito se defende das@ovaos desejos inconscientes. Eles se
sentiram demasiadamente amados e investidos nuermileddo momento pela figura
materna e isso impde marcas no psiquismo que jegama rivalidade com a figura paterna.
Ha uma ddvida permanente em torno da imagem cdypsses sujeitos desejam recuperar
uma imagem de perfeicdo do ideal de Eu de quers@ales, fortes e perfeitos - imagens que
tamponam a falta, a castracdo; entretanto ndo padease defrontar com ela; dai a davida que
os faz se sentirem fracos e pequenos. A imposiedsadduvida os impele a compulséo de
malhar que, de certa forma, pode trazer algumsfagdio por tentar anular a prépria duvida, o
que se mostra um engodo.

Considerou-se também que a problematica dos sisteigaréxicos esta relacionada
ao posicionamento do sujeito diante da questacaféi da sexuacdo, sobretudo de um
posicionamento do sujeito (homem ou mulher) no @am™dp masculino. O sujeito com
sintomas vigoréxicos procura nao ter a identidatieaf questionada. Essa sintomatologia se
da com uma prevaléncia maior nos homens porquealado corpo o homem tem o pénis,
entretanto isso por si s6 ndo garante que o ingivicbom sintomas vigoréxicos se ache
possuidor do falo; entédo, ele precisa assinalabdioamente e inscrever no real do corpo,

3 Assemelhamos 0 gozo presente nos sintomas Vigogxo auto-erotismo da masturbacdo, porque o
individuo goza com o préprio corpo; embora nesseagele se ofereca ao olhar do outro, quase semagre,
relagdes com o outro permanecem eclipsadas, séaaraaciais ou sexuais.
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por meio da grande e forte musculatura, a manuteimgaginaria do falo no corpo. O que
permite essa identificacdo do sujeito no campo dsculino € a linguagem e o Outro, e,
nesse sentido, a cultura hodierna oferece signifsasegundo os quais o homem deve ser
forte, agressivo, vencedor, musculoso, bonito, baoedido etc. Esses ideais presidem as
identificacées do sujeito no campo do ideal dedtuseja, se constituem como pontos por
meio dos quais ele julga receber o olhar do Os#ntindo-se amado, desejado e reconhecido
pelo Outro.

Consideramos 0s sintomas vigoréxicos como expredsdonal-estar na cultura,
manifestacdo do real de gozo, que retorna como fammaa hodierna de o homem se
interrogar quanto a masculinidade e rechacar anfedaside, sobretudo como uma forma do
sujeito fazer frente aos ideais civilizatérios gx&em a renuncia do gozo. Nao tratamos aqui
de autores que defendem a existéncia de “novaensa®’ ou que propdem novas categoriase
estruturas, mas tentamos formular questbes emisasedd eoria de Freud e Lacan que
pudessem conduzir a pesquisa. Embora seja didib, teor do trabalho, situar os sintomas
vigoréxicos como pertencentes a alguma estrutinécal buscamos aqui demonstrar que,
antes de propor novas categorias como o faz a iBsigu ou os denominados “novos
sintomas” e “novas estruturas” como o realizameauas da Psicandlise, podemos pensar
com as categorias ja descritas por Freud e LacssimA percebemos que dentre as categorias
ja descritas pela psicandlise os sintomas apresEntaa ‘vigorexid® em muito se
assemelham as questbes ligadas a neurose obsesasdaambém possuem varios tracos
relacionados a problematica histérica, entretantovém prudéncia para ndo realizar uma
categorizagdo, afirmando ser a problemética nearatbsessiva ou histérica, ou ainda se esta
se trata de perversdo ou psicose. Convém lembeaaaqui foi realizada uma analise pela via
do discurso de sujeitos que ndo se encontram niluag&0 de analise e que, para estabelecer
o diagndstico diferencial psicanalitico, seria 138éeio se pautar pelos tracos estruturais e iSso
s6 seria possivel numa experiéncia psicanalitec@aso da pesquisa, num estudo de caso.

A pesquisa se mostra relevante no sentido de qumaétentativa de elucidar uma
nova forma do mal-estar contemporaneo que se rnséaiée@mo modalidade de gozo na qual
se percebe inclusive a forma como o narcisismo sim®mas se articulam com novos
imperativos de gozo surgidos na cultura. Assimenigs algumas respostas iniciais sobre as
guestdes discutidas, mas, na verdade, o traballaott®s mais questbes sobre esta e outras

problematicas que poderdo ser retomadas em momgostsriores; quem sabe, a partir de

> Consideramos que a vigorexia ndo é uma categosiegrafica, mas um sintoma, uma expresséo dostal-e
do suijeito.
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estudo de caso, podendo vir a confirmar as hip®tagai levantadas ou, mesmo, refuta-las.
Cabe a Psicanalise oferecer sua clinica e sustemt@escuta dos sintomas vigoréxicos como
uma das modalidades de gozo contemporaneas, s geitos venham a estabelecer um
sintoma analitico, e produzir mais teoria que Y a uma compreensdo maior do tema

examinado neste relatorio de pesquisa.
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