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RESUMO

Carvalho, Thales Siqueira de. (2012). A toxicomania como paradigma do entorpecimento
pulsional e 0 gozo autista do corpo. Dissertacdo de Mestrado, Departamento de Psicologia,

Universidade Federal de Minas Gerais, Belo Horizonte-MG.

A toxicomania ¢ uma modalidade de uso de drogas, que se torna um habito excessivo
e desmensurado, do qual o individuo usuério apresenta grande dificuldade de abster-se. Nela,
0S outros e os ideais parecem excluidos da mira do sujeito. No trabalho clinico com pacientes
toxicbmanos, somos colocados constantemente diante de impasses que comprometem o
progresso do tratamento como, por exemplo, a indiferenca frente aos riscos de morte,
pouquissima aderéncia ao tratamento e a prevaléncia do ato em detrimento as palavras. Para
além de tais manifestacdes, escolhemos, como objeto desta pesquisa, a relacdo autoerotica do
sujeito toxicbmano com o corpo, tomando-a como paradigma da estrutura viciante propria da
pulsdo presente em todos os sujeitos, porém em graus diferentes, e a nosso ver, potencializada
pela configuracdo social contempordnea. Assim, o crescente nimero de casos de adi¢des
compulsivas, ndo somente a toxicomania, configura, em nossa contemporaneidade, marcada
pela permissividade ao gozo desmedido, um paradigma do carater entorpecente e extasiante
proprio da pulsdo. Indagamos se ha ai um modo de satisfacdo do corpo fora da marcacdo
simbdlica, um gozo do organismo, que exige satisfacdo na montagem pulsional dos sujeitos, e
que nos casos de toxicomania se configuraria como o pivé da intoxicacdo. NGs o indagamos,
tendo em vista que, diante da inoperancia de seus recursos psiquicos para lidar com a vida do
COrpo, Corpo esse escapa a morte pelo uso da palavra, o toxicomano se entregaria a um “puro
autoerotismo” sem 0 uso da fantasia. Tal modo de funcionamento, nos leva a ideia de um
autismo generalizado, isto é, posto a todo sujeito, mas que, na toxicomania, encontraria uma

prevaléncia.



ABSTRACT

Carvalho, Thales Siqueira de. (2012). The drug addiction as a paradigm of drive
numbness and the autistic jouissance of the body. Dissertacdo de Mestrado, Departamento de
Psicologia, Universidade Federal de Minas Gerais, Belo Horizonte-MG.

The drug addiction is a form of drug use, which becomes an excessive and
dysregulated habit, that the individual presents great difficulty to abstain. In it, the others and
the ideals seem excluded from the sight of the subject. In clinical work with drug addicted
patients, we are constantly placed before impasses that jeopardize the progress of treatment
as, for example, the indifference to the risks of death, very little adherence to treatment and
the prevalence of the act rather than the words. Although taking into consideration these
points, we chose as the object of this research, the autoerotic relationship of the drug addicted
subject with the body, taking it as a paradigm of the addictive structure of the drive itself
which is present in every subject, but in different degrees and from our point of view,
potentiated by the contemporary social setting. Thus, the increasing number of cases of
compulsive additions, not only drug addiction, sets in our times, marked by excessive
permissiveness to jouissance, a paradigm of the numbing and exhilarating character of the
drive itself. We ask if it exists in this context a way of satisfying the body outside the
symbolic marks, a jouissance of the organism, which requires satisfaction in the drive
assemblage of the subjects and that, in cases of drug abuse, would set up as the pivot of
intoxication. We question this taking into consideration that, given the ineffectiveness of their
psychological resources to cope with life in the body, body that escapes death by the use of
the word, the addicted subject would experiment a "pure auto-erotism" without the use of
fantasy. This way of operation leads to the idea of a generalized autism, which means an

autism put to every subject, but that, in drug abuse, would find a prevalence.
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A toxicomania como paradigma do entorpecimento pulsional e 0 gozo
autista do corpo

Introducéo

O corpo pede. Ou melhor, o organismo pede. Eu n&o sei se é 0 corpo ou a cabeca que
pede. Eu ndo conseguia nem ficar de pé, estava fraco, e mesmo ndo aguentando,
alguma coisa mais forte pedia para eu beber. Eu quero néo beber, eu quero parar de
beber, eu sei 0 quanto isso acaba com minha vida... mas € uma coisa forte demais que
me faz beber mesmo assim (Caso F).

O fechamento dos sujeitos em si mesmos é uma marca de nossa época contemporanea.
Com o passar dos dias, cada vez mais, vemos sujeitos inacessiveis aos contatos e
encapsulados em um gozo solitario ininterrupto. Na nossa configuracdo social atual os
espacos, as faltas e os intervalos estdo cada vez mais suprimidos. As exaltacdes do gozo, um
apo6s outro, em um encadeamento sem fim, marcam o empuxo desenfreado a morte, em
detrimento da causa de desejo. Naparstek (2009) alerta-nos para as préaticas festivas do after
and after', em uma espécie de “empuje a una fiesta permanente con un intento de hacer
desaparecer el resto”? (p.13).

Lipovetsky e Charles (2004) denominaram nossa época de ‘“hipermoderna”,
conceituando tal termo a partir do que na nossa forma de vivéncia atual se caracteriza pela
“pressdo temporal crescente” (p.75), e que exige de nds cada vez mais consumo e, a cada vez,
menos perdas e espacos. Para eles, “a nossa sociedade hipermoderna se apresenta como a
sociedade em que o tempo é cada vez mais vivido como preocupacdo maior” (idem). Os
autores afirmam ainda que, embora mais informados, 0s sujeitos hipermodernos encontram-se
menos estruturados e mais instaveis: “menos ideoldgicos e mais tributarios das modas, mais
abertos e mais influenciaveis, mais criticos e mais superficiais, mais céticos e menos
profundos” (p.28). Além disso:

emocional e individualista, a sociedade de consumo de massa permite que um espirito
de responsabilidade [..] coabite com um espirito de irresponsabilidade
incapaz de resistir tanto as solicitacbes exteriores quanto aos impulsos interiores.
(Idem, p. 45).

Bauman (2001) denomina nosso atual modo de funcionamento social como

“modernidade liquida”. Tal expressdo marca o imediatismo com o qual podemos dispor dos

! Expressio retirada da lingua inglesa traduzida por “depois e depois”, para dizer do gozo ap6s gozo das praticas
contemporaneas. Tal expressdo pode receber também a conotagdo do “mais e mais” da tentativa de obter o
maximo de satisfagdo possivel, sem limites, sem interrupgdes.

2 “empuxo a uma festa permanente com a intengao de fazer desaparecer o resto” (Tradugao livre).
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objetos de consumo — certa liquidez do gozo por onde 0s sujeitos perdem suas
particularidades —, por onde caimos como consumistas anénimos generalizados.

A toxicomania tem se mostrado, dentro dessa forma de vida contemporanea, como
paradigma de um adoecimento macrossocial. Para Sylvie Le Poulichet (2005), a intoxicacéo
cronica introduz “el orden de una real inmediatez, es la dimension de ‘la ausencia’ la que
resulta excluida [...] todo surgimiento de un corte o de una ruptura podria de tal modo
resultar neutralizado, como si el farmakon protegiera un ‘narcisismo absoluto™® (p.58). Em
vista disso indagamos: existiria na pratica do sujeito dito toxicbmano a expressdo de um
marco do gozo pelo qual o sujeito contemporaneo, de um modo geral, se faz existir? Se assim
for, 0 que o toxicbmano nos ensina com seu ato? O que a sua pratica mortifera, de uma
satisfacdo pulsional a qualquer custo, nos leva a pensar? O que a psicanalise e a pratica de
pesquisa clinica em psicanalise podem construir a partir do estudo da toxicomania, se esta é
tomada como marco referencial das praticas de gozo de nossa época? E preciso situar o
crescente avanco das praticas aditivas como um marco do uso do corpo “en una época donde
hay un empuje a cuidarlo como ninguna outra, también hay un empuje a dafiarlo™
(Salamone, 2012, p.180).

Para Laurent (2011-2012), a psicandlise s6 haverd cumprido sua proposta se souber
“inventar na discérdia da ordem simbdlica contemporanea, como continuar sendo um parceiro
que tem a possibilidade de responder na cura” (p.37). Ou seja, a desordem simbdlica atual,
acentuada, a nosso ver, na figura do toxicbmano, mostra-se um campo rico de pesquisa e de
desafio, onde a psicanalise deve se reinventar ao abordar esse real. Mas em que consiste esse
real da clinica, a partir do qual a psicanalise tem sua razao de ser? Quinet (1988) nos diz que
“é o0 incontrolavel, o incontornavel, o que ndo engana, o0 que resiste a qualquer apreensdo da
linguagem, o inexoravel, o real do organismo cujas leis da biologia sdo insuficientes para

conté-10” (p.8).

Sabemos que a droga ocupa um lugar peculiar na economia pulsional e na dinamica
psiquica do sujeito. Para cada sujeito a droga tem um fim especifico e um funcionamento
singular. Sem negligenciarmos a singularidade dos usos que o sujeito faz da droga, seja ele
neurético, psicotico ou perverso, trazemos para a presente discussdo um fendmeno comum na

clinica das toxicomanias e que, apesar do grande avanco de estudos e pesquisas, ainda

* «a ordem de uma imediaticidade real, ¢ a dimensdo da ‘auséncia’ que resulta excluida [...] todo surgimento de
um corte ou de uma ruptura poderia de tal modo resultar neutralizado, como se o farmakon protegesse um
‘narcisismo absoluto’” (Tradugao livre).

* “em uma época onde ha um empuxo a cuida-lo como em nenhuma outra, também ha um empuxo em danifica-
lo” (Tradugdo livre).
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demanda desenvolvimentos e articulagdes. No caso, trata-se da compulséo arrebatadora e do
atalho em direcdo ao final da vida, tal como se apresentam nos casos clinicos onde podemos
encontrar uma fixacdo a satisfacdo pulsional desmedida e a qualquer custo; casos em que a
eleicdo da droga ocupa um lugar privilegiado em detrimento do encontro do sujeito com 0s
outros e do lago com as renuncias pulsionais exigidas pela civilizacdo. Sobre essa modalidade
de gozo encontrada na toxicomania, Salamone (2012) nos diz que se trata de “un goce que no

encuentra la possibilidade de circular, que podriamos denominar como estancado™ (p.39).

Entendemos tal pratica compulsiva como uma espécie de misantropia, isto €, um modo
de viver marcado pelo rechaco ao contato com 0s outros seres humanos e com os infortinios
que a vida em comunidade traria como, por exemplo, as rendncias pulsionais. Tais rendncias
se apresentam problematicas nesta modalidade de uso de drogas, visto que hd uma indiferenca
por parte do toxicbmano, fixado na satisfacdo do corpo intoxicado, frente ao trabalho, aos
relacionamentos e as ofertas sociais, logo, a todo arranjo que envolve o uso do falo® como
operador légico e moderador de gozo. A partir desse rompimento do toxicbmano com as
moderacdes de gozo retomamos, do modo como Salamone (2012, p.19) nos apresenta, a frase

de Jeremy Bentham’, para quem “o vicio é um erro de célculo na busca pela felicidade”.

A toxicomania é uma modalidade de uso de drogas, que se torna um habito excessivo
e desmensurado, do qual o individuo usuario apresenta grande dificuldade de abster-se. Nela,
0s outros e os ideais parecem excluidos da mira do sujeito. Nesse caso, a formacdo de
sintomas ndo é colocada a disposicdo do sujeito que, a partir da eleicdo exclusiva da droga,
constréi uma forma diferente de lidar com sua pulsdo. Apontada por Freda (1993) como
“solugdo” (p.28), trata-se de uma saida que prescinde das formacGes inconscientes, das
formacGes de compromisso sintomaticas e, principalmente, de uma construgdo fantasmatica
que arranjaria um destino para a pulsao, que nao fosse aquele da tomada do corpo — ndo todo
representado — como Unico ponto de satisfacdo. Para entendermos tal situacdo,

esclareceremos 0 uso que o toxicomano faz do corpo a partir do ato de intoxicar-se.

A posigdo subjetiva do toxicomano é aquela em que, diferentemente do usuario
esporédico, prevalece uma escolha pelo rechaco as conciliagdes sociais e a descrenga naquilo

que a vida em comunidade possa oferecer para auxilio na busca por satisfacdes substitutas

® “um gozo que ndo encontra a possibilidade de circular, que poderiamos denominar como estagnado” (Tradug&o
livre).

® Tal conceito sera apresentado de forma mais detalhada no capitulo 3 adiante.

" Filésofo e jurista inglés (1748-1832%) criador do sistema Panoptico e fundador, juntamente com John Stuart
Mill, da corrente ética do Utilitarismo.
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resultando, assim, em uma fixacdo pulsional ao corpo que, a partir dos efeitos da droga,
promoveria um modo peculiar de gozo. Nesse caso, 0 corpo é nada mais do que um meio para
0 gozo, ou seja, ele é tomado como veiculo da pulsdo a partir da intervencdo direta das

drogas®.

Indagamos se ha um modo de satisfacdo do corpo fora da marcacdo simbolica, um
gozo do organismo, que exige satisfagdo na montagem pulsional dos sujeitos. Na
toxicomania, este fato se configura como o pivo da intoxicacéo, pois, diante da inoperancia de
Seus recursos psiquicos para lidar com a vida do corpo que escapa a morte engendrada pelo
uso da palavra, o toxicomano se entregaria a um “puro autoerotismo”, tal como Freud (1908,
p.165) nos aponta ao dizer da condensacdo de satisfagdo no corpo sem o uso da fantasia. Tal
modo de condensacdo de satisfacdo pulsional pela via do autoerotismo puro®, se engendra
pela pulsdo em sua manifestacéo entorpecedora, sem que, para isso, conforme Laurent (1995),
0 sujeito lance mao da fantasia. Nesse sentido, vale lembrar a interpelacdo de um paciente,
para quem o vicio é um sofrimento que atinge todos os sujeitos, cada qual com seu modo de
se entregar ao entorpecimento pulsional: “todo mundo tem sua droga. Todo mundo tem seu
vicio. O meu é este aqui. E o seu, qual €?” (Caso D). N&o é sem razdo que Salamone (2012)
ressalta: “la adiccion a las drogas es un tema cada vez mas presente en nuestra sociedade,
pero no lo es menos la compulsion al juego, a la comida, al tabaco, al trabajo, a la
computadora™® (p.179).

Valendo-nos da introducdo de Maron (2012) a discussdo do gozo desenfreado da

contemporaneidade, podemos dizer que

vivemos um tempo posterior a queda dos ideais e das figuras classicas de autoridade
que encarnam a funcdo de interdicdo articuladora da lei e do desejo e reguladora dos
modos de gozo. O desejo falta quando o ideal desmorona e um dos efeitos disso,
verificado na contemporaneidade, é o incremento dos modos como cada sujeito obtém
satisfacdo e fruicdo, sem passar pela dialética dos lacos sociais. Nessa época,
prevalecem solugdes mais individualizadas que dispensam o lago com o Outro,
verifica-se que tudo pode se transformar em objeto de gozo, tornando a relagdo com 0s
objetos em uma relacdo aditiva. Em lugar da escolha de um objeto articulado ao
quadro da realidade erdtica representada pela fantasia, o que se destaca é a prevaléncia
do gozo autista. O que se constata entdo € que a clinica contemporanea coloca em

® Essa nocgdo de “gozo do corpo” e sua articulagdo a toxicomania serd apresentada de forma detalhada e mais
bem elaborada no capitulo 3 adiante.

® A elaboraco freudiana a respeito do autoerotismo puro seré trabalhada de forma detalhada nos capitulos 2 e 3
adiante.

1% «3 adicdo as drogas é um tema cada vez mais presente em nossa sociedade, mas ndo 0 é menos que a
compulséo ao jogo, & comida, ao tabaco, ao trabalho, ao computador” (Tradugio livre).
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relevo o gozo que ndo passa pela linguagem, que ndo é suscetivel a castracao e,
portanto, ndo cai sob o golpe da interdicdo. (p.1).

Para Drumond (2012) “ha um gozo autista, autoerdtico, que ndo se confunde com o
autismo, mas que se mostra cada vez mais presente em nosso mundo contemporaneo” (p.9).
Dentre os modos de manifestacdes da toxicomania na clinica contemporanea, acreditamos
haver uma exacerbagdo de uma postura autista de gozo, produzindo uma espécie de colagem
do gozo ao corpo em detrimento do deslizamento do sujeito pelos sintomas, significantes e
sentidos. Complementando, Drumond (2012) ainda nos diz que “haveria para todo sujeito o
encontro com um ‘se gozar’ do corpo, que seria distinto de um gozo no corpo e que nédo se
deixa recuperar pelo discurso” (p.10). Isto é, devemos situar a toxicomania como uma pratica
de corpo que n&o foi representado, distinguindo-se clinicamente o que se apresenta a partir do

gozo do corpo pela via do organismo vivo e 0 gozo do corpo simbolizado.

O trabalho de pesquisa e escrita da dissertacdo inicia-se pela apresentacdo de uma
hipotese de pesquisa: a toxicomania como paradigma clinico do entorpecimento préprio da
pulsdo e sua manifestacdo no gozo do corpo. A partir desta apresentacdo, apontaremos 0S

caminhos que percorremos para que tal hipétese pudesse ser produzida e demonstrada.

No primeiro capitulo apresentaremos o que pode ser colhido do cotidiano com o0s
pacientes toxicdmanos no que se refere a hipotese de trabalho aqui formulada. Durante toda a
escrita, a fim de apresentarmos o terreno fértil do qual extraimos a nossa hipétese teérica, faz-
se pertinente e crucial o relato de fragmentos dos atendimentos clinicos com os pacientes
acometidos pelo problema do uso de drogas. Articularemos o que foi extraido do campo
clinico com as fontes teoricas das quais nos valemos, isto é, a teoria psicanalitica de Freud,
Lacan e as elaboracGes de autores contemporaneos reconhecidos por suas contribuices ao
campo da toxicomania. Teremos dois pontos de desenvolvimento dentro deste primeiro
capitulo, que serdo amplamente discutidos nos capitulos seguintes, isto €, a intoxicacdo
crbnica como modo explicito de trazer a tona, através do corpo, o carater entorpecente da
pulsdo e o corpo intoxicado como paradigma do destino pulsional de acumulo-descarga,
tensdo-alivio, insatisfacdo-satisfacdo, que se mostra exaltado em nossa sociedade

hipermoderna.

O segundo capitulo é dedicado ao estudo da pulsdo, especificamente sobre seu carater
entorpecente e/ou viciante. Iremos buscar em Freud e em Lacan as nogOes basicas

relacionadas a esse conceito fundamental a clinica psicanalitica. Abordaremos também o



16

estudo do autoerotismo e do narcisismo, como modos de entender a agdo pulsional reflexiva
presente no corpo do toxicomano, pois, conforme Le Poulichet (2005), o toxicomano se

ordena sob o registro de uma “radical suplencia narcisista” (p.123).

No terceiro capitulo iremos discorrer sobre a questdo do corpo na toxicomania,
especificamente da parte do corpo que, por ndo ter sido tratada pelas aparelhagens simbdlica e
imaginéria, retorna como organismo vivo exigindo satisfacdo. Partiremos das formulagdes
centrais sobre o corpo na obra de Freud e de Lacan. Articularemos tal percurso com 0s
trabalhos de autores contemporaneos e, assim, discutiremos em qué a pratica do toxicdmano
nos ajuda a pensar sobre o estatuto do corpo para a teoria psicanalitica, bem como sobre o

modo de gozo que se extrai de um corpo intoxicado.

Por fim, a conclusdo retomard a nossa hipotese de trabalho, a de que a prética
toxicomaniaca se faz pela via do autoerotismo presentificado no organismo vivo enquanto
residuo fora da representacdo de corpo, valendo-nos assim do conceito freudiano de
Eindruck™ da forma como Freud (1926) articula em “Inibi¢do, Sintoma e Angustia”. Residuo
esse gque, tomado por Freud como a impressdo de um resto deixado fora da representacéo,
abre espaco para que a intoxicacdo presentifique, no corpo do toxicobmano, o paradigma da
estrutura entorpecente propria da pulsdo. Nesse sentido, retomaremos a voz gramatical
reflexiva da pulsdo proposta por Freud (1915), a fim de apontarmos o intoxicar-se, 0

entorpecer-se, do sujeito toxicbmano.

A presente pesquisa é fruto do estudo e atendimento de casos clinicos em instituicdes
privadas e publicas especializadas no acolhimento e tratamento da toxicomania, como por
exemplo, a Abraco de Pedro Leopoldo-MG, o Centro de Atencdo Psicossocial (CAPS 1)
‘Livremente’ e a atencdo primaria de salde (Estratégia de Salde da Familia — SUS) ambos
também de Pedro Leopoldo-MG, a Clinica Serra Verde e o Centro de Atenc¢do Psicossocial de
Alcool e Droga (CAPS AD) ambos de Vespasiano-MG, os Hospitais Psiquiatricos Raul
Soares e Galba Velloso ambos da rede FHEMIG em Belo Horizonte, alem também do

trabalho em consultdrio particular.

11 . ~ A . ~ . . .
Termo traduzido do alemdo para o portugués como “impressdo”. Tal conceito sera articulado ao problema
da toxicomania, no capitulo 3 adiante.
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Capitulo 1 - A toxicomania como paradigma do entorpecimento pulsional

“O homem se mostra incapaz de abrir méo
de uma satisfacdo de que outrora desfrutou”
Sigmund Freud (1914) — “Sobre o
Narcisismo .

1.1 - A intoxicacao cronica na teoria freudiana:

“Quanto mais eu cheiro, mais eu cheiro, fico querendo mais e mais. O corpo fica
acabado, esqueco-me da vida e vivo a droga.” (Caso R). A que serve o corpo do sujeito
toxicbmano? Ha& na técnica da intoxicacdo uma tentativa de colocar o corpo a servigco da
satisfacdo, mesmo que isso gere desconforto, deterioracdo e mal-estar. Esse é um modo de
existir que exclui a presenca da moderacdo do mundo externo, e que nos leva a encontrar, no
horizonte dessa pratica, uma postura de exaltacdo da satisfacdo autoerética potencializada
pela substancia droga. Tal modo de satisfacdo, dito autoerético, tem sua razdo de ser
explicitada, quando Freud (1911), ao discorrer sobre o principio do prazer e o principio de
realidade, formula que as pulsdes:

comportam-se auto eroticamente a principio; obtém sua satisfacdo do proprio corpo do

individuo e, portanto, ndo se encontram na situacdo de frustracdo que forcou a

instituicdo do principio de realidade. Quando, posteriormente, comec¢a o0 processo de

encontrar um objeto, ele é logo interrompido pelo longo periodo de laténcia que
retarda o desenvolvimento sexual até a puberdade. Estes dois fatores — autoerotismo

e periodo de laténcia — ocasionam que o instinto sexual seja detido em seu

desenvolvimento psiquico e permane¢a muito mais tempo sob o dominio do principio
de prazer, do qual, em muitas pessoas, nunca é capaz de se afastar. (p.282).

Sabemos, pela expressao freudiana, presente no texto Sobre a “Tendéncia Universal a

Depreciacio na Esfera do Amor” (1912), “casamento feliz”2

com o tdxico, que esse ultimo
exerce para o sujeito uma funcdo que, além da producdo de satisfacdo pulsional, mesmo que
demasiadamente mortifera, proporciona a construgdo de “um grau altamente desejado de
independéncia do mundo externo, pois se sabe que, com 0 auxilio deste ‘amortecedor das
preocupagdes’, € possivel, em qualquer ocasido, afastar-se da pressdo da realidade”. (Freud,

1930, p.97).

Freud (1927), no texto “O Futuro de Uma llusdo”, afirma que, mesmo sabendo que

necessita da comunidade para sua constituigdo enquanto sujeito, “todo individuo ¢

12 . , . . . ~ .
Se atentarmos para o que dizem os grandes alcodlatras, como Bocklin, a respeito de sua relacdo com o vinho,
ela aparece como a mais harmoniosa possivel, um modelo de casamento feliz”. (FREUD, 1912, p.171)
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virtualmente inimigo da civiliza¢ao” (p.16). Nao sem razao, em “O Mal-Estar na Civilizac&o”
(1930), ele afirmara que “a vida tal como a encontramos, é ardua demais para nos [...] A fim
de suportd-la, ndao podemos dispensar as medidas paliativas” (p.93). Para que uma
comunidade tente promover a manutencdo do convivio ideal entre seus membros € exigido
que esses facam, conforme Freud (1927), “sacrificios” (p.16) em nome dos outros. A vida em
civilizacdo comporta a légica da rendncia pulsional, e essa é a causa de sofrimento dos
sujeitos. Sofrimento que, apesar de se apresentar por diversas formas, de acordo com Freud
(1930), nos ataca a partir de trés fontes: “do nosso proprio corpo, condenado a decadéncia e a
dissolucdo [...]; do mundo externo, que pode se voltar contra nés[...]; e, finalmente, de nossos
relacionamentos com os outros homens” (p. 95). O autor acrescenta ainda que o sofrimento
que advém do nosso relacionamento com os outros homens “talvez seja mais penoso do que
qualquer outro” (Ibidem). Nessa perspectiva, ressaltamos a fala de um paciente que sofria da
dependéncia do uso do alcool:
Antes eu s6 queria sair bebendo, ndo preocupava com nada, a vida era mais
tranquila. Eu ndo passava raiva, ndo tinha dividas, nem ligava para mulher. Hoje eu
passo por isso tudo. Hoje eu brinco com minha esposa e falo que naquela época eu
ndo a amolava e ela ndo brigava comigo. Eu chegava tonto em casa, mas tonto

mesmo, € nem conversava com ela. Todo dia era isso. Ela me dava banho e eu nem
via. No outro dia era a mesma coisa. (caso J).

Pois bem, os infortlnios diante do impossivel de suportar do encontro com o outro
sexo, logo, com a castracdo, remetem o sujeito ao recurso da intoxicacdo crénica para nada
saber da mulher. Nessa perspectiva, Salamone (2012) diz da funcéo do alcool ocupando, na
economia psiquica do sujeito, o lugar que seria o da parceira sexual. Portanto, “el bebedor y la
bebida delatan una relacion de una perfecta armonia, donde la satisfaccion tdxica le oferece

al sujeto un anclaje en ese objeto™® (

p.82). O alcoolismo, que para o paciente (Caso J) era
uma forma de ndo incomodar a esposa, na verdade, ndo passava de uma estratégia de se
poupar do contato com ela, de ndo incomodar-se, ja que 0 proprio paciente teria que se haver
com a renuncia pulsional e com a castracao, enquanto mantivesse o relacionamento. Ao invés
de qualquer tentativa de conciliagdo ou arranjo que envolveria o lidar com a castragédo, o
paciente recorria ao abafamento do relacionamento, para evitar o encontro com esta faceta do
mal-estar na civilizacdo. Salamone (2012) ainda afirma que, nos casos de alcoolismo, o

bebedor inveterado, sem generalizar os casos, mas apontando para algo que ha em comum,

B3« bebedor e a bebida denunciam uma relagéo de perfeita harmonia, onde a satisfagdo téxica oferece ao sujeito

uma ancoragem nesse objeto” (Tradugdo livre).
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evita encontrar-se com a morte e com “la sexualidad, aquella que hemos visto aparecer bajo

los ropajes de la mujer™**

(p.85). O referido autor complementa que, o alcool, exerce para o
sujeito, uma funcdo de esquecimento da possibilidade de morte. No caso, tanto o uso do
alcool, como o de drogas diversas, levam o sujeito a conduzir a certeza de morte de forma
insabida, esquecida, pois “bajo los efectos del alcohol, la muerte se transforma em um destino

incerto™ (p.84).

Diante desse mal-estar na vida civilizada, Freud (1930) enumera algumas possiveis
solugdes para lidar com a necessidade de se fazerem “sacrificios”, 0s quais ndo faziam parte
do passado do nosso paciente acima, na medida em que grande parte de sua vida, que ele
“nem via”, seguia sob a rotina cotidiana da intoxicagdo crénica. Dentre as possiveis solu¢des
para atenuarmos as renuncias pulsionais na vida civilizada, Freud (1930) ressalta que o
método mais eficaz de evitar o sofrimento é o que exerce influéncia direta no nosso
organismo. Esta eficécia se justifica, visto que “todo sofrimento nada mais ¢ do que sensagao;
sO existe na medida em que sentimos e s6 sentimos como consequéncia de certos modos pelos
quais nosso organismo esta regulado” (p.96). Aqui vale lembrar outro paciente: “Comeco a
beber demais e esqueco 0s compromissos, parece que ndo me lembro de mais nada, trabalho,
familia, nem do meu préprio organismo” (Caso D). Ora, como influenciar a regulacdo do
organismo a ponto de nos tornarmos imunes ao mal-estar da ardua vida em civilizacdo? Neste
sentido, Freud (1930) afirma que “o mais grosseiro, embora também o mais eficaz, desses

métodos de influéncia é o quimico: a intoxicagdo” (Ibidem).

Se, sob o efeito da intoxicacdo, a economia pulsional esta a servigo da satisfacdo direta
no corpo, entéo, ao intoxicar-se, 0 sujeito estaria curto-circuitando o trabalho sobre o material
inconsciente. Assim, esta técnica de entorpecimento do corpo pode ser pensada como um
funcionamento autoerotico, pois 0 que esta em jogo na modalidade clinica de toxicomania —
que se diferencia dos sintomas classicos (obsessivos, histéricos e fébicos), das formacGes
inconscientes e do uso recreativo de drogas —, pode ser entendido como uma solucdo que néo
passa pela via de uma conciliacdo entre as instancias psiquicas. Este seria 0 paradoxo do
toxicbmano, pois, 0 corpo que, por principio, é causa de sofrimento, sob os efeitos da

intoxicacao passaria a ser um meio de satisfacdo autoerotica para a pulsdo.

' «a sexualidade, aquela que temos visto aparecer sob as roupagens da mulher” (Tradugo livre).

15 . r . . ~ .
“sob os efeitos do alcool, a morte se transforma em um destino incerto” (Tradugao livre).
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1.2 - A tese lacaniana do uso de drogas e o descompromisso do toxicbmano

O desdobramento que podemos produzir em torno do problema da modalidade de
gozo encontrado na toxicomania advém de uma afirmativa de Lacan (1976): “i/ n’y a aucune
autre définition de la drogue que celle-ci: c¢’est ce qui permet de rompre le mariage avec le
petit-pipi™° (p.268). Lacan toma como referéncia o enlace falico com o qual todo ser falante
est4 fadado a lidar de alguma forma, seja pela via do recalque, da recusa ou pela rejeicio’’. A
expressao, “pequeno-pipi”, Lacan a extrai do que se apresentou no caso do pequeno Hans,
trabalhado por Freud (1909) em “Analise de Uma Fobia em Um Menino de Cinco Anos”. O
paciente, neste caso apresentado por Freud, havia trazido tal expressdo para dizer da sua
implicacdo sobre sua angustia de castracdo e sobre seu problema junto ao lago com o falo.
Para Naparstek (2008), “de alguna manera la tesis lacaniana de la ruptura retoma la idea
freudiana de la masturbacion, como adiccidn primordial y la especifica con su concepto de
goce™® (p.61), ou seja, 0 rompimento com o falo promove um gozo do corpo sem o uso do
fantasma, deixando o sujeito entregue ao puro autoerotismo. Sem o fantasma, o corpo fica

entregue & masturbacdo, que para Freud (1897) é considera a adi¢do primordial®®.

Segundo Freud (1917), no estado de embriaguez alcodlica “ocorre uma suspensao,
produzida por toxinas, de dispéndios de energia no recalque” (p.287). Aqui cabe ressaltar a
ideia de Freda (1993) segundo o qual “a toxicomania ¢ uma solu¢do € ndo um sintoma e que o
toxicbmano, ao invés da associagéo [...], escolhe o uso da droga” (p. 28). Na toxicomania, em
detrimento dos contornos sobre a castracdo, no lugar das construgcbes psiquicas falicas, entra
um corpo objetalizado, intoxicado e Unico ponto de investimento pulsional, corpo que se
constitui pela via da satisfacdo imediata sem a mediagdo simbdlica. E o que podemos
denominar de gozo do corpo.

16 «“Nio existe outra defini¢do da droga que esta: € 0 que permite romper o casamento com 0 pequeno-pipi”
(Traducao livre).

YO recalque (Verdrangung) caracteriza-se pela separacdo entre afeto e representacdo, onde um ficaria no
inconsciente e 0 outro seria deixado propenso as articulagfes passiveis de vir a consciéncia. Tal mecanismo tem
seu exemplo mais conhecido nas formagdes de sintomas da neurose histérica (recalca o representante ideativo e
o afeto fica livre) e da neurose obsessiva (o afeto é recalcado e o representante fica livre e desvinculado). A
recusa ou denegacao (Verleugnung) diz da evitacdo de uma constatacéo insuportavel, como o caso da castracao.
Uma das manifestacdes da recusa é a elei¢do do objeto fetiche, que seria investido de toda uma crenga que poupa
0 sujeito de se deparar com 0 encontro com a castracdo. Ja a rejeicdo (Verwerfung) é o mecanismo conhecido na
teoria lacaniana como forclusdo. Tal mecanismo de defesa é caracterizado pela impossibilidade do sujeito
representar a vivéncia da castracdo. O sujeito, de fato, ndo sabe da existéncia e ndo representa simbolicamente
certa vivéncia. Tais contetdos rejeitados ou forcluidos sdo responsaveis pelas formagdes alucinatdrias,
encontradas, por exemplo, na psicose.

8 “De alguma maneira a tese lacaniana de ruptura retoma a ideia freudiana da masturbagio como vicio
primordial e a especifica com seu conceito de gozo” (Tradugdo livre).

' Tal formulagéo freudiana ser4 mais bem explicada no capitulo 2 a seguir.
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Lacan (1966-1967) em “O Seminério, Livro 14, A Ldgica do Fantasma”®, aula do dia
24 de maio de 1967, diz que:

é na medida em que o0 gozo do corpo — digo do corpo proprio, além do principio do

prazer — € evocado, e ndo se evoca sendo no ato, no ato precisamente que coloca um

buraco, um vazio, uma fenda em seu centro, em torno do qual estd localizada a

detumescéncia hedonista; é a partir desse momento que se coloca a possibilidade da
conjuncéo entre Eros e Tanatos. (p.374).

Naparstek (2010) ao trabalhar a via de mdo dupla que a droga adquire para o sujeito,
isto é, como remédio e veneno, utilizando-se da etimologia do termo grego Pharmakon, diz
que “cuando afirmamos que la droga es una solucion esto no equivale a decir que sea buena;
la gente encuentra soluciones que acarrean padecimento y que, muchas veces, finalmente,
terminan mal: el veneno, por ejemplo, puede utilizarse como una solucién final”?* (p.41).
Retomamos nessa dire¢do a fala de um paciente para quem “embolar na bebida é o mesmo
que tomar um remédio para a dor. Quando bate na veia vocé ndo sente mais nada” (Caso P).
Le Poulichet (2005) diz que:

la operacion del farmakon representa una ‘cancelacion toxica’ del dolor y una

restauracion de un objeto alucinatorio. Sobreviene entonces como en respuesta a una

falta de elaboracion del cuerpo, que evoca, segun las diferentes toxicomanias, una
perturbacién del narcisismo 0, como después lo veremos, una falta de elaboracién del

cuerpo pulsional, ligadas ambas diretamente a una insuficiencia de la funcion
simbolica # (p.67).

Bassols (2011) vai dizer do “dormir sem sonho” que 0 vicio as drogas produz,
permitindo ao sujeito viver “sin hacerse cargo de los efectos del lenguaje [...] para asi
sustraerse a los efectos del inconsciente”?*(p.16). Além disso, ja fomos alertados por Santiago
(2001) que “o recurso a droga faz-se como uma agdo substitutiva, no momento em que 0

sintoma se mostra insuficiente como resposta para o sujeito” (p. 109).

Por ndo haver o uso do sintoma, podemos pensar que, no paciente cuja compulsao

toxica torna-se a condicdo Unica de existéncia, e ndo um mero momento recreativo de prazer,

2% pyblicagdo ndo comercial exclusiva para os membros do Centro de Estudos Freudianos do Recife.

2 “quando afirmamos que a droga ¢ uma solugdo isto ndo equivale dizer que seja boa; as pessoas encontram
solugdes que carregam sofrimento e que, muitas vezes, ao final, terminam mal: o veneno, por exemplo, pode-se
utiliza-lo como uma solugéo final” (Tradugéo livre).

2 «a operagdo do farmakon representa uma ‘cancelacio toxica’ da dor e uma restauragio de um objeto
alucinatorio. Sobrevém entdo uma resposta a uma falta de elaboragdo do corpo, que evoca, segundo as diferentes
toxicomanias, uma perturbacdo do narcisismo ou, como depois veremos, uma falta de elaboracdo do corpo
pulsional, ligadas ambas diretamente a uma insuficiéncia da fun¢éo simbolica” (Tradugdo livre).

3 «sem se haver com os efeitos da linguagem [...] para assim subtrair-se dos efeitos do inconsciente.” (Tradugio
livre)



22

had um modo de gozo autoerotico que surge da relacdo peculiar que o toxicbmano engendra
com o corpo intoxicado, especificamente no que tange ao que resta de organismo neste corpo

ndo todo abordado pelos recursos simbolicos.

No relato de outro paciente, € possivel perceber o modo como o corpo, voltado para
sua Unica e exclusiva satisfacdo, é largado, deixado fora de qualquer cuidado pessoal:
“Quando se esta usando essas coisas, vocé ndo quer saber de tomar banho nem trabalhar.
Sua moral fica longe. Nao d& pra sair fora.” (Caso B). Pode-se chegar a dizer que, em lugar
do empreendimento de defesas frente aos impasses da vida psiquica, 0 paciente recorreria a
solucdo pelo investimento pulsional no proprio corpo, fazendo desse corpo, um mero meio de

gozo, independente do que isso possa acarretar.

N&o podemos enguadrar o ato do toxicbmano na categoria de uma formacdo de
compromisso, tal como Freud (1926) as define classicamente. As ‘“formacgdes de
compromisso” podem se apresentar em diversas configuracdes como, por exemplo, em
formas variadas de sintomas, sonhos, atos falhos, chistes e conversdes (aqui indicando um
modo de se utilizar do corpo diferente da toxicomania, pois, nas conversdes, o corpo é tratado

pelas representacdes significantes inconscientes que o afetam).

Para Freud (1926), um sintoma ¢ “um sinal e um substituto de uma satisfagdo
instintual que permaneceu em estado jacente; € uma consequéncia do processo de recalque”
(p.112). O proprio Freud também nos diz que um sintoma se mantém como uma construgdo
substitutiva diante da pulsdo ndo satisfeita, na medida em que, “continuamente renova suas
exigéncias de satisfacdo e, assim, obriga 0 ego, por sua vez, a dar o sinal de desprazer e a

colocar-se em uma posigao de defesa” (p.122).

De acordo com Hanns (1996), a noc¢do de “Formagdo de Compromisso” (p.246)
(Kompromipbildung) €& empregada quando estdo em jogo representantes ideativos
incompativeis com a consciéncia, ou seja, quando uma pulsdo exige satisfacdo e lhe €
oferecida uma saida alternativa. A palavra alemé Kompromip significa “compromisso”, o que
nos leva a ideia de que instancias diferentes recuam e abrem mao de uma parcela para haver
um “meio-termo”. Se na lingua portuguesa “compromisso” diz respeito ao ato de assumir uma
obrigagdo e responsabilidade, na lingua alema Kompromif3, de acordo com Hanns (1996), “¢ o
acordo de meio-termo para superar um impasse. A tradu¢ao por ‘conciliagdo’ também ndo

reproduz a ideia de superar um impasse por negociagdo” (p. 248).
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A “formagdo de compromisso” em Freud tem uma especificidade que diz respeito ao
meio-termo, em que ambos os lados recuam para satisfazerem uma quota de seu interesse.
Esse meio-termo promove perdas para ambos os lados, acarretando certa insatisfacdo no
“acordo”. Neste sentido, Hanns (1996) afirma que geralmente o conceito é empregado quando
“trata-se de um conflito entre representantes de exigéncias pulsionais emanadas de instancias
psiquicas diversas. De forma mais direta, Freud, as vezes, refere-se a um conflito entre
pulsdes” (p.249).

Além disso, segundo Lacan (1975-1976), “¢ por estar engajado na linguagem que o
sintoma subsiste, a0 menos se julgamos poder modificar alguma coisa no sintoma pela

manipulagéo dita interpretativa, isto é, jogando com o sentido” (p.39).

Sendo assim, no método de recurso a intoxicacdo, denominado por Freud (1930) de
“grosseiro” e “eficaz” (p.96) — formulado na pratica pela frase de um paciente: “Na verdade,
nunca bebi por gosto. Parece que o corpo pedia” (Caso E) — é possivel perceber a presséo
constante da pulsdo reinando sobre qualquer tentativa de tratamento da pulséo pela via da

formacdo de compromisso e conciliacdo, através de um sintoma, por exemplo.

1.3 - O gozo desmedido do impulso aditivo

Laurent (1995) apresenta como um marco da toxicomania a possibilidade de “gozar
sem o fantasma” (p.19). Ou seja, uma maneira de satisfacdo que ndo necessita da logica
fantasmatica, ja que o toxicdmano apresenta uma pratica de gozo ndo sexual, que ndo tem em
mira 0 Outro e a extracdo do objeto a, tal como serd esclarecido a seguir. O sujeito
toxicbmano recusaria, em favor da droga, as diversas mascaras com as quais a busca pelo
objeto causa do desejo possa surgir, todas elas sob a vertente dos sintomas. Nesta dire¢éo,
pode-se pensar que:

A escolha tdxica tenta mascarar o mal-estar imanente a perda de objeto originario do

desejo. Por isso, ela é considerada como um verdadeiro curto-circuito na relacdo com

o Outro sexo, relacdo que pressupde, na verdade, o consentimento do mal-estar

constitutivo da perda primordial do objeto (Santiago, 2001, p.112).

O sujeito faz um atalho para a satisfacdo, pela via do corpo, ndo se envolvendo com o
substrato que o fantasma inconsciente oferece para lidar com questdes frente ao desejo e
frente a falta, questdes que convocam o0 sujeito a um posicionamento diante do falo. O
toxicdmano ndo lanca méo da inibicdo, ndo se propde a fazer sintoma e foge ao menor sinal

de angustia. Ou seja, 0 toxicomano se furta a esses trés modos de tratar 0 gozo, a esses trés
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modos, conforme Freud (1926), de dar destino a satisfacéo pulsional, que levariam em conta o
posicionamento do sujeito frente ao falo. Miller (1997), além de ressaltar que a toxicomania
ndo pode ser considerada uma estrutura clinica, a considera “ser uma categoria onde ha

neuroticos e psicoticos” (p.283).

Nessa dificil tentativa de formular a toxicomania como categoria clinica, Lacan (1958-
1959) na aula 26 de “O Seminario, Livro 6, O Desejo e Sua Interpretacdo”, chega a dizer uma
frase de dificil entendimento, mas que situa a toxicomania em um lugar, a0 mesmo tempo,
periférico a perversdo e a psicose. Diz ele: “[...]Jadmitindo-se que todas as formas periféricas
intermedidarias entre a perversdo e, por exemplo, digamos a psicose, a toxicomania, ou esta, ou

aquela forma de nosso campo nosograficol...]” (p.498).

Em nossa contemporaneidade ha uma pratica explicita que segue na direcdo do
tamponamento dos intervalos, dos espacos, dos buracos e das faltas que, em outros tempos,
poderiam ser assimiladas como causas de desejo. Naparstek (2009) desenvolve a ideia de que,
diferentemente da época de Freud, na contemporaneidade o gozo sai da clandestinidade e
torna-se o centro do ser. O gozo, que antes era extraido em pequenos excessos da cultura,
torna-se o protagonista. Talvez, o toxicOmano nao seja somente 0 representante deste
funcionamento pulsional, mas também explicite 0 que, no meio social, agenciado pelo
discurso capitalista, acontece de forma disfarcada. Naparstek (2009) alerta para 0 gozo
ininterrupto que encontramos nas préaticas festivas do nosso cotidiano:

Contamos hoy con el after hour, after office y hace poco me han hecho saber que en
Inglaterra se ha puesto de moda el after party. EI show debe sequir y la fiesta debe
continuar ininterrumpidamente. A cada after seguramente se le podria agregar un
nuevo after. Es um intento de barrer con las alternancias de intervalos de tempo entre
ley y goce de las que Freud hablaba para su época® (p.12).

Vemos ai uma tentativa de frisar a atuacdo continua do modo de vida contemporaneo,
ao abafar o intervalo e 0 espaco que poderiam promover o funcionamento dos sujeitos pela
via da falta. Naparstek (2009) ainda ressalta que “la mania por la rapidez entra claramente en
esta estrutura que intenta evitar la irrupcién del resto como lo que cae en el corte”” (p.12).

Rechaca-se o resto, 0 que poderia surgir com o corte na continuidade dos gozos e promove-se

2% «Contamos hoje com o after hour, after office e ha pouco tempo eu soube que na Inglaterra est4 na moda o
after party. O show deve seguir e a festa deve continuar sem intervalo. A cada after seguramente se pode agregar
um novo after. E uma tentativa de acabar com as alternancias de intervalos de tempo entre lei e gozo das quais
Freud falava em sua época” (Tradugdo livre).

% “A mania por rapidez entra claramente nesta estrutura que tenta evitar a irrupgdo do resto como o que cai do
corte” (Tradug@o livre).
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0 gozo continuo, 0 gozo todo, um apos outro, after and after, em uma espécie de “empuje a
una fiesta permanente con un intento de hacer desaparecer el resto”?® (p.13).

Encontramos, na clinica, um exemplo desta tentativa de gozo permanente, sem espaco
para a presenca da falta, quando escutamos de um paciente o que se segue:

O problema € a bebida. Bebo ha 35 anos e ndo tenho hora certa pra tomar cachaca...
bebo toda hora. Tinha época que na minha casa tinha uma garrafa na sala, uma na
garagem e uma no quartinho dos fundos para eu néo ter que ficar longe da cachaca.
O problema estd nesse espaco entre uma bebida e a proxima. Quando eu saia de
carro pra algum lugar eu levava uma garrafa cheia pra ficar tomando. Para quem
bebe o problema é a primeira que a gente toma porque ai embala e ndo para e s6
bebe mais e mais. Depois da primeira vocé ndo deixa espaco para passar o tempo.
(Caso E).

Nossa hipermodernidade?” é marcada por praticas consumistas e aditivas que,
fomentadas pelo discurso capitalista, ndo levam em conta uma barreira sobre o gozo.
Naparstek (2010) afirma que a sociedade contemporanea “empuja a la ruptura, ya no sélo con
el falo sino la ruptura con el inconsciente en el sentido fuerte de la expresion. Deja a los
sujetos teniendo que arreglarsela con ese cuerpo sin inconsciente™?® (p.97).

Lecouer (1993, p.131) nos diz que um exemplo da manifestacdo do discurso capitalista
na contemporaneidade se encontra no adoecimento do toxicobmano, pois, o discurso capitalista
e a toxicomania tentam funcionar sob um ciclo intermindvel de gozo. Por isso, Salamone
(2012) alerta que a ética do discurso capitalista tem seus efeitos no toxicdmano, pois
funcionam sob uma “avidez en el consumo que no encuentra un freno”* (p.35). Avidez pelo
gozo sem freio, circular, ininterrupto, que nao aceita a castracdo, e muito menos o0s restos que
implicariam o sujeito em uma perda de satisfacdo pulsional. Este funcionamento do ser de
nossa época encontra-se dominante na pratica do toxicbmano que, no gozo continuo de
intoxicagdo cronica, mostra o que a sociedade mantém de forma escamoteada. Vale lembrar o
que Freud (1930) diz em “O Mal Estar na Civilizagdo”:

O servigo prestado pelos veiculos intoxicantes na luta pela felicidade e no afastamento
da desgraca é tdo altamente apreciado como um beneficio, que tanto individuos quanto
povos lhes concederam um lugar permanente na economia de sua libido (p.97).

2 . ~ ~ .
® “empuxo a uma festa permanente com a intengio de fazer desaparecer o resto” (Tradugo livre).

%7 Conceito de Lipovetsky & Charles (2004), citado na Introducéo da presente dissertacdo, que traz o carater
exponencial da contemporaneidade, onde tudo é “hiper” e onde os modos de satisfagdo sdo de proporcoes
ilimitadas. Para os autores “a era do hiperconsumo e da hipermodernidade assinalou o declinio das grandes
estruturas tradicionais de sentido e a recuperacédo destas pela logica da moda e do consumo” (p. 29).

?® “Empurra a ruptura, ja ndo somente com o falo mas com o inconsciente no sentido forte da expressdo. Deixa
0S sujeitos tendo que se arrumarem com esse corpo sem inconsciente” (Tradugdo livre).

% “avidez no consumo que ndo encontra freio” (Tradugao livre)
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Provavelmente, por mais que o uso de substancias entorpecentes seja uma pratica tdo
antiga quanto & humanidade, na sociedade hipermoderna, isso se mostra agudizado, muito por
conta do discurso capitalista presente nesse estilo de funcionamento. Nessa perspectiva,
Salamone (2012) ressalta que, na contemporaneidade, a l6gica do consumismo € uma
“actividad solitaria” (p.51) e que podemos colocar como uma manifestacdo legitima dessa
mazela social, a toxicomania, pois “el sujeto que consume drogas muchas veces se constituye
en el ‘consumidor ideal’ y, no tarda en convertirse en un objeto del consumo”*° (p.51).

O toxicbmano torna-se, assim, o ser paradigmatico da sociedade contemporanea,
sociedade que, como mostra Naparstek (2009), detém um consumo massivo e desregrado,
deixando “los individuos cada vez més solos[...] En la actualidad, hay una tendencia que
Ileva a una respuesta unica y globalizada, se trata de un goce unitario y para todos por igual,
intentando barrer con todas las diferencias™* (p.17).

Portanto, a toxicomania pode ser tomada como uma representacdo paradigmatica da
pulsdo intoxicante em uma época na qual o modo de vida é marcado pelo consumo
generalizado, pela adicdo generalizada, uma época que aponta para o que Sinatra (2000)
afirma ser uma “toxicomania generalizada” (p.39). Tal conclusdo sobre a toxicomania
generalizada tem sua razdo de ser devido ao que, na nossa contemporaneidade, se apresenta
sob as diversas formas de vicio e sob os diversos objetos do consumo captados como
condensadores pulsionais. Sinatra (2010), em seu livro “Todo sobre las drogas?”, ainda vai
dizer dos impulsos aditivos as compras, ao trabalho, aos jogos, a0 sexo e ao comer
(obesidade), como sendo outras formas de intoxicacdo. Neste sentido, ele fala da solidao
globalizada relacionada as praticas aditivas contemporaneas, criando um:

sentimento global de soledad que involucra y retne a los individuos de las mas
heteréclitas nacionalidades, paraddjicamente acompanhados por sus objetos de
consumo, gadgets fabricados para situarse en el punto exacto de la insuficiéncia de un
goce a la medida de todos * (p.14).

Ainda nesse raciocinio, 0 mesmo autor demonstra que:

30 .. . . . . ~
“o sujeito que consome drogas muitas vezes se constitui no ‘consumidor ideal’ e, ndo tarda em converter-se

em um objeto de consumo” (Tradugao livre).

*! «os individuos cada vez mais sos [...] Na atualidade, h4 uma tendéncia que leva a uma resposta tinica e
globalizada, se trata de um gozo unitario e para todos por igual, tentando acabar com todas as diferencas”
(Traducéo livre).

Z “sentimento global de soliddo que envolve e retne os individuos das mais diferentes nacionalidades,
paradoxalmente acompanhados de seus objetos de consumo, gadgets fabricados para situarem-se no ponto exato
da insuficiéncia de um gozo na medida para todos” (Tradugéo livre).
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el toxicomano adviene como un signo que define la época. El es quien, por exceléncia,
no se avergienza de su goce [..] para seguir gozando en el autismo toxico: el
toxicomano es el partenaire-sintoma del capitalismo hipermoderno * (p.53).

Dentro deste contexto de discussdo, evocamos o0 caso de um paciente alcoolista que
agudizou seu uso do alcool apds ser demitido do trabalho, onde se dedicava com grande
intensidade, chegando a comportar-se de forma adicta para com sua atividade laboral. O mais
instigante nesse caso € que com o0 mesmo estilo de vida que o paciente levava quando
trabalhava como jornalista criminal € o modo como ele conduz atualmente sua relacdo com o
alcool. Com relacdo a época quando se encontrava no trabalho o paciente diz:

Virava noites e noites sem dormir, s6 cobrindo os fatos e as noticias das madrugadas
na cidade. Ficava sem comer e sem dormir para dar aquele furo de reportagem
policial em primeira mdo. De vez em quando tomava uma daqui e uma dali, para
aguentar o batido. Nao me importava com 0 que eu passava, eu tinha que conseguir o
furo de reportagem e fechar a pagina da matéria de qualquer jeito. (Caso I).

Este relato nos faz cogitar certo vicio nessa rotina do trabalho, onde a regulacdo do
gozo se mostrava ausente e levava 0 sujeito ao embalo da compulsdo desenfreada.
Atualmente, o uso do alcool exerce uma presenca constante a partir do qual o sujeito diz ndo
sentir vontade de outras coisas e ndo necessitar necessidade de nada, vivendo por conta dos
momentos de embriaguez. Tal caso nos leva também a postura adicta do “bastar-se em si
mesmo” e ndo ter necessidade de nada além do corpo, tal como na préatica dos Cinicos gregos,

conforme seré desenvolvido mais a frente.

33 s A . . r ’ A . ~
“o toxicomano advém como um signo que define a época. Ele é quem, por exceléncia, ndo se envergonha de

seu gozo [...] para seguir gozando no autismo toxico: o toxicbmano é o partenaire-sintoma do capitalismo
hipermoderno” (Tradugao livre).
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Capitulo 2 - O carater entorpecente da pulsao

“Ya se puede pressentir que el verdadeiro
toxico — el que nos ocupa en una clinica
psicoanalitica — no es probablemente la
droga como tal!”™**

Sylvie Le Poulichet

2.1 - Narcose pulsional e autoerotismo na toxicomania

Partimos aqui de um fragmento de atendimento clinico. A frase destacada nos permite
avancar na discussdo sobre o dificil entendimento da pratica do toxicbmano. Ao ser
perguntado sobre sua repeticdo rotineira do uso da droga, o paciente responde: “vocé fica
acostumado... viciado na situacdo” (Caso B). Le Poulichet (2005) afirma que, ao invés
somente da postura isolada de autodestrui¢do, na toxicomania também “vemos surgir la
perspectiva de una operacién esencialmente conservadora que protege a una forma de

narcisismo” (p.69).

Pois bem, o “vicio na situacdo”, a dificuldade de abrir mao do “acostumado” ao uso,
dito por nosso paciente em tom de desespero, e o apontamento teérico de Le Poulichet, nos
leva ao que Freud (1914) formula no texto “Sobre o Narcisismo™®. Ele nos fala de um
periodo da constituicdo do sujeito, o narcisismo primario, em que a libido ndo esta lancada ao
mundo, as pessoas e as coisas, justamente por existir um interesse preso ao investimento
pulsional em si mesmo. Neste texto, colhemos a afirmacdo freudiana de que o narcisismo é
algo encontrado “em muitas pessoas que sofrem de outras perturbagdes”, e tal processo, faz
parte do “curso regular do desenvolvimento sexual humano” (p.89). Nessa direcdo, Miller
(2005) aponta que “Freud inventa um narcisismo primario, para dizer que o lugar primario do

g0z0 € 0 eu e o interesse erotico que ele dedica a si mesmo” (p.133).

Para Freud (1914), o narcisismo é “o complemento libidinal do egoismo da pulsao de
autopreservacao, que, em certa medida, pode justificavelmente ser atribuido a toda criatura
viva” (p.90). Ao exemplificar situacbes onde podemos perceber a presenca de um narcisismo
primario, Freud apresenta 0s pacientes que ele denomina de “parafrénicos”, em alusdo aos

casos clinicos de deméncia precoce ou esquizofrenia. Ele formula que o parafrénico €

34 se pode pressentir que o verdadeiro toxico — o que nos ocupa em uma clinica psicanalitica — ndo ¢é
provavelmente a droga como tal”. (Traducéo livre ).

* “yemos surgir a perspectiva de uma operagdo essencialmente conservadora que protege uma forma de
narcisismo” (Tradugéo livre).

% Quero deixar meu agradecimento & Professora Ana Cecilia Carvalho pela indicacéo de tal formulagéo teérica,
no dia 02/10/2008, por ocasido da apresentacdo das conclusfes da Especializagdo em Teoria Psicanalitica, aqui
no departamento de Pds Graduacdo da UFMG.



29

marcado por um narcisismo que o impede de seguir no tratamento psicanalitico. Desse modo,
tal paciente apresenta “desvio do interesse do mundo externo — de pessoas e coisas [...] sem
substitui-las por outras na fantasia” (p.90). Ele afirmara ainda que a mais marcante diferenca
entre as afecgdes parafrénicas e as neuroses de transferéncia ¢ que “nas primeiras, a libido
liberada pela frustragdo ndo permanece ligada a objetos na fantasia, mas se retira para o eu”
(p.102). Isto e, a libido permaneceria fixada ao modo de funcionamento do narcisismo
primario. Tal situacdo nos leva a estabelecer uma comparacdo entre o funcionamento do
paciente compulsivo pelo recurso a intoxicagdo crénica e o parafrénico, por sua retirada do

investimento no mundo externo.
Para Freud (1917c)

no inicio do desenvolvimento do individuo, toda a sua libido (todas as tendéncias
eroticas, toda a sua capacidade de amar) esta vinculada a si mesma — ou, como
dizemos, catexiza o seu proprio ego. E somente mais tarde que, ligando-se a satisfacio
das principais necessidades vitais, a libido flui do ego para os objetos externos. Até
entdo, ndo conseguimos reconhecer as pulsdes libidinais como tais e distingui-las das
pulsdes do eu. Para a libido, é possivel desvincular-se desses objetos e regressar outra
vez ao eu. A condi¢do em que 0 eu retém a libido € por nés denominada ‘narcisismo’,
em referéncia a lenda grega do jovem Narciso, que se apaixonou pelo seu préprio
reflexo. (p.173).

Pois bem, vale ressaltar que o uso da palavra narcisismo é introduzido no campo
clinico das psicopatologias por Havelock Ellis e Paul Nacke, respectivamente em 1898 e
1899, conforme o préprio Freud nos diz em 1914 e 1920 nos textos “Sobre o Narcisismo” e

no “Além do Principio do Prazer”.

O termo narcisismo se origina da cultura grega, precisamente no mito de Narciso. Tal
personagem € assim denominado na mitologia grega em alusdo a palavra narke. No
vocabulério grego, de acordo com Branddo (1992), tal termo significa “entorpecimento,
embotamento” (p.155) de onde se derivou a palavra narcotico. O termo narke pode ser
entendido também, de acordo com Branddo (2005), como “torpor” (p.173). Para os gregos,
Narciso simbolizava a insensibilidade, a indiferenca pelo mundo a sua volta, visto que era
entorpecido por si mesmo e/ou embotado em si mesmo. Conforme Spinelli (2010), “o0 mito de

Narciso representa (sendo para 0s gregos ao menos para nos) o drama da individualidade”
(p-99).

Para Miller (2005), ao tomarmos contato com a nocdo freudiana de narcisismo, Somos

remetidos ao que inicialmente se designa pela:
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atitude do individuo na qual ele toma seu corpo préprio como objeto libidinal e o
erotiza, dedicando-lhe cuidados semelhantes aos que ele dedica ao corpo de um objeto
desejado. Eis, no fundo, o lugar primordial do narcisismo: a erotizacdo do corpo
préprio. (p.132).

Nesta discussdo do narcisismo como algo constitutivo do sujeito, e que, exerceria
influéncia no funcionamento psiquico, Salamone (2012, p.27) alerta-nos para um comentario
de Lacan (1946) em “Formulaces sobre a causalidade psiquica”. Em tal passagem, Lacan
comenta o comportamento do personagem Alceste, presente na peca “O Misantropo”, do
dramaturgo francés Moliére. Alceste era um homem que, desapontado com 0s ideais sociais
de sua época, desenvolve extrema rejeicdo e repulsa para com os outros. Para Lacan (1946),
Alceste “¢ louco [...] por ser tomado [...] pelo narcisismo” (p.174). Alceste se mostra
enlouquecido por ter caido prisioneiro de seu proprio narcisismo, impedindo-se de aceitar as
falhas, desacertos e diferengas frente ao contato com os outros. Lacan (1946) cita uma
passagem onde Alceste se mostra disposto a abandonar os contatos com o social:

deixemos Alceste, que ndo fez outra vitima sendo ele mesmo, e lhe almejemos que

encontre 0 que procura, ou seja: ...na terra, um lugar afastado, onde, em sendo um
homem honrado, tenha-se liberdade (p.176).

Ora, o personagem de Moliere apresenta-se fechado, segundo Lacan (1946), a partir
do narcisismo que, impedindo-se de lidar com a disparidade do mundo externo, ndo se lanca
aos contatos e lacos sociais que exigiriam a presenca das renuncias pulsionais. Nesse sentido,

Salamone (2012) conclui:
el misantropo nos muestra como alguien puede alejarse del Otro por no soportar sua
faltas; rechazarlo y encerrarse en un goce autoerotico; sin embargo, se trata de una
resolucién imaginaria que lleva a una reclusion en la cual no deja de estar alienado.

Me parece que el espiritu del misantropo en mayor o menor medida esta presente en
todos los humanos, que en algunos casos lleva a los efectos de segregacion™’ (p.27).

Podemos pensar que o narcisismo ndo € somente responsavel pelas formas de
segregacdo racial, mas também pelas adi¢cdes compulsivas, pelas formas de se viver nas quais

0 contato com o Outro é rechacado, seja pela via da droga ou de préticas diversas de consumo.

*7 “o misantropo nos mostra como alguém pode alijar-se do Outro por ndo suportar suas faltas; rechaca-lo e

fechar-se em um gozo autoer6tico; portanto, se trata de uma resolucdo imaginaria que leva a uma reclusao na
gual ndo deixa de estar alienado. Parece-me que o espirito do misantropo em maior ou menor medida esta
presente em todos os humanos, que em alguns casos levam aos efeitos de segregagdo” (Tradugdo livre).
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Contudo, Naparstek (2010) ainda nos alerta que o que a clinica com toxicémanos e alcoolistas
nos mostra é a perspectiva autbnoma dos novos sintomas:
es esta perspectiva del sintoma auto: que el sintoma toxicbmano no precisa del Otro,
es mas, muchos de los pacientes son sustraidos del entorno y muchas veces dicen: ‘Yo

no sé porque me traen, yo sé lo que estoy haciendo, sé que me voy a morir pero la
paso fantdstico. No tengo ningiin problema™ > (p. 68).

Portanto, podemos dizer que a intoxicacdo crénica, agenciada pelas drogas, ndo passa
de uma manifestacdo narcisica, ou se preferirem, uma prética de misantropia. De acordo com
o Dicionario Aurélio de Portugués®®, misantropo é pessoa que tem aversdo a sociedade e ndo
gosta da convivéncia social. E o isolamento e antipatia com as outras pessoas. E 0 oposto &
filantropia e ao altruismo. Etimologicamente, a palavra misantropo vem do grego miséo que
significa ddio, e, antropo = homem. Sendo assim, 6dio, aversdo e repdio a0 homem e a

qualquer coisa que derive do humano.

Pois bem, seria a toxicomania, o exemplo tipico de uma misantropia narcisica, traco
gue encontramos presente em diversos sujeitos de nossa hipermodernidade? Freud (1930) ja
dizia ser o contato com os outros homens, a fonte de sofrimento que exerce maior incidéncia
em nossas vidas. Para nos furtarmos a essa imperiosa fonte de sofrimento, podemos nos
recolher ao entorpecimento corporal como forma de satisfazer a pulsdo, sem termos que

realizar as concessdes necessarias aos convivios sociais.

Se formos as atas da reunido das quartas-feiras coordenadas por Freud e frequentadas
pelos primeiros psicanalistas em Viena, podemos colher algo interessante, principalmente na
reunido do dia 20 de janeiro de 1909 destinada a apresentagdo do trabalho “Neurosis and
Toxicosis™ do Dr. Hitschmann®. Além do relator do dia, a presente reunido contou com a
participacdo de Freud, Adler, Bass, Federn, Heller, Rank, Stekel, Wittels. Na época, a reunido
levanta a ideia sobre uma possivel toxidade do organismo influenciando o funcionamento

psiquico, ou até mesmo, a formacdo de psicopatologias. Os membros da reunido chegam a

38 «¢ esta perspectiva do sintoma auto: que o sintoma toxicomaniaco ndo precisa do Outro, e mais, muitos dos

pacientes sdo trazidos de seu meio e muitas vezes dizem: ‘Eu ndo sei por que me trazem, eu sei 0 que estou
fazendo, sei que vou morrer, mas estou passando fantasticamente. Ndo tenho nenhum problema’ (Tradugdo
livre).

** Versao online disponivel em http://www.webdicionario.com/misantropo com acesso em 12/09/2012.

* “Neurose e Toxicose” (Tradugio livre).

* Agradeco o colega de mestrado Marcus Vinicius Neto Silva pela indicagdo precisa de tal referéncia
bibliografica.
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comparar 0 adoecimento psiquico aos adoecimentos organicos autoimunes, como por
exemplo, as doencas enddcrinas. Na ata, Hitschmann (1909) diz:
For Freud himself, the insight was not closed of that the anxiety neurosis and
neurasthenia will one day have to be conceived of as toxicosis; indeed he himself

points to the great similarity between anxiety neurosis and Basedow's disease **
(p.108).

A discussdo dos membros da reunido gira em torno do fato de que se haveria alguma
toxidade propria das doencas psiquicas, assim como adoecimentos derivados de distdrbios de
glandulas do préprio organismo, no caso, a glandula Tire6ide, doenca descoberta por Robert
Graves em 1835 e denominada, na época, de doenca de Basedow-Graves. A ideia introduzida
aqui se referencia no fato da neurose possuir ou ndo, em seu funcionamento, a mesma légica
das doencas organicas autoimunes. Freud, na mesma reunido, ao argumentar o comentario de
Hitschmann (1909), levanta a questdo sobre o adoecimento psiquico ser um problema de

2943

ordem quantitativa, ou seja, por “effects of deficiency or accumulation”™ (p.114) de alguma

substancia no organismo. Freud ainda faz duas comparagdes:
Neurasthenia which is caused by a process of impoverishment, has the greatest

clinical resemblance to intoxications; anxiety neurosis, which is caused by insuficient
discharge, has the greatest resemblance to symptoms of abstinence ** (p.114).

Podemos pensar haver certa toxidade inerente a pulsdo? Se estivermos certos disso, ao
basearmos tal hipotese nas discussdes de Freud ao longo de sua obra, somos levados a
entender a toxicomania como fruto de uma acentuagdo, ou agudizacdo de um entorpecimento
pulsional que ja é préprio do funcionamento psiquico. Sobre essa acentuacdo do apego a
satisfagdo pulsional em si mesmo, no artigo “Formulagdes sobre os dois Principios do

Funcionamento Mental”, Freud (1911) formula que:

Uma tendéncia geral de nosso aparelho mental, que pode ser remontada ao principio
econémico de poupar consumo [de energia], parece encontrar expressao na tenacidade
com que nos apegamos as fontes de prazer & nossa disposicdo e na dificuldade com
que a elas renunciamos (p.281).

* “para Freud, ndo foi fechada a ideia de que a neurose de angUstia e neurastenia um dia terdo de ser concebidas
como intoxicagdes, na verdade ele mesmo aponta paraa grande semelhanca entre a neurose de angustia e
doenca de Basedow”. (Traduc&o livre).
*# “efeitos de deficiéncia ou acumulagio” (Tradug@o livre).

* “Neurastenia, a qual ¢ causada por um processo de empobrecimento, tem a maior semelhangca clinica com
as intoxicacOes; neurose de angustia, a qual é causada por descarga insuficiente, tem a maior semelhanga com 0s

sintomas de abstinéncia.” (Tradugéo livre).
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Ora, ndo seria esta inércia psiquica na adesdo ao prazer, o problema manifesto de
alguns pacientes toxicobmanos que se dizem impedidos de abrir mao do uso de drogas? Isto &,
ndo seria 0 padecimento em torno do principio do prazer e a fuga do principio de realidade,
tendéncia natural de todo sujeito, aquilo que o toxicomano exalta em maior grau? Tal fato
pode ser observado a partir da fala de um paciente que diz possuir uma tendéncia
incontrolavel ao uso: “com a droga vocé fica retardado, ndo pensa em nada, a cabeca fica
vazia. A Unica coisa que vocé pensa é como fazer para se drogar mais. Se tiver quinhentos
reais no bolso vocé fuma ele todo em um dia. Ndo da pra abrir méo assim tdo facilmente”
(caso A).

No livro “Projeto Para Uma Psicologia Cientifica”, Freud (1950[1895]) falava dessa
tendéncia a descarga pulsional — quando o aparelho psiquico encontra-se fixado em fontes de
prazer — que pode ser conhecida como “principio da inércia neuronal: os neurdnios tendem a
se livrar de Q [...] essa descarga representa a fungdo primaria do sistema nervoso” * (p.316).
Além disso, no funcionamento psiquico, ha também uma recusa em adiar a descarga
pulsional, algo sob a ordem do principio da constancia ou inércia neuronal, diferentemente de
saidas que incluiriam o uso do pensamento, dos recursos simbdlicos e das conciliacbes com o
mundo externo (principio de realidade). Segundo Freud (1911), “o pensar foi dotado de
caracteristicas que tornavam possivel ao aparelho mental tolerar uma tensdo aumentada de
estimulo, enquanto o processo de descarga era adiado” (p.281). Porém, esse pensar exige “a
transformag@o de catexias livremente moveis em catexias vinculadas” (Idem). Ora, esse seria
o empenho no qual todo sujeito estaria implicado, de alguma forma ao viver em sociedade.
Tal esforco em nome da comunidade é aquilo com o que o toxicbmano ndo quer se haver. Isto
é, ao entorpecer-se, ao se deixar a mercé do principio do prazer (processo primario), o
toxicbmano ndo abre mdo do gozo do corpo, produzindo, portanto, um curto circuito em si
mesmo. Ao fazer o uso da substancia quimica, fechando-se em si mesmo, em uma postura
pulsional auto entorpecedora, o toxicbmano exerceria uma quebra na vinculacdo que a pulsao
poderia ter com qualquer modo de contorno e destino, a partir do principio da realidade. Vale
lembrar a fala de outro paciente: “a bebida é igual um curto circuito, quando bate, pega fogo.
Vocé toma uma e quer duas, toma duas quer quatro, toma quatro e quer um litro... e assim

vai... ndo para” (caso R).

** Vale ressaltar que Q é a sigla usada por Freud para representar a quantidade de magnitude no aparelho mental,
a qual exige descarga. Podemos entender que este termo, pertencente ao ponto de vista econdmico do aparelho
psiquico, veio auxiliar a formulagdo do conceito de pulséo na obra de Freud.
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Freud (1908), no texto “Moral sexual civilizada e doenga nervosa moderna” afirma
existir uma “natureza toxica” (p.191) propria nos distarbios sintomaticos das neuroses. Para
Naparstek (2010), essa indicacdo freudiana aponta para 0 impasse que encontramos na
contemporaneidade com relacdo aos chamados novos sintomas — marcados pela atua¢do com
0 COorpo e pouco uso dos recursos simbolicos —, pois se enquadram pelo aspecto da “falta de
mecanismo psiquico, falta de sentido y se presentan diretamente con su cara toxica” *° (p.26).
De acordo com 0 mesmo, nos Novos sintomas:

hay una toxicidad en el ndcleo mismo del sintoma y se ve que es el nucleo duro de

roer de ese sintoma [...] hoy en dia nos enfrentamos de lleno con esa toxicidade del

sintoma sin pasar por el sentido que hacia del sintoma una formacion de
inconsciente*’ (p.25).

A intoxicacdo, por meio de substincias quimicas externas, seria uma estratégia
catalizadora de um processo que subsiste de forma latente no préprio funcionamento psiquico
do ser falante, no caso, uma narcose pulsional de tendéncia mortifera. Nesse sentido, Sinatra
(2010) alerta que “la toxicidad real es la de la pulsién de muerte™*® (p.13-14). Freud (1930),
ja levantara uma observacdo a respeito dessa toxidade inerente ao psiquismo:

¢ possivel que hajam substancias na quimica de nossos proprios corpos que

apresentem efeitos semelhantes, pois conhecemos pelo menos um estado patolégico, a

mania, no qual uma condi¢do semelhante a intoxicacdo surge sem administracdo de

qualquer droga intoxicante. Além disso, nossa vida psiquica normal apresenta
oscilacdes entre uma liberacdo de prazer relativamente facil e outra comparativamente
dificil, paralela & qual ocorre uma receptividade, diminuida ou aumentada, ao

desprazer. E extremamente lamentavel que até agora esse lado toxico dos processos
mentais tenha escapado ao exame cientifico” (p.97, italicos nossos).

E sobre essa indicacdo levantada por Freud que assentamos nossa pesquisa. Isto é, o
carater toxico proprio do funcionamento psiquico, tributario da montagem pulsional de
tendéncia entorpecente, extasiante, narcética, que encontra satisfacdo no espaco do corpo nao
representado, ndo vinculado ao simbdlico, no caso, potencializado pelo uso de drogas. Nao

sem raz&o, apontamos a precisa indica¢do de Naparstek (2010) para quem “el Unico veneno es

*® “falta de mecanismo psiquico, falta de sentido e se apresentam diretamente com sua cara téxica” (Tradugéo
livre).

* “ha uma toxidade no préprio nicleo do sintoma e se vé que é o néicleo duro de roer desse sintoma [...] hoje em
dia enfrentamo-nos de frente com essa toxidade do sintoma sem passar pelo sentido que fazia do sintoma uma
formacéo do inconsciente” (Tradugdo livre).

*® «a toxidade real é a da pulsdo de morte” (Traducdo livre).
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la pulsién de muerte™

(p.42). Complementando de forma instigante, Le Poulichet (2005)
esclarece que “ya se puede pressentir que el verdadeiro toxico — el que nos ocupa en una

clinica psicoanalitica — no es probablemente la droga como tal!”*° (p.86).

O que diferencia os sujeitos que ndo seguem caminhos de entrega a intoxicacao
pulsional daqueles que conhecemos por adictos, seria uma questdo que pode ser respondida se
levarmos em consideracdo as falhas ou inoperancias dos aparelhos e/ou formacGes psiquicas
que tratam a pulsdo e sua exigéncia por satisfacdo. A montagem pulsional, alguns sujeitos
lancariam mao de recursos que dariam destinos diferentes daqueles de uma ligacdo direta a
satisfacdo no corpo. O entorpecimento pulsional estaria posto para todos, e a empreitada para
lidar com isso dependeria dos caminhos que o sujeito tomaria pela fase edipica, e pela

castracdo, incluindo aqui seu lagco com o falo, e por sua formacao fantasmatica.

A toxicomania, portanto, seria uma manifestacdo do carater narcoentorpecente da
pulsdo que, por outros meios, ndo pdde ser contornada ou enlagada. Esta seria a diferenca que
marca o fato de uns se tornarem adictos compulsivos e outros ndo, de uns ficarem a mercé da
imperativa exigéncia pulsional desmedida e de outros conseguirem meios de atenuar esta
tendéncia ao gozo encapsulado, fechado em si mesmo, que a pulsdo engendra a partir disso

que do corpo foi ndo todo assimilado. Sendo assim, valendo-nos de Le Poulichet (2005):

Cuando el cuerpo ya no se oye en la palavra y en el suefio, el toxico puede surgir en
su dimension de ‘protesis psiquica’ [...] la figura del toxico ha sido neutralizada por
la del suefio, empero se manifiesta un retorno del toxico cuando el modelo del suefio
ya no cumple su funcion. Se puede pensar que el téxico consuma un tratamiento de la
‘mdquina’ cuando el cuerpo no se ha perdido >* (p.96).

Sendo assim, o sujeito toxicdmano denuncia a debilidade de nossos recursos psiquicos
para lidar com o real da pulsdo. Ou seja, 0 apego a satisfacdo pulsional, engendrada pelo
recurso a intoxicacdo cronica, mostra a ineficacia do fantasma, do complexo de Edipo e,
consequentemente, a inoperancia do sintoma (na formacé&o cléssica freudiana como formagéo

de compromisso) para dar vasdo a excitagdo pulsional, traumatica por esséncia, desde 0s

49 ;o ’ ~ ~ .
“0 Unico veneno € a pulsdo de morte” (Tradugdo livre).

>0 «ja se pode pressentir que o verdadeiro téxico — o0 que nos ocupa em uma clinica psicanalitica — ndo é
provavelmente a droga como tal” (Traduggo livre).

*! “Quando ja ndo se ouve o corpo na palavra e no sonho, o téxico pode surgir em sua dimensdo de ‘protese
psiquica’ [...] a figura do tdxico tem sido neutralizada pela do sonho, contudo se manifesta um retorno do téxico
guando o modelo do sonho ja ndo cumpre sua fungdo. Se pode pensar que 0 toxico consuma um tratamento da

‘maquina’ quando o corpo ndo se encontra perdido” (Tradugdo livre).
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primérdios do infans®%. Em Lacan (1949), o termo infans designa a crianca indiferenciada do
outro cuidador, ou seja, trata-se do bebé em seu estado pré-verbal, ainda sem a constitui¢do do
eu, portanto imaturo em termos de recursos simbdlicos e de articulagdo imaginaria, isto e,
trata-se de uma pura presenca do corpo gozante sem o aparato/amparo da linguagem. Quando
optamos pelo uso do termo infans, é justamente para dizer deste periodo infantil do sujeito
ndo abarcado pelo trabalho civilizatorio, por ainda ser o corpo bioldgico ndo captado pelo
sentido simbodlico que exercera influéncia na dindmica da vida psiquica futura. E do infans
que se trata quando abordamos o momento anterior a operacao fantasmatica sobre a invasédo
pulsional, sempre traumética. Assim também o € nos casos de toxicomania ou nos casos
marcados pelo apego a compulsao toxica, confirmando uma fixa¢do ao gozo que se mantém
preso ao corpo que resta inabitado pelos recursos sofisticados em torno do real pulsional, e

que exige satisfacdo, muito além de qualquer tentativa de dominacgéo ou conciliagéo.

Para Lacan (1955), o que vem diferenciar o sujeito do ser infans é o estadio imaginario
com relagdo ao Outro, por onde “o sujeito encontra o material significante de seus sintomas. E
é do tipo de interesse que nele desperta o eu que provem as significacdes que dele desviam
seu discurso” (p.428), ou seja, as montagens pulsionais articuladas na vida psiquica sdo
determinadas pela construgdo fantasmatica que se inicia no estadio do espelho, tirando o
sujeito de seu aprisionamento na condic¢do de puro ser do corpo que goza. Segundo 0 mesmo
Lacan (1955), este é um ponto que se elucida na medida em que se concebe:

a chamada dindmica do estadio do espelho como consequéncia de uma prematuracdo

do nascimento, genérica no homem, da qual resulta, no tempo marcado, a identificacao

jubilatéria do individuo ainda infans com a forma total em que se integra esse reflexo
no nariz, ou seja, com a imagem de seu corpo (p.429).

Sendo assim, as inoperancias de nossos recursos frente a pulsdo de morte apresentam-
se mais claramente nos casos de toxicomania, e até mesmo em outras patologias compulsivas
de nossa cena hipermoderna. Os casos, denominados na contemporaneidade de novos
sintomas, marcados pela compulsdo desmedida, assinalados também como patologias do
ato, sdo a representagdo paradigmatica de que ha um infans impossivel de ser acalentado por
detrés das formacdes que levam em conta o uso do fantasma. Um exemplo radical dessa

mazela sobre a qual todo sujeito esta fadado a sofrer nos encontrariamos nos casos de

>? Etimologicamente infans vem do Latim: in, prefixo negativo e fari, verbo falar. Portanto, infans = néo falante
ou o que néo fala.
>* Sobre tal expressdo, veremos mais a frente, o estudo de Rabinovich (2004) Clinica da Puls&o: as impulsdes.
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toxicomania, para os quais, em demasia, segundo Le Poulichet (2005) “es preciso suplir sin

cesar la claudicacion de una instancia simbélica™* (p.123).

A néo saturacédo das aparelhagens psiquicas sobre a montagem pulsional denunciaria o
que héa de inoperante no funcionamento de todo sujeito ao lidar com o corpo, inoperancia que,
nos casos de entrega a compulsdo pela droga, se tornaria mais evidente. Tal debilidade
constitutiva, posta a todos nds, é problematizada por Soler (1989), quando diz que ao lidar
com a pulsdo, “o Edipo supre, ¢ verdade, a grosso modo, e ndo sem incidentes sintomaticos”
(p.1). Além disso, mantendo essa linha de discuss@o, Naparstek (2010) afirma que “el sintoma

muestra a cielo abierto su toxicidade cuando esta separado de los sentidos™ (p.27).

A montagem pulsional, segundo Rabinovich (2004), “é, pois, um meio de produgdo da
satisfacdo. Isto supde que, na pulsdo, a satisfacdo produzida implica um sujeito que se satisfaz
com ela e, além disso, que tal satisfacdo ‘faz as vezes de’, ‘ocupa o lugar de’, desse vazio
criado pela inexisténcia do ato sexual” (p.84). Reavivando ainda mais a discussdo sobre a
toxidade inerente a pulsdo, a toxicomania pode ser entendida como a apresentacdo de um
funcionamento autoer6tico (narcisismo primario), efetuando uma inclinacdo/vocagdo narco-
entorpecente prépria da pulsdo. Esta seria uma préatica, que diferentemente do narcisismo
secundario (etapa da constituicdo do sujeito caracterizada pelos investimentos nos objetos),
propde um funcionamento sem levar em conta as extragdes de satisfacdo pulsional do

investimento no mundo externo.

Pensamos nesta bascula narcisismo/autoerotismo promotor de intoxicacdo pulsional, a
partir da énfase de Freud (1917a) ao dizer que “o autoerotismo seria, pois, a atividade sexual

do estadio narcisico da distribuicao da libido” (p.486).

Quando lemos a carta escrita por Freud a Fliess em 22 de dezembro de 1897, n°79,
colhemos uma conclusdo precisa. Segundo Freud (1897): “a masturbagao ¢ o grande habito, o
‘vicio primario’, e que ¢ somente como sucedineo e substituto dela que outros vicios —
alcool, morfina, tabaco etc. — adquirem existéncia” (p.291). Ainda sobre esta tese, Freud
(1928) no texto “Dostoievski e o parricidio” formula, de forma esclarecedora, que “o ‘vicio’
da masturbacéo é substituido pela inclinacdo ao jogo e a énfase dada a atividade apaixonada
das maos revela essa derivacdo. Na verdade, a paix&o pelo jogo constitui um equivalente da
antiga compulsdo a se masturbar” (p.222). Além disso, ele conclui que “ndo encontramos

casos de neurose grave em que a satisfacdo autoerotica da primeira infancia e da puberdade

54 (¢ 1 . . . ~ . ~ . . yqe ~ .
“¢ preciso suprir sem cessar a claudicacdo de uma instancia simbolica” (Tradugao livre).
55 «

0 sintoma mostra a céu aberto sua toxicidade quando esta separado dos sentidos” (Tradugdo livre).



38

ndo tenha desempenhado um papel” (p.223). Ou seja, Freud nos alerta para o carater viciante
presente nos casos graves onde a fixacdo a um habito compulsivo detém raizes na satisfacéo

pulsional autoerdtica do infans.

Naparstek (2008) vai dizer que nesta tese de Freud encontramos “una ecuacion directa
entre adiccion y autoerotismo™® (p.37). Mazzuca(2005) ao trabalhar o tema da toxicomania,
nos lembra que nesses pacientes é “el proprio yo el que, desde el jubilo hasta la mania, se
oferece al sujeto como objeto de satisfacion embriagante, narcético, téxico™’ (p.26). Beneti
(2008) conflui com esse raciocinio ao afirmar que, na compulsdo as drogas, trata-se do gozo
do individuo, do sujeito ndo dividido “que € apenas um corpo, um corpo que goza de si
mesmo, atraves da droga. A toxicomania € o prototipo do gozo autoerotico, da boca que beija
a si mesma” (p.150). Fica clara, nesta passagem, uma aluséo a elaboracdo de Freud (1905)

acerca do autoerotismo: “pena eu ndo poder beijar a mim mesmo” (p.171).

A “boca que beija a si mesma” remete-n0s ao que Lacan (1964), ao reler Freud,
propGe como manifestacdo da pulsao reflexiva. Porém, antes de irmos ao que Lacan entende
pela manifestagdo reflexiva da pulsdo, devemos ir a0 momento em que Freud introduz esta

discussao.

2.2 - A voz reflexiva da pulsdo e sua apresentacédo na toxicomania

Freud (1915), no texto dedicado ao estudo da pulsdo, ja alertava sobre a fonte
pulsional com seu carater quantitativo, que exerce pressao constante e solicita apaziguamento.
Ele diz que uma peculiaridade da pulsao é o fato de que “jamais atua como uma forga que
imprime um impacto momentaneo, mas sempre como um impacto constante” (p.138). Esse
impacto constante incide a partir de dentro do organismo, de modo que “nenhuma agdo de
fuga prevalece contra ele” (p. 140). Desse modo, a pulséo realiza, enquanto houver vida, uma
exigéncia de trabalho ao sujeito, mesmo que o levando a morte. Para Freud (1915), tal
exigéncia torna-se dispendiosa somente pelo fato da pulsdo “trabalhar em consequéncia de
sua ligacdo com o corpo” (p.142). Este fato torna-se ainda mais evidente quando trabalhamos
no campo clinico das toxicomanias, 0 corpo tomado como puro organismo € o primeiro a ser
entregue aos nossos cuidados, antes mesmo de uma escuta do que pode haver de subjetivo no

ato de entorpecer-se.

*® “uma equacdo direta entre vicio e autoerotismo” (Traducéo livre).

%" “nesse caso ¢ o proprio eu que, do jubilo 2 mania, se oferece ao sujeito como objeto de satisfagio embriagante,
narcoético, toxico.” (Tradugdo livre).
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Freud (1915, p.149) diz que a satisfagdo pulsional, em casos especificos de fixacao
(Fixierung), pode ser reduzida ao proprio corpo do sujeito. Acrescenta ainda que fixar a
pulsdo em um objeto exclusivo de satisfacdo pde fim a sua mobilidade. Porém, sabemos que a
fixacdo acontece a partir das marcacOes simbolicas que um corpo sofre, tendo seu exemplo
tipico nos casos de conversdo histérica. Sendo assim, a toxicomania pode ser pensada como
um caso de ruptura com o funcionamento da fixacéo pulsional no corpo, j& que esta saida leva
em conta um corpo representavel psiquicamente. A intoxicacdo crénica seria uma modalidade
diferente de fixacdo da pulsdo no corpo, que ndo leva em conta as marcas simbolicas, o
registro imaginario e nem mesmo a fantasia inconsciente. Nesse sentido, Miller (2005)
ressalta que, na fixacdo freudiana o que se destaca “é a conjuncdo entre gozo € memoria”
(p.189). Além disso, podemos perceber uma relacdo entre a fixacdo libidinal e o proprio
mecanismo do recalque, pois, segundo Miller (2005), “a fixacdo precede e condiciona o

recalque” (p.192).
Quinet (1988) nos alerta que,

0 que faz um corpo vivo em termos de psicandlise é a libido, essa pulsacdo de gozo
prépria do vivente. Quando ha entrada do sujeito no simbolico esse gozo deserta o
corpo e se concentra entdo nesses oasis de gozo, definidas por Freud como zonas
erogenas, gque se referem a um objeto causa do desejo que €, propriamente falando,
fora-do-corpo, o0 objeto perdido (p.17).

Diferentemente, na toxicomania a estratégia da intoxicacdo atende ao curto-circuito
pulsional sobre um corpo tomado sem as construgdes psiquicas que levariam em conta a
fantasia inconsciente, 0s representantes simbdlicos e as identificacBes imaginarias, tipicas dos
modos de gozo no corpo dos pacientes neuroticos, por exemplo, pela via da conversao

histérica.

Ainda no texto sobre os destinos da pulsdo, Freud (1915) observa que um dos
caminhos que a pulsao pode seguir na vida psiquica do sujeito ¢ o retorno “em direcdo ao
proprio eu” (p.148). Ao trabalhar esta capacidade da pulsdo em obter satisfacao substituindo o
objeto de investimento pelo eu, ele afirma que essa modificagdo ndo implica que o sujeito
tenha permanecido passivo diante deste investimento retroativo. Assim, ndo existe uma
terceira instancia que estaria ocupando o lugar de agente do investimento, de modo que o
sujeito fosse o paciente sofredor da acdo. Portanto, “existe um retorno em diregdo ao eu do

sujeito sem uma atitude de passividade para com outra pessoa [...] a voz ativa muda, ndo para
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a passiva, mas para a voz reflexiva média” (p.149). Em se tratando de retorno da pulsdo ao

proprio eu, o sujeito é o agente e sofredor de seu ato ao mesmo tempo.

Freud (1915) exemplifica a voz verbal reflexiva da pulsdo quando diz que “o desejo de
torturar transforma-se em autotortura e autopunicdo, ndo em masoquismo” (p.149), ja que
para caracterizar como pratica masoquista a pulsdo dependeria de um agente externo, que ndo
0 proprio sujeito. Pensamos haver estreita ligacdo entre o que faz o toxicbmano em seu gozo
isolado e este carater reflexivo da pulsdo. Aqui cabe reafirmarmos a presenca da satisfacéo

autoerotica, ou narcisica primaria, encontrada no pano de fundo do ato de se drogar.

Lacan (1964), em “O Seminario, Livro 11, Os quatro conceitos fundamentais da
psicanalise”, daqui em diante denominado “Seminario 117, vai dizer que “Freud coloca, da
maneira mais formal, que ndo se trata absolutamente, no Trieb, da pressdo de uma
necessidade, tal como o Hunger, a fome, ou o Durst, a sede” (p.156). Ainda neste sentido,
Lacan (1964) diz que, para Freud, a pulsdo se caracteriza por ser uma “Konstante Kraft, uma
forga constante. Ele ndo pode concebé-la como uma momentane Stosskraft” (ibidem). Ao
reler Freud, Lacan (1964), propde que a pulsdo seja entendida como uma Konstante Kraft>® e
ndo como uma Stosskraft™ pois, o termo “Stosskraft, forca de choque, ndo é outra coisa do
que uma referencia a forga viva, a energia cinética. Na pulsdo nao se trata de modo algum de
energia cinética, ndo se trata de algo que vai se regrar pelo movimento” (p.157). O autor
afirma ainda que a descarga em jogo é de natureza completamente diversa e se situa em outro

plano.

A que outra natureza ou plano Lacan diz que a pulsdo pertence? Ao plano da
consténcia e do que incessantemente ndo cessa de exigir satisfacdo. Nesse sentido, a pulsdo
para Freud “ndo tem dia nem noite, ndo tem primavera nem outono, ndo tem subida nem
descida. E uma forga constante” (ibidem). Ora, é exatamente essa marca pulsional que vemos
no cotidiano do toxicdmano, para quem a satisfacdo (Befriedigung) ndo tem hora, condicéo, e
nem mesmo lugar. Uma satisfacdo paradoxal que, de acordo com Lacan (1964), se enquadra
na categoria do impossivel. Ou seja, eternamente insatisfeita em sua constancia, exercendo
pressdo para a repeticdo de nova busca paradoxal em direcdo ao seu Ziel, seu fim altimo,
satisfazer-se. Aqui se justifica a repeticdo rotineira do toxicomano em torno da satisfacdo

insatisfatoria da pulsdo, por essa ser evanescente e incompleta.

%8 “forca constante” (Traducéo livre).
% “forca de choque” (Tradugo livre).
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Ao abordar o conceito de pulséo, Lacan (1964) vai ao encontro do entendimento que
Freud nos deixou, porém prop8e uma nova interpretacdo. Trata-se de abordar a pulsdo pela
via de sua propria acdo de volta a si mesma para satisfazer-se. E a atividade constante
colocada a servigo de si mesma, na medida em que, ao lancgar-se no objeto, o sujeito retoma os
efeitos de satisfagcdo por retroacdo. Assim, a pulsdo faz sua volta, faz seu tour na relagdo com
0 objeto. Nas palavras de Lacan (1964), a pulséo contorna e volta de seu investimento no
objeto. Esse termo tour deve ser entendido com a ambiguidade que Ihe da a lingua francesa,
ou seja, “ao mesmo tempo turn, borda em torno do qual se da a volta, e trick, volta de uma
escamoteacdo”. (p.160). Por isso, aqui, pensamos na retomada da expressao de Freud (1905)
“pena eu nao poder beijar a mim mesmo” (p.171), langando luz sobre a pratica do
toxicOmano. Isto &, sob leitura da pulséo, proposta por Lacan (1964) no Seminario 11, o fazer-
se intoxicado do toxicbmano nos remete ao movimento autoerético da boca que extrai

satisfacdo de si mesma, portanto, a voz reflexiva de escamoteacdo do desejo.

Uma vez que a pulsdo carrega o desconforto de sua insatisfacdo e, a0 mesmo tempo,
busca aniquilar o mal-estar em si mesma — no tour reflexivo apresentado por Freud e
retomado por Lacan —, acreditamos haver nesse horizonte, a tendéncia ao funcionamento
autoerético. Encontrariamos, portanto, na toxicomania, a apresentacdo paradigmatica da
pulsdo em seu caréter reflexivo. O toxicbmano, em seu ato, promoveria a retroacdo da pulséo
ao corpo, a partir da volta no ato de intoxicar-se. Um tour de escamoteacédo, de tamponamento

do furo, e ndo do que se constroi pela conciliacéo.

Lacan (1964), na licdo XIV “A pulsdo parcial e seu circuito”, do “Seminario 117,
afirma que o “fundamental no nivel de cada pulsdo € o vaivém em que ela se estrutura”
(p.164) e, postula ainda que, o percurso pulsional ndo pode ser entendido sem o vaivém de sua
reversdo fundamental, pois a pulsdo possui um “carater circular” (idem). Pois bem, esta
reversdo (Verkehrung), que a pulsdo promove sobre si mesma, revela-se claramente no ser do
toxicomano. Isto é, a pulsdo fechada em seu movimento circular mostra-se constante no corpo
do sujeito intoxicado. Valendo-nos ainda de uma afirmacéo lacaniana: “a atividade da pulsédo
se concentra nesse se fazer” (p.184) e, especificamente no caso da toxicomania, 0 sujeito se

concentra no se fazer intoxicado, entorpecido, extasiado.
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2.3 O autdmaton do gozo na toxicomania

Partindo do relato de outro paciente “n&o tenho mais aquele prazer que eu tinha no
comeco. Aquele prazer que dava nem da mais. Fumo por fumar... parece um ima” (Caso T),
pensamos na pratica do toxicbmano como uma tentativa de engendrar um modo de unificacéo
da pulsédo no corpo, e, isso, pela via da intoxicagdo cronica. Os prazeres de satisfacdo
pulsional, que antes seriam parciais e comandados pela causa de desejo, na toxicomania,
seriam canalizados como modo de gozo no corpo. Aqui vale lembrar o relato de outro

paciente: “eu ndo sinto dor, eu fico anestesiado. Mas isso néo é prazer.” (Caso N).

Na clinica com toxicbmanos percebemos um marco cotidiano: a repeticdao fiel do
paciente com o0 uso da droga em busca do gozo. Na prética rotineira do toxicbmano
encontramos um peculiar autdbmaton que, levado as ultimas consequéncias, barraria a
presenca da tiqué, ou do que poderia fazer vacilar o mecanismo® do recurso aos toxicos nesta
pratica de acdo reflexiva. Isto é, o sujeito impedir-se-ia de exercer sua tiqué através da
monotonia do fazer-se intoxicado, do se fazer dopado pelo tour ativo/passivo simultaneos na

acao de intoxicacao.

Antes de continuarmos, interessam-nos 0s termos tiqué e autdmaton. NOs 0s
encontramos em Aristdteles, na obra denominada “Fisica |1, precisamente nos capitulos 4, 5
e 6. Neles, o filésofo grego vai tratar do que, na sua concepg¢do, € 0 acaso e do que é o
espontaneo, isto &, do que pode ser encarado pelo inusitado e do que viria a ser um fato

continuo.

O que estad em questdo para Aristoteles nesses trés capitulos é uma discussao a respeito
das éticas teleoldgicas e/ou finalistas e dos destinos do ser e das coisas. Freud (1911b) ja
havia trabalhado a quest&o do destino e do acaso, ao responder uma carta a Else Voigtlander
em 1° de outubro de 1911. Nela, ele levanta a discussdo sobre os fatos no decorrer da vida
psiquica influenciando a formacdo da personalidade, além da carga que o sujeito ja traz de sua
hereditariedade. No caso, devemos contemplar a constituicdo e a experiéncia adquiridas pelo
sujeito em uma relagdo e ndo em uma exclusdo. Assim, Freud (1911) diz:

The question as to which is of greater significance, constitution or experience, which

of the two elements decides character, can in my opinion only be answered by saying

that Sawpwv kor Toxn ** [fate and chance] and not one or the other are decisive.®
(p.284).

% Aqui vale enfatizar o duplo sentido que esta palavra “mecanismo” nos traz em relagdo a toxicomania. O
mecanismo como um artifice, e a mecanica do corpo enquanto maquina a servi¢o do gozo.
®! “Fato e Acaso” ou “Corriqueiro e Fortuito” (Tradugdo livre aproximada da expressdo grega).
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Baseados na leitura da fonte primeira desta discusséo sobre 0 acaso e o espontéaneo,
encontramos em Avristoteles (2009) a afirmacdo de que o que esta sob o nome tiqué envolve o
acaso e estd sob o dominio das consequéncias da acdo de escolha do ser humano. O
autdbmaton diz respeito ao que é espontaneo e nao esta sob o dominio da escolha. O autor situa
do lado da espontaneidade os eventos constantes da geracdo da vida na biologia e os
fendmenos da natureza, que ndo passam por uma escolha humana. Para Aristoteles (2009) o
que vem a ser espontaneo surge a partir de “causa externa” € 0 que vem a ser por acaso
engloba “tudo que, sendo suscetivel de escolha, vem a ser pelo espontidneo para 0S que Sa0
capazes de escolher”. (p.55). Fica claro que tiqué e autbmaton ndo séo causas excludentes,
mas que a tiqué pode vir a ser autdmaton, ja que “tudo que € por acaso ¢ pelo espontaneo, mas
nem tudo que é espontdneo é por acaso” (p.54). Aqui, Aristoteles quer marcar a diferenca
entre as coisas que estdo destinadas por um movimento fatidico e posto como certo, e as
coisas que vem a ser por resultado de escolhas e a¢des pensadas que, se tornadas constantes,

podem vir a ser consideradas automaton.

Levando sua escolha as Gltimas consequéncias e, por isso, deixando de lado a abertura
ao acaso, estaria o toxicbmano funcionando em espontaneidade sob o gozo do corpo
intoxicado? Se pensarmos na progressdo e no percurso do uso de drogas em um sujeito
toxicomano, podemos observar seu movimento do que antes era escolha (tiqué) para um
descontrole e ndo mais autonomia, devido ao carater espontaneo (autbmaton) pelo qual seu
ato passa a ser considerado. Diante dos casos clinicos, percebemos o toxicdmano abrindo méo
de sua condicdo do ser para o acaso, do ser da tiqué, do sujeito do desejo, em favor de uma
espontaneidade (autdmaton) da satisfacdo pulsional no corpo. Satisfacdo tomada ndo como
demanda ou desejo, mas da ordem da necessidade, que segundo Lacan (1958) se diferencia da
demanda e do desejo, por ser algo perdido de um momento primitivo do organismo vivo,
intocado pela palavra e, portanto, ndo abarcado pelo Outro. Para Lacan (1958) diferentemente
da ordem da necessidade, o desejo € um passo a mais do sujeito frente a pulsdo, onde se
instala a falta-a-ser na cadeia significante, “é¢ aquilo se manifesta no intervalo cavado pela
demanda aquém dela mesma” (p.633). Portanto, ha uma necessidade perdida do registro

simbdlico, hd uma demanda que inclui o Outro e ha o desejo como aquilo que vai além da

®2 «A questdo ¢ qual exerce maior importincia, constituico ou experiéncia, qual dos dois elementos decide o
carater, em minha opinido isso s6 pode ser respondido pelo dito destino e acasoe ndoum ou outro sao
decisivos” (Tradugédo livre).
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demanda. Pois bem, seria o toxicomano aquele que quer tamponar o desejo, que quer ndo

saber da demanda, e, assim, funcionar pela via da necessidade imperativa da pulsao?

Esta claro no cotidiano da clinica que ha escolha do sujeito em favor da satisfacdo pela
via da intoxicacdo, porém o excesso do ato de se drogar marca uma passagem da condicdo de
sujeito capaz de escolhas para aquela de ser do gozo desenfreado. Assim, 0 que se iniciou a
partir da capacidade de acaso passou a ser uma ac¢ao posta como natural, ja que nos relatos
dos pacientes € como se ndo pudessem viver sem a droga, como se a substancia fosse parte
espontanea e natural de seu ser. E como se a intoxicacao fosse uma necessidade inerente a sua

vida.
Quinet (1988), ao diferenciar a necessidade em relagcdo a demanda e ao desejo, afirma:

a necessidade é o que se precisa no nivel do bioldgico, no nivel da fisiologia. E um
requisito indispensavel ao que se chama vida, como por exemplo, 0 oxigénio e a
alimentacdo. A necessidade é da ordem do vivente [...] no nivel da necessidade ha
sempre um objeto preciso que a satisfaz. Assim a fome, a sede, a necessidade de
respirar tém seus objetos correlatos: o alimento, a 4gua o oxigénio. (p.10).

Neste sentido, de acordo com um paciente “0 problema é quando eu terminar o
tratamento, porque tem uma coisa que me puxa pra usar. Saindo daqui eu sei que vou usar
mesmo” (Caso J). Seria esta “coisa que puxa pra usar”’, uma manifestagdo desta parte do
corpo impossivel de ser tratada pelos recursos psiquicos e que exige satisfagdo pulsional? O
uso de drogas, que antes era tido como fortuito e prazeroso, com o passar da intoxicacdo pode
deixar de estar a servico da fantasia psiquica sobre o corpo e, assim, atender ao processo
primario da descarga direta no organismo. Essa acentuacdo da intoxica¢do, como algo da
ordem da necessidade, comporta para o toxicbmano a tentativa de encerrar a pulsdo na
unificacdo de seu objeto, no caso, o proprio corpo. Se Freud (1915) e Lacan (1964) nos
pontuaram, mais acima, que a pulsdo ndo ha objeto especifico e saturador, por outro lado, o
toxicbmano nos mostra, em ato, que para a pulsdo ha o proprio corpo, que pode ser tomado
como a agua que finaliza a sede, ou o ar que serve a respiragdo. A repeticdo dessa necessidade
de uso de drogas, conforme vemos nos casos clinicos, tenta colocar fim a mobilidade da
pulséo, pois, diferentemente do que o toxicdmano empreende, ela pode se ligar as demandas e
desejos que dimensionam as relagdes com o Outro e com a vida em civilizagdo. Demandas e
desejos que, de acordo com Quinet (1988), se dio “numa relagdo do sujeito a um Outro,

relagdo constituida por meio da linguagem” (p.10).
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O que queremos articular sobre a repeticdo na clinica com pacientes toxicbmanos,
quando introduzimos aqui esses dois conceitos aristotélicos, pode ser mais bem formulado
guando retomamos Lacan (1964) no “Seminario 11”. Ao falar desta questdo da tiqué e
autdbmaton em relagdo a pulsdo, Lacan afirma que a tiqué é o encontro com o real. Assim, 0
real estaria “para além do autdmaton, do retorno, da volta, da insisténcia dos signos aos quais
nos vemos comandados pelo principio do prazer. O real é 0 que vige sempre por trads do
autdbmaton” (p.56). O real é o que reside adormecido por trds do automatismo espontaneo do
toxicOmano. A pratica de intoxicacao cronica coloca o sujeito fechado ao acaso do encontro
despreparado e surpreendente com o real, uma vez que este reside do lado da tiqué. Haver-se
com a tiqué do real é estar aberto a realizar algum trabalho sobre o inapreensivel e
inabordavel, ja que, segundo Lacan (1956-1957), “no real, nada ¢é privado de nada. Tudo 0

que ¢é real basta a si mesmo. Por definicéo, o real é pleno” (p.224).

2.4 - O ato de se drogar: direcédo de gozo para o sem sentido do corpo

Ora, a toxicomania engendra em si mesma um modo de o sujeito, pela via da
satisfacdo pulsional retornando ao corpo, colocar-se fechado aos encontros fortuitos e
acidentais com o que do real exigiria empenho do sujeito, com o que do real relanca a questdo
sobre o desejo, e sobre a falta primordial.

Indo mais além, o fazer-se intoxicado, o se fazer drogado, pode ser entendido como
um modo de romper o laco que, outrora, havia com o Outro. Segundo Naparstek (2008), nesse
tipo de categoria clinica “se rompe el casamiento con el falo y el sujeto sale del campo del

Otro en un pasage al acto™® (p.47).

Rabinovich (2004) fala de uma peculiar categoria psicopatolégica da
contemporaneidade, os quadros clinicos denominados “patologias do ato” (p.18), casos que
apontam para um gozo que transcende o principio do prazer e que, por iSSO mesmo, rompem
0s lagos com o Outro ou trazem o Outro como inconsistente. Tais pacientes, em tratamento,
ndo se colocam engajados ou responsabilizados por sua postura objetalizada frente ao gozo,
ndo apresentam demanda de cura e mantém uma impulsdo forte em direcdo a morte. Na
opinido da autora, tais pacientes remetem-nos ao autoerotismo, abrindo méo das formacoes

sintomaticas classicas, fazendo com que “o sujeito aposte sem o Outro” (p.19).

63 - . N
“se rompe o casamento com o falo e o sujeito sai do campo do Outro em uma passagem ao ato” (Tradugdo

livre).
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De acordo com Rabinovich (2004), tais patologias do ato trazem “certa satisfagdo, as
vezes direta, visivel, & qual ndo podem renunciar [..] desde a bulimia ou o tabagismo até as
drogas maiores” (p.19). Esses tais pacientes, na clinica psicanalitica, sdo incompativeis com a
constituicdo do sujeito-suposto-saber e da transferéncia. Enquadram-se “pelo angulo que
tradicionalmente se chamam impulsbes, carateropatias, etc. [...] apresentam, também,
dificuldades no estabelecimento da associagéo livre, sdo fenomenologicamente caracterizados
como ‘duros’” (p.39). Além disso, para a mesma autora, essa categoria de paciente chega ao
tratamento “a partir de uma posi¢do, que ndo ¢ a do sintoma que faz pergunta, mas de um
character, de ‘uma forma de ser’ que ndo faz pergunta” (p.53).

Faz-se pertinente retomamos a indicagdo de Naparstek (2008) sobre as patologias

64 «

narcisistas™ ““que no tienen un lazo transferencial [...] no pueden establecer un lazo con el

Otro [...] en casos extremos, hay una ruptura muy fuerte del lazo con el Otro”®® (p.29).

Teria o toxicbmano, uma forma de funcionamento psiquico semelhante ao que Freud
(1917b), na conferéncia XXVII “A Transferéncia”, denominou de “neurose narcisica”? Por
neuroses narcisicas, de acordo com Freud (1917b), entendemos serem 0S casos em que
“catexias objetais dos pacientes devem ter sido abandonadas, e que sua libido objetal deve ter-
se transformado em libido do eu [...] sdo inacessiveis aos nossos esforcos e ndo podem ser

curados por nés” (p.521).
Na conferéncia “A Teoria da libido e o Narcisismo”, Freud (1917a), vai dizer que:

se ocorre uma fixacao da libido ao préprio corpo e a personalidade da pessoa, em vez
de se fazer a um objeto, ela pode ndo constituir um evento excepcional ou trivial. Pelo
contrario, é provavel que esse narcisismo constitui a situacdo universal e original a
partir da qual o amor objetal s6 se desenvolve posteriormente, sem que,
necessariamente, por esse motivo o narcisismo desaparega. (p.485).

Outro modo de interpretar a compulsdo as drogas pode ocorrer se levarmos em conta o
fato de o sujeito estar francamente investindo sua libido no objeto droga. Porém, ndo podemos
cair no engodo de entender a droga como o objeto do investimento, visto que 0s casos clinicos
nos mostram que a substancia ndo é o alvo, mas apenas um meio para fomentar a satisfacdo
no corpo. Para o toxicdmano verdadeiro, ndo importa a quimica em jogo, desde que promova
0 gozo. Nessa diregdo, vale lembrar o relato de um paciente: “eu ndo tenho motivo pra beber.

Na verdade nunca bebi por gosto assim ‘ai que delicia essa cacha¢a’ tomava a toa mesmo,

* Tema abordado por Freud no texto Sobre o Narcisismo de 1914.
85 «Nao tém um lago transferencial [...] ndo podem estabelecer um lago com o Outro [...] em casos extremos, ha
uma ruptura muito forte do lago com o Outro.” (Tradugdo livre).
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parece que o corpo pedia, ndo conseguia ficar sem a cachaga. Talvez essa ansiedade que
sinto venha dai, do corpo mesmo” (Caso E).

Segundo Rabinovich (2004), para pensarmos no gozo das patologias do ato devemos
ter em mente as duas vertentes que a teoria lacaniana introduz na palavra gozo: “1) ‘gozar de’,
que significa gozar de um bem como propriedade [...] e 2) gozar como gozo proprio do corpo”
(p.78). Sob este ultimo carater do gozo, encontramos 0 paciente toxicbmano que, ao intoxicar-

se, funciona no nivel de uma extracao de satisfacdo do corpo.

Naparstek (2008) ainda vai dizer que esses novos tipos de paciente, muito presentes na
contemporaneidade, portadores dos chamados “novos sintomas”, conservam “relacion directa
con una satisfaccion autoerotica sin tramitacion significante. En este sentido, la adiccion
como substitutivo directo del autoerotismo muestra claramente y sin velos su efecto txico™®®
(p.37). N&o por acaso que trouxemos mais acima a indicacdo de Freud (1908) sobre a natureza
toxica do sintoma enquanto destituido do sentido. E também sobre este ponto que Naparstek
(2010) chega a afirmar que “cuando el sintoma se vacia de sentido por el efecto de la época,
transforma al sujeto en un fanatico defensor de su causa sin sentido; un extremista del

2967

sintoma™" (p.26). Podemos entdo dizer que 0 sujeito intoxicado, por sua repeticdo sem

sentido, tdo em voga na contemporaneidade hipermoderna, é um extremista narcisico?

Miller (2011), em “Intuicbes Milanesas 11, fala de uma pluralizacdo do Si, que
culmina na formagéo de sujeitos sem referéncia. Ou seja, diante da falta de algum significante
mestre (S1) que venha dar direcdo a pulsdo do sujeito, encontramos seres errantes, sem
sentido, vivendo em um sem limites de gozo, voltados para 0 excesso de gozo preso ao corpo,
por haver assim uma dificuldade de investimento da pulsdo levando-se em conta o Outro. Para
Miller (2011),

0 que os socidlogos observam é que a globalizacdo é acompanhada de individuacao. O
que € abalado é o modo de viver junto, o lago social que existe sob a forma de sujeitos
desarticulados, dispersos, e que ao mesmo tempo induz cada um a um dever social e
uma exigéncia subjetiva de invencdo. Trata-se da expressiva férmula living my own
life — viver minha prépria vida, viver minha vida do meu jeito, precisamente em sua
diferenca em relagdo aos outros —, que enfatiza a decadéncia, o declinio da
organizacdo coletiva dos modelos, e que coloca o sujeito diante de uma demanda —
que ele retoma por conta propria — de invencao e de valorizacdo do seu estilo de vida
individual. Trata-se da época que haviamos chamado ‘do Outro que ndo existe’.

(p.14).

% «Relagdo direta com uma satisfagdo autoerética sem tramitacdo do significante. Neste sentido, o vicio como
substituto direto do autoerotismo mostra claramente e de forma revelada, seu efeito tdxico.” (Tradugéo livre).

¢7 «quando o sintoma é esvaziado de sentido pelo efeito de sua época, transforma o sujeito em um fanatico
defensor de sua causa sem sentido, um extremista do sintoma” (Tradugao livre).
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Tal situacdo, isto é, auséncia de significantes norteadores que enlagariam os sujeitos
em uma identificacdo que engendraria o destino da pulsdo, faz Miller propor a expressao
“bolhas de certeza” (p.15), para dizer da formagdo de pequenos nichos ou pequenos lugares
narcisicos onde o sujeito pudesse se ancorar, por meio das quais, mesmo gue precariamente, 0
sujeito inventasse seu lugar. Porém, percebemos que tais “bolhas de certeza” ndo passam de
bolhas narcisicas — e por que ndo autistas? —, no modo de lidar com o corpo. Pois bem,
seria 0 toxicoOmano um ser preso em sua bolha de certeza como modo de defesa diante da
pulverizacdo dos sentidos e das identificacbes? Podemos considerar as bolhas de certeza do

toxicobmano como um modo de adoecimento narcisico?

De acordo com Mazzuca (2008), as afeccdes narcisistas se enquadram em uma
entidade psicopatoldgica independente da estrutura neurdtica ou psicética. Para o referido
autor, algumas caracteristicas sao marcantes nesses tipos de categoria psicopatoldgica, que

consideramos ser a toxicomania uma das suas formas de apresentacao:

Fallas que afectan a la estabilidad y a la cohesion de essas representaciones del yo.
Vulnerabilidad que amenaza su identidade y produce una oscilacion constante de la
autoestima. Posiciones depressivas o hipomaniacas. Dependéncia hacia outra
persona que funciona de espejo 0 a un objeto que tapa dicho malestar (el tdxico, por
ejemplo). La posicion sexuada y la pratica sexual se ven de este modo también
afectada, acentuando la fijeza de otros recursos de satisfaccion. Dificultades del
orden del pensamiento. Situacion de crisis 0 de urgéncia permanente, con una
sensacion ineludible de vacio % (p.142).

Voltando a Rabinovich (2004), nesses casos “duros”, em que 0 sujeito se caracteriza
pela postura impenetravel ao tratamento psicanalitico, ndo encontramos a apresentacdo de

uma estrutura psiquica especifica. Para a autora:

esta forma de apresentacdo ndo é prépria de nenhuma estrutura — neurose, perversao,
psicose — mas torna dificil o proprio diagnéstico da estrutura. Cabe recordar que
chegar na posicdo de objeto ndo é patrimdnio de nenhuma estrutura em particular.
Sujeitos que se apresentam desse modo nos confrontam com certas dificuldades no
que diz respeito a entrada em analise (p.48).

% “Falhas que afetam a estabilidade e a coesdo das representacdes do eu. Vulnerabilidade que ameaga sua
identidade e produz uma oscilagéo constante da autoestima. Posi¢Oes depressivas ou hipomaniacas. Dependéncia
frente outra pessoa que funciona como espelho ou a um objeto que tapa o mal estar (o toxico, por exemplo). A
posicdo sexuada e a pratica sexual se encontram também afetadas, acentuando a fixagdo a outros recursos de
satisfacdo. Dificuldades na ordem do pensamento. Situacdo de crise ou de urgéncia permanente, com uma
sensagdo inevitavel de vazio.” (Tradugdo livre).
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Esta € uma dificuldade na clinica com toxicbmanos, pois a presenga maci¢a da
substancia quimica, traduzida em gozo do corpo, abafa o que poderiamos encontrar de
estrutural no funcionamento psiquico do sujeito. Naparstek (2008) pontua que:

La droga puede cumplir multiples funciones en la estructura de alguien [...] Es decir,

que puede cumplir mualtiples funciones en psicoses, neurosis o perversion. Ahora no

cabe duda que esa funcion estd articulada en la estrutura. Hay que poder articular

estas dos cuestiones: estrutura y funcion de la droga [...] tenemos que situar la
estrutura y tenemos que situar qué funcién cumple la droga en esa estrutura *° (p.61).

Mazzuca (2008) ainda pontua que, em se tratando de afecc¢Bes narcisistas, teremos:

una colocacién y un destino de la libido o, dicho de otro modo, un modo de goce y una
defensa contra el goce: por cuanto quedan delimitadas problematicas clinicas que
exceden la distincion entre estructuras subjetivas ”° (p.144).

Seguindo nessa direcdo, Rabinovich (2004) ressalta que a satisfacdo sob esse ser de
puro gozo “deixa o sujeito sem lugar [...] o sujeito desejante estd como esse sujeito mudo da
pulsdo [...] € um sujeito que ndo pode nos dizer quase nada, salvo nos mostrar, em ato, essa

curiosa satisfacdo muda”. (p.60, italicos nossos).

Vale ressaltar que, mesmo diante desses casos considerados de dificil abordagem no
cotidiano da prética clinica, e devido a politica de nossa hipermodernidade marcada pela
tendéncia mortifera ao gozo desmedido, a psicanalise encontra sua razdo de existir, pois
Lacan (1966-1967), em “A ldgica do fantasma”, afirma categoricamente que “o inconsciente
¢ a politica” (p.350). Isto €, para além do modo como a contemporaneidade potencializa a
intoxicacdo dos sujeitos ao gozo, em especial ao gozo do corpo, a psicanalise mantém viva
sua proposta politica da construcao particular de cada sujeito frente ao seu sofrimento. Dentro

dessa perspectiva ética da psicandlise, Naparstek (2010) diz que:

cada vez que nos enfrentamos con un sujeto por mas sinsentido que presente su
sintoma no hay que ceder en buscar la causa en el marco de una historia subjetiva]|...]
el psicoandlisis se orienta con esa singularidade para poder transformar lo toxico del
sintoma que domina al sujeto, en un punto de singularidade con el cual saber

% «A droga pode cumprir multiplas funcdes na estrutura de alguém [...] Quer dizer, que pode cumprir méltiplas
funcBes na psicose, neurose ou perversao. Agora, nao ha divida que essa fungdo esta articulada com a estrutura.
Temos que articular estas duas questdes: estrutura e funcéo da droga [...] temos que situar a estrutura e temos que
situar que fung@o cumpre a droga nessa estrutura” (Traducdo livre)

7® «yma colocacéo e um destino da libido ou, dito de outro modo, um modo de gozo e uma defesa contra o gozo:
portanto sdo delimitados problemas clinicos que excedem a distingéo entre estruturas subjetivas” (Tradugdo
livre).



50

arreglarselas. De ser usado por lo toxico del sintoma a saber hacer uso desde lo mas
singular del sintoma. "* (p.30).

Nesta direcdo, vale lembrar um paciente especifico que traz um relato sobre o
momento do recurso a intoxicacdo, o0 momento da impulsdo ao ato de se drogar, ato que
impossibilita, em um primeiro momento, qualquer diagndstico em termos de estrutura, mas
que ndo nos impede de escutar o que pode haver por tras do impulso:

Parece que € igual um cometa passando perto da Terra, vai dando uma volta, um

ciclo e quando passa perto atrai. Vem um impulso e ‘pumba’ me drogo novamente e

fico doido... uso mesmo... bebo... fumo crack. Tem um ciclo. 1sso me leva a pensar que

o0 tratamento vai ter que ser eu diminuir as recaidas, porque acho que esse impulso eu

nao consigo ficar sem ele. Eu sei quando vou usar, mas me iludo e vou achando que o

impulso ndo e verdadeiro, ai eu acabo usando. E instantéaneo, quando ele vem eu

penso logo no que fazer para usar. Esse € o grande problema do meu tratamento, o
impulso. (Caso N).

O relato do paciente nos leva a afirmacdo de Sylvie Le Poulichet (2005) na obra

“Toxicomanias y Psicoanalises: las narcosis del deseo”:

cuando ciertos toxicomanos se retiram asi del mundo para entregarse a un tratamento
incesante de su propio cuerpo, tratan de constituir una forma de narcisismo que sélo
les traiga satisfacciones alucinatdrias. EI pensamiento mismo figura una efraccion "

(p.67).

Entdo, levando em conta que a toxicomania se enquadra nas patologias do ato, o
sujeito, nesses casos, devido ao impulso do fazer-se drogado, ndo abriria espaco a aparicdo da
tiqué, do inusitado, do encontro faltoso com o real que quebraria a monotonia do gozo. A
intoxicacdo do corpo, o fechamento narcisico do toxicbmano sobre a satisfacdo pulsional
desse seu corpo de gozo, impediria que o préprio pensamento tenha espaco na economia
psiquica, pois, da forma que nos alertou Le Poulichet (2005), o pensamento seria um ruptura

no gozo continuo do toxicbmano, e, portanto, algo evitado com grande empenho.

7! “cada vez que confrontamo-nos com um sujeito por mais sem sentido que pareca seu sintoma néo devemos

ceder de buscar a causa no marco de uma historia subjetiva [...] a psicanalise se orienta com essa singularidade
para poder transformar o toxico do sintoma que domina o sujeito, em um ponto de singularidade com o qual
saber-se lidar. De ser usado pelo toxico do sintoma para saber fazer uso desde o mais singular do sintoma”
(Traducéo livre).

72 “quando certos toxicomanos se retiram assim do mundo para entregar-se a um tratamento incessante de seu
préprio corpo, tratam de constituir uma forma de narcisismo que so lhes tragam satisfacfes alucinatorias. O
proprio pensamento se torna uma ruptura” (Tradugdo livre).
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Como vimos em Rabinovich (2004), o sujeito que se abre ao encontro da tiqué
mantém-se ao nivel do “encontro fracassado, malogro do encontro do objeto como perdido”
(p.83). Diferentemente disso, encontramos na pratica aditiva um funcionamento do sujeito sob
a ordem do tamponamento do encontro faltoso com o objeto causa de desejo, em uma especie
de narcisismo radical pelo qual o mundo externo ficaria excluido. Assim, se pensarmos a
tiqué de Aristoteles como a presenca do que se encontra ao nivel das escolhas ligadas ao
principio do prazer, do encontro fortuito e contingente da causa do desejo, 0 que vem a se
portar para além do principio do prazer e, por isso, podendo ser referenciado a nocéo de gozo,
é 0 autdmaton, é o gozo do corpo do toxicomano. E a fuga do real, do que faz furo, daquilo
que poderia ameacar a rotina silenciosa da satisfacdo da pulsdo de morte, tomada como

satisfacdo natural e espontanea de um ser impulsionado para o ato mudo de intoxicar-se.

2.5 - A toxicomania verdadeira e outras modalidades de uso de drogas

Fazendo uma breve digresséo, a no¢do contemporanea de “toxicomania verdadeira”
diz respeito a reducdo do termo toxicomania ao sujeito que, franco em seu gozo, extrai
satisfacdo pulsional sem o uso do fantasma, atraveés de um rompimento com o gozo falico. Tal
diferenca marca a peculiaridade de um sujeito dominado pelo gozo do corpo, em relagéo a
outros tipos de uso de drogas, ou outros tipos de finalidade do recurso as drogas, como na

psicose, OU NOS USUArios recreativos.

Em casos de psicose, 0 uso de drogas pode servir de auxilio para a configuracdo de
corpo ou da identidade. Sabemos sobre o peculiar uso que o psicético pode fazer dos efeitos
da droga. Segundo o que Lisita (2010) aponta em sua dissertacdo de mestrado, 0 uso da droga
na psicose “ndo possui necessariamente um excesso de gozo, ao contrario, serve como forma
de limitar o gozo que invade o corpo do sujeito, produzindo um enlace com o Outro, ainda
que precario” (p.65). Além disso, Lisita (2010) ainda pontua duas outras modalidades de uso
de drogas das quais o psicético pode langar mdo. Uma no sentido da identificacdo imaginaria
ao “sou toxicomano” (p.63) e outra na via de uma “supléncia quimica” (p.66) para a invasdo
alucinatdria. Seguindo nesta discussao, Zaffore (2008) ressalta que nos casos de uso de drogas
na psicose, “la relacion a un toxico, en lugar de romper el matrimonio con el falo, en vez de

desenlazarse o desengancharse del Outro, puede ser un intento de localizar un goce, entrar
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dentro de una légica o de una medida”"

(p.114). Complementando, de acordo com Faria
(2011), nos casos de psicose, “la clinica nos indica que ser toxicbmano puede ser el modo de

adquirir un ser. O inclusive hacer un cuerpo donde no consigue tener un cuerpo””* (p.116).

Cabe introduzir aqui o exemplo clinico que Naparstek (2010) nos apresenta de um
paciente psicotico, usuario de cocaina, com dificuldade em barrar 0 gozo do pénis enquanto
orgdo nao simbolizado. Segundo o autor, nesse caso, se percebia claramente que o seu pénis
era vivenciado

con una sensacion total de extrafieza, de no poder apropriarse de este 6rgano, de no

poder transformar ese Organo en un instrumento. Al contrario, la irrupcion de
erecciones o de sensaciones en ese 6rgano eran vividas como algo insoportable.”

(p.92).

Justamente por haver algo estrutural, ndo inscrito sob a égide do falo, nao
possibilitando ao pénis se tornar um objeto da fantasia, mas, sim, um 6rgao de puro gozo sem
sentido simbdlico, é que a cocaina exercia uma fungdo de borda para o sem limites do corpo.
Nesse caso clinico especifico, a droga entrava com uma fungdo de contengdo desse gozo ndo
falicizado que invadia o sujeito. Segundo Naparstek (2010) esse paciente havia inventado uma
operagao sobre o 6rgao “alli donde esa ruptura con el falo estaba de antemano que apuntaba
a un intento de atrapar algo de ese dérgano, no de romper con él pero a condicion de
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reducirlo”™ (p.92). Ele ainda complementa que, nesses casos de psicose, a droga “es lo que

intenta ligar ese pequefio pipi con el cuerpo™’ (p.95).

Diferentemente dos usos que o psicético pode fazer da droga, e diferentemente do que
chamamos de toxicomania verdadeira, em trabalhos anteriores’® foi possivel estabelecer o que

entendemos por uso recreativo de drogas. Nesta modalidade ha a préatica episddica do sujeito

7 ~ S . 7
% “a relagdo com o toxico, no lugar de romper o casamento com o falo, ao invés de desenlagar-se ou

desenganchar-se do Outro, pode ser uma tentativa de localizar um gozo, entrar dentro de uma I6gica ou de uma
medida”. (Tradugdo livre).

" «a clinica nos indica que ser toxicdmano pode ser o modo de adquirir um ser. Ou inclusive fazer um corpo
onde ndo se consegue ter um corpo”. (Tradugdo livre).

7> «com uma sensagdo total de estranheza, de ndo poder apropriar-se deste 6rgéo, de ndo poder transformar esse
6rgdo em um instrumento. Ao contrario, a irrupcao de erecdes ou de sensagdes nesse 6rgdo eram vividas como
algo insuportavel” (Traducio livre).

7® «ali onde essa ruptura com o falo estava de antemdo que apontava a tentativa de captar algo desse 6rgdo, ndo
de romper com ele mas na condigdo de reduzi-lo” (Tradugéo livre).

77 «¢ 0 que tenta ligar esse pequeno pipi com o corpo” (Tradugdo livre).

"8Carvalho, Thales S. A Recusa no Toxicomano e o seu objeto-corpo: além do prazer, aquém da realidade.
Monografia Especializacdo em Teoria Psicanalitica. FAFICH-UFMG, Abril de 2008. Carvalho, Thales S. Uso
esporadico ou recreativo de drogas e a toxicomania no sujeito adolescente. In: SOARES, A. (org.). Iniciagao
Cientifica Newton Paiva 2003/2004. Belo Horizonte: Centro Universitario Newton Paiva, 2005.
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que ainda se mantém submetido aos imperativos da civilizagdo e aos entraves que as relacoes
com os outros podem lhe trazer. Nesta I6gica, permanece presente no funcionamento psiquico
dos sujeitos usuarios esporadicos, a formacdo sintomatica para dar conta do mal-estar. Para
esses sujeitos — chamados de usuarios recreativos — as amarragoes falicas ainda ndo foram
relegadas ao segundo plano. Para eles, a droga seria, momentaneamente, mais um dos objetos
ilusérios presentes no circuito desejante. O uso esporddico ou recreativo seria marcado,
principalmente, pelo lugar dado a droga, que ndo aquele de uma posicdo de destaque. O
usuario recreativo pode ser pensado como o sujeito “re-criativo” de estratégias para lidar com
a falta e com a castracdo, logo, de estratégias abertas a tiqué. Na postura subjetiva do usuario
recreativo e esporadico ainda permanece de forma dréstica, permeando suas relacdes com 0s
outros e com 0 mundo, a marca da falta que o remete ao circuito infinito do desejo e da busca.
Sendo assim, enfatizando essa diferenca clinica, de acordo com Naparstek (2008), “lo que
Ilamamos un verdadeiro toxicomano lo ubicamos del lado de aquel que se insubordina al
problema sexual, cuando se suelta del Outro y de lo falico y va a parar a un sin limites

maniaco”"”® (p.60).

Se houver, diante de nos, um caso em que o tipo da droga seja levado em conta pelo
paciente, talvez ai ja tivesse uma abertura para a sondagem da fantasia latente, pois o corpo
estaria sendo captado por aquilo que pode trazer de prazer associado ao significante. Cabe
aqui outro relato do paciente, denominado como Caso R, que ilustra bem o que queremos
marcar como o gozo franco do toxicobmano sob o primado do organismo, em detrimento aos
usos diversos que o0s sujeitos podem fazer das substancias quimicas:

Quando comeco a usar, vou até o maximo. Ja cheguei a usar muita cocaina de uma sé

vez. Ndo consigo parar quando comeco. Tenho que cheirar, fumar e beber até

acalmar. Quando chega a hora do desespero eu topo tudo, qualquer coisa que vier é

isso mesmo... é lucro. Uso qualquer coisa pra me sentir bem. Ja cheguei a tomar
alcool de posto de gasolina. (Caso R).

H& uma diferenga clinica que, se levada em consideracgdo, direciona o tratamento do
paciente. Temos casos em gue a droga serve como auxilio ao sujeito na sua configuracdo de
identidade e corpo. Em outro plano temos o0s sujeitos que gozam do objeto droga, de seu valor
singular na fantasia inconsciente. E, por fim, temos 0s pacientes para quem o tipo de droga

pouco lhes importa, sendo um objeto substituivel e irrelevante simbolicamente, pois 0 que

¥ «0 que chamamos de verdadeiro toxicomano colocamos do lado daquele que se insubordina ao problema
sexual, quando se solta do Outro e do falico e vai parar em um sem-limites maniaco”. (Traducéo livre).
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vale é 0 gozo do corpo, a qualquer preco, de qualquer modo. Nesses Ultimos casos teriamos a
marca das falhas dos aparelhos ou construcfes psiquicas disponiveis para tratar o imperativo
pulsional que, deixado sem contornos, levaria o sujeito a tendéncia entorpecente e intoxicante

desta manifestacdo radical de satisfacdo do corpo.

Confluimos com Naparstek (2008), quando ele diz que existem modos diferentes de
gozar com a droga, e que, na toxicomania verdadeira, teriamos um gozo que ndo se encontra
enodado ao falo, “una satisfaccion fuera de la regulacion falica que Freud llama de puro
autoerotismo[...] donde efectivamente, la droga permite romper con el falo y se perde toda

medida’®

(p.48). Gozo desmedido, que podemos assimilar ao que Lacan (1956-1957),
denominou de “gozo real” (p.248) por ocasido do tema da masturbacgdo infantil puramente
ligada ao orgdo e, por isso, desimplicada da fantasia. Sendo assim, podemos até mesmo
cogitar a possibilidade de a toxicomania ser a entrega do corpo a invasao pulsional intoxicante
devido as inoperancias dos contornos e medidas sobre a pulsdo que, nas estruturas psiquicas,

teriam seus modos e exemplos tipicos.

Valendo-nos da obra de Garcia-Roza (2003), e ratificando o que Lacan aponta no

“Seminario 117, sobre a repeticdo, pulsdo e acaso, podemos entender que:

ndo devemos confundir a nocao de repeticdo (Wiederholen) com a fungdo de retorno
(Wiederkehr) ou com a rememoracao (Erinnern). O real ndo é o que retorna — o que
retorna sdo 0s signos —, mas 0 que se repete como falta, é o encontro faltoso que
Lacan designa como tiqué. (p.43).

Voltando a Rabinovich (2004), o paciente conduzido pela compulsdo, marcado pelo
automatismo do ato, se apresenta “ao lado da pulsdo, ndo do lado do desejo, e o sujeito da

pulsdo ¢ um sujeito mudo, cuja demanda ¢ muda” (p.60).

Ao se manter como ser-corpo, 0 toxicbmano impede que qualquer gquebra sobre a
monotonia do gozo possa surgir e, assim, impede a abertura da via do desejo. Desse modo, 0
percurso de uma analise formulado por Lacan (1967, p.129), com um movimento que vai do
“eu nao penso” do gozo a destitui¢do do ser pelo “eu nao sou”, fica fora de questdo. O
raciocinio que Lacan constrdi sobre a entrada em analise e o0 percurso de perda de gozo em
torno da castracdo, ndo entram em pauta na economia pulsional do toxicdmano. O sujeito que,

destituido da eficacia de suas defesas e artificios para lidar com a pulséo, fica entregue a acao

% «Uma satisfacéo fora da regulagéo flica que Freud chama de puro autoerotismo [...] onde efetivamente, a
droga permite romper com o falo e se perde toda medida.” (Tradugéo livre).
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intoxicante e entorpecente da pulséo, quando recorre ao uso de drogas, se aliena ao gozo do
corpo. E 0 mutismo do “eu ndo penso” da compulsdo as drogas que abafa a causa de desejo.
Desejo que, tributario da castracdo, se apresenta, segundo Lacan (1966-1967) somente a partir

da significacéo “de alguma coisa que falta, sob o aspecto do falo” (p.135).

De forma esclarecedora, Naparstek (2008) formula que “el excesso propio de la
toxicomania muestra muy bien esse fuera de regulacion falica. Si hay una funcion que tiene el

falo es, por exceléncia, poner medida a las cosas”® (p. 48).

Pois bem, 0 gozo desmedido do paciente cronicamente intoxicado, a repeticdo de uma
satisfacdo no corpo, da qual o sujeito ndo consegue abrir mao, nos leva a pensar na existéncia
de uma dependéncia pulsional, ou manifestacdo desmedida do carater entorpecente da pulséo,
gue o coloca insensivel ao mundo externo. Desse modo, a intoxicacdo cronica seria um modo
de trazer a tona esse destino estrutural da pulsdo — o retorno em dire¢ao ao eu —, que por Si
sO promove entorpecimento, a partir de uma estrutura de fechamento e descontinuidade sobre
a falta, sobre a castracdo. Em outros termos, o destino velado da pulsdo, acimulo-descarga,
tensdo-alivio, insatisfacdo-satisfacédo, é colocado claramente de forma nédo encoberta no corpo
do sujeito toxicomano. Aqui cabe a tese de Tarrab (2000) segundo a qual “hay algo tdxico en
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el goce mismo™™* (p.88), assim como podemos afirmar, a partir de outro texto de Tarrab

(1993), que “el goce es t6xico”®® (p.41).

Partindo das escutas de casos clinicos, pensamos a toxicomania como paradigma da
estrutura viciante da pulsdo. Tarrab (1993) acrescenta ainda que, nos casos de toxicomania, ao
invés de dizermos que ha um excesso de drogas ¢ preferivel “considerar que se trata de um

excesso de sustancia... de la sustancia del goce®*(p.45).

Mas de que gozo se trata na repeticdo do toxicbmano?

81 <O excesso proprio da toxicomania mostra muito bem esse fora da regulacdo falica. Se existe uma fungéo para
o falo, por exceléncia, é colocar medida nas coisas.” (Tradugdo livre).

8 «h algo toxico no proprio gozo” (Tradugdo livre).

B gozo € toxico” (Tradugdo livre).

84 «“preferimos considerar que se trata de um excesso de substancia... da substancia de gozo” (Tradugio livre).
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Capitulo 3 - O corpo narcotico do toxicbmano

“Cada qual tem a satisfacdo que o arrasta”
Publius Vergilius — Eclogas (42-37 a.C)

3.1 - A ruptura com o falo e o que vai além do principio do prazer

“Eu ndo sinto dor, eu fico anestesiado. Mas isso ndo é prazer.” (Caso N). O que difere
0 sujeito submetido aos imperativos falicos daquele que escolheu o rechago ao laco falico? O
primeiro goza com o corpo e o0 segundo, que esta de alguma forma tentando romper os lagos
com o falo, goza do corpo, ou a partir da posi¢cdo de ser um corpo. Naparstek (2008) chega a
formular que as overdoses tipicas dos casos de toxicomania enquadram-se em manifestacdes
“fuera de la medida falica. La posible ruptura con el falo es lo que hace que se passe a la
mania por el toxico, entendendo a la mania, como aquello que lleva al sujeto por fuera de un

anclaje falico”® (p.48).

J4

Para Salamone (2012), a toxicomania ¢ “un goce que rechaza al Otro y encuentra en
el préoprio cuerpo el médio de satisfaccion, que puede incluso poner en suspenso la funcion

falica y los fantasmas con que el sujeto enfrenta la inexisténcia de la relacion sexual®®

(p.39).

Laurent (1995) introduz trés paradigmas referentes a clinica das toxicomanias: o
rompimento com o falo, 0 gozo sem o uso do fantasma e 0 gozo nédo sexual. Ainda no seu
texto “Tres observaciones sobre la toxicomania”, o autor concebe a estrutura formal das
toxicomanias enquanto solucdo para os infortanios do retorno do material inconsciente, e ndo
como um sintoma lido a partir da nocdo classica freudiana. Portanto, ndo se trata de uma
formacdo de compromisso, mas de uma saida pela via da satisfacdo pulsional direta, ndo

metaforizada inconscientemente.

Laurent (1995) ainda nos leva a pensar a toxicomania como “el surgimiento en nuestro

mundo de un goce uno. En tanto tal no es sexual”®’ (p.20). Nesta l6gica, Santiago (1993) diz

8 “fora da regulacio falica. A possivel ruptura com o falo é o que faz que se passe 4 mania pelo toxico,
entendendo a mania como aquilo que leva o sujeito para fora de uma ancoragem falica” (Tradugéo livre).

% “um gozo que rechaga o Outro e encontra no proprio corpo um meio de satisfagio, que pode inclusive colocar
em suspenso a fungdo falica e os fantasmas com os quais o sujeito enfrenta a inexisténcia da relagdo sexual”
(Traducéo livre).

87 “Tratar a toxicomania como o surgimento no nosso mundo de um gozo Uno. Entretanto tal gozo ndo é
sexual” (Tradugdo livre).
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que, no ato toxicomaniaco “el sujeto no transgrede nada sino el matrimonio que un dia él
debio contraer con el falo. La droga en tanto que artificio viene a materializar la voluntad de

infidelidad a este matrimonio obligado para todo sujeto”® (p. 141).

Segundo Sillitti (1998), “o toxicomano faz uma eleicdo de gozo que suprime a palavra,
obtura a falta e s aceita e cré no gozo possivel de ser obtido no proprio corpo, assegurado
pelo efeito toxico” (p.34). Por este modo de satisfacdo tdxica prescindir da mediacdo do Outro
e excluir o lago social é que a fidelidade do toxicbmano a satisfacdo do corpo conduz,
conforme Santiago (2001), ao “desvio da satisfagdo sexual [...] investimento maci¢o do
sujeito no produto, num movimento que o promove a objeto unico, encobrindo os outros”
(p.112), mostrando que o ato toxicobmano pode ser referenciado como “‘técnica do corpo’[...]

de neutralizacdo dos efeitos do Outro” (p.161).

Seguindo neste raciocinio, cabe lembrar o que Miller (1995) disse: “no podemos en
ningun caso hacer de la droga una causa del deseo. Como maximo podemos hacer de ella
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una causa de goce™™ (p.17). Miller ainda acrescenta que o recurso a pratica de uso de drogas

tem o poder de anular o Outro pelo fato da droga permitir o “acceso a un goce que no pasa

por el Outro y en particular por el cuerpo del Outro como sexual”*

(Ibidem). Ao menor sinal
de retorno do recalcado, de encontro com a castragéo, ou do retorno do real pulsional exigindo
conciliagbes, o sujeito lancaria mdo da intoxicacéo, estabelecendo um modo de gozo que
promove, segundo Laurent (1995) uma “ruptura con el goce félico, sin que haya por lo

mismo forclusion de Nombre del Padre”®* (p.17).

O falo na teoria psicanalitica apresenta-se como um operador l6gico em torno da
castragdo que advém no periodo infantil do complexo de Edipo. Lacan (1956-1957) diz que,
no periodo I6gico do complexo edipico, para a crianga “o falo é realmente o objeto pivo, o
objeto central, da organizagdo de seu mundo” (p.231). E o pivo sobre o qual a crianca

consegue organizar seu caos pulsional.

A inscricdo falica no aparelho psiquico prepara o terreno para o sujeito realizar as
formagdes de compromisso que envolvem as contencdes e renuncias pulsionais para a vida

em civilizagdo. Miller (2005), em Silet, observa que o ensino de Lacan retoma este conceito

88 «o sujeito ndo transgride nada sendo o matriménio que um dia ele devia contrair com o falo. A droga como

artificio vem materializar a vontade de infidelidade a este matrimonio obrigado a todo sujeito” (Tradugdo livre).
8 “nio podemos em nenhum caso fazer da droga uma causa de desejo. No maximo podemos fazer dela uma
causa de gozo” (tradugdo livre)

%0 “acesso a um gozo que ndo passa pelo Outro e em particular pelo corpo do Outro como sexual” (Tradugdo
livre).

91 “Ruptura com o gozo falico, sem que haja por isso forclusio do Nome do Pai” (Tradugio livre).
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freudiano para apontar que o falo “permite reduzir a pulsdo ao desejo o0 bastante para rebaixar
0 conceito de pulsdo a um status secundario e, simultaneamente, permitir tratar a instancia do
gozo a partir de um significante” (p.120). Porém, Miller (2005), logo em seguida, alerta para
o apontamento lacaniano de que “o gozo ndo ¢ saturado, ndo € absorvido pela instancia
significante do falo” e que a cada constru¢do do sujeito sobre a pulsdo, pela via do uso do

falo, ¢ como se “sempre restasse o que dar conta” (p.121).

Este resto que é inassimilavel por completo pode ser entendido como o que Freud
(1920), em “Além do Principio do Prazer”, denominou de pulsdo de morte: um excesso que
vai além dos limites do prazer. Se trouxermos isso ao campo das toxicomanias, podemos
formular que o que vai além do prazer na pratica de intoxicacdo cronica é justamente esta
satisfacdo excessiva unificada no corpo. Isso mostra uma maneira de funcionar plenamente
pelo processo primario, na satisfacdo imediata, sem a mediacdo simbdlica adquirida com o

principio da realidade. Sendo assim, trata-se de algo da ordem do autoerotismo puro.

Aqui vale apresentar a construcdo de Bassols (2011), para quem a toxicomania se
enquadraria na hipotese da “adiccion generalizada como ‘un dormir sin suefio’, esse dormir

que limita con la pulsién de muerte”®*(p.18).

O autoerotismo parece reinar nas situacées de compulsdes pelas drogas em detrimento
das conciliacdes entre a pulsdo e o mundo externo, nas quais o falo é um operador l6gico.
Freud (1920) esclarece que, “mesmo sob a dominancia do principio do prazer, ha maneiras e
meios suficientes para tornar o que, em si mesmo, é desagradavel num tema a ser rememorado
e elaborado na mente” (p.29). Mas ele ressalta também, que existem as pulsfes que tentam
“conduzir o que ¢ vivo 4 morte, e os outros, os instintos sexuais®, que estdo perpetuamente

tentando e conseguindo uma renovagao da vida” (p.65).
Nesta direcdo Miller (2005) ainda esclarece que:

por um lado, a libido circula na rede pulsional com as substituicdes ai permitidas; por
outro, condensa-se nos residuos ndo resolvidos na genitalidade, aqueles que ndo se
deixam reduzir, que ndo se deixam incluir na representacdo do significante falico.
(p.122).

Ora, ndo seria a partir deste residuo organico, ndo incluido sob o que viria a ser o

corpo pela via do falo, que os sujeitos toxicbmanos se encontrariam tragados por um empuxo

92 o~ , . . . . .. -
“Adigao, vicio generalizado como ‘um dormir sem sonho’, dormir este que faz limite com a pulsdo de morte.”
(Traducéo livre).
93 . ’ . . . ~ .
Ao invés de lermos ‘instintos sexuais’, lermos ‘pulsdes sexuais’.
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pulsional ao auto entorpecimento? Empuxo este em direcdo ao que esta além do principio do
prazer, fixado como uma marca perdida do corpo, caracterizando-se por algo ndo humanizado
do organismo, por isso que nao concilidvel, e que estd ausente de representacdo. Neste
sentido, teriamos, possivelmente, como sustentacdo do gozo toxicomaniaco, um masoquismo
erogeno ou original, da forma como Freud (1924), em “O Problema Econémico do
Masoquismo”, diz caracterizar-se pelo ganho de “prazer no sofrimento” (p.201). Uma forma
de masoquismo, também denominado de masoquismo primario, que se forma a partir de uma
quota da pulsdao que, ndo compartilhada e niao lancada para fora, “permanece dentro do
organismo [...] e & fica libidinalmente presa” (p.204). Isto ¢, ha uma parcela pulsional,
especificamente da pulsédo de morte que, por ndo estar ligada aos objetos, por ndo ter sido
vinculada pela libido, permanece no organismo, exercendo influéncia em todos os modos
posteriores de satisfacdo pulsional, for¢cando o sujeito a dissolucéo, tendendo-o a retornar ao

estado inorganico.

Freud (1924) ainda ressalta que, “se o sofrimento ¢ o desprazer podem ndo ser apenas
adverténcias, mas, em realidade, objetivos, o principio de prazer é paralisado — é como se 0
vigia de nossa vida mental fosse colocado fora de a¢do por uma droga” (p.199). Ou seja, o
papel do principio do prazer em langar o sujeito para fora da constancia mortifera do principio
do nirvana, favorecendo ao investimento pulsional nos objetos e no mundo, e contornando as
insatisfacbes da pulsdo, parece ficar abafado quando o masoquismo erégeno exerce sua
influéncia na economia psiquica. Dai a metafora freudiana, de que na estrutura deste
funcionamento, seria como se uma droga estivesse dopando o principio do prazer e o
impedindo de realizar seu trabalho de desinvestir a pulsdo do corpo para investi-la na vida
externa. Ora, indagamos se, nos casos de toxicomania verdadeira, essa metafora ndo seria uma
realidade fatidica? A clinica da toxicomania tem nos demonstrado que esse
entorpecimento/abafamento do principio do prazer, o “vigia de nossa vida” (Freud, 1924,
p.201), acontece de forma real, a partir do uso de drogas. O encontro com 0 corpo que goza
sob o efeito de drogas, nos casos de toxicomania, aponta-nos que a metafora de Freud entra
como uma manifestacdo clinica da estrutura masoquista erégena, indo além do que se
configura na ordem do principio do prazer, isto €, algo da ordem do além do principio do

prazer, logo, sob os auspicios da pulsédo de morte.

A nosso ver, a toxicomania é um modo de satisfacdo pulsional que tende ao alivio total
das tens0es, as quais se tornam presentes justamente pelas incessantes tentativas do sujeito em

manter a vida em civilizagdo, vida que comporta o uso do falo como mediador das relagdes.
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Nessa direcdo Miller (2005), ainda acrescenta que diante do gozo, mesmo o falo tendo feito
seu trabalho de moderador, “ha, contudo um resto dele que nido Se deixa temperar pela

representacao significante” (p.122).

A toxicomania se apresenta como uma técnica que caminha pela via do processo
primario a servico do que vai além do prazer na satisfacdo da pulsdo. Por isso, a situamos
como gozo mudo do organismo, ndo temperado pelos recursos simbolicos, ja que, por romper
com o falo e com a construcdo fantasmatica, o autdmaton do toxicobmano favorece livremente
o0 entorpecimento pulsional. Assim, Le Poulichet (2005) nos alerta para o fato de que certos

toxicOmanos, e aqui complementamos serem 0s casos de toxicobmanos verdadeiros:

parecen afanarse en el tratamento de un ‘organismo’! Asi, la perspectiva de
semejante tratamento implica la tentativa de una gestién auténoma del cuerpo fuera
del lenguaje y de las imagenes. En la operacion del farmakon, el cuerpo ya no parece
precisamente velado por las representaciones.* (p.72).

Ou seja, o toxicomano engendra um modo de se colocar como puro corpo de gozo,
para ndo se haver com a presenca da fantasia. Dai, portanto, a intoxicacdo ser encarada como
um ato de se furtar do encontro com as representacdes inconscientes. E um modo de
intervencdo, grosseiro e eficaz, conforme ja nos disse Freud (1930, p.96), para nada do corpo

querer saber, ja que, 0 corpo ndo elabora sobre o0 que se passa no corpo.

Além disso, nessa direcdo, Sinatra (2009) propfe a discussdo sobre o0 gozo do
esquecimento que o toxicobmano engendraria a partir do empuxo ao esquecimento na era pos-
moderna, que marca a ruptura com o Outro. Segundo Sinatra (2009) houve uma mudanca nos

modos de gozo do século passado para o atual, onde:

de los amores secretos prohibidos de la moral victoriana — en la que los sintomas
eran dirigidos al Outro para su desciframiento — nos hemos deslizado al goce cinico
de los processos de ‘segregaciones renovadas’ en la época de la ‘toxicomania
generalizada’.*® (p.37).

Em trabalho publicado pelo CMT (Centro Mineiro de Toxicomania) o psicanalista

Bernard Lecouer (1992) enfatiza que “a embriaguez ¢ uma ruptura —O0 Sujeito rompe com

o “parecem se furtar no tratamento de um ‘organismo’! Assim, a perspectiva de semelhante tratamento implica a

tentativa de uma gestédo autdnoma do corpo fora da linguagem e das imagens. Na operagdo do farmakon, o corpo
ja ndo parece precisamente velado pelas representagdes”. (Tradugdo livre).

% “Dos amores secretos proibidos da moral vitoriana — onde os sintomas eram dirigidos ao Outro para seu
deciframento — temos deslizado ao gozo cinico dos processos de ‘segregagdes renovadas’ na época da
‘toxicomania generalizada’” (Tradugio livre).
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uma perda [...] ou ainda, com uma divisdo —, mas é uma ruptura que ndo chega a se
mencionar como tal, que escapa ao dizer” (p.67). Através do recurso a intoxicagdo, a marca da
falta e da divisdo subjetiva — que se exalta a partir do que foi representado e do que ficou
fora da simbolizacdo — € recusada. Assim, Lecouer (1992) diz que:
se a perda do ser € mandada embora na embriaguez, é, imediatamente necessario
destacar seu reaparecimento como sendo o que falta na palavra, ndo a titulo de uma

significacdo ainda desconhecida, como no sintoma, mas enquanto falha, o que da,
nesse caso, uma funcdo de menor importéncia a palavra, uma funcdo subsidiaria.

(p.67).

Retornando a Sinatra (2009), “la pluralizacion de nombres de goce no regulados por
el falo gira, en este fin de siglo, entre el empuje al consumo desaforado y el olvido
generalizado”® (p.38). Esta expressdo de Ernesto Sinatra “esquecimento generalizado” diz de
uma época onde 0 gozo do corpo entra como protagonista para o curso de vida dos sujeitos,
em detrimento de suas lembrangas e reminiscéncias as quais poderiam estabelecer seu laco
com o Outro, a partir das relacdes féalicas. Nessa direcdo, Salamone (2012) conclui que nossa
época, por estar marcada pelo gozo desmedido, traz uma verdade:

aquello que resulta perturbador para el neurdtico ayer, hoy y mafiana: que no hay

relacion sexual. De esto el psicoanalisis lacaniano sabe, esta acostumbrado a llevar

al sujeto a que pueda vivir con eso, sin quedar enredado en las formas actuales que
pretenden obturarla, en lo que nos propone esta época donde la renegacion de la falta
no parece ser reservada solo para los sujetos perversos, ni prescindir de la dialéctica
falica a los sujetos psicoticos, llevandonos a sintomas autistas cada vez mas presentes,

sumergiéndo-nos alocadamente en la comedia, o si prefieren, en la tragédia del
consumo.”’ (p.187).

Justamente por prescindir do laco falico, € que o gozo do toxicbmano — por estar
préximo, conforme veremos a seguir, daquilo que Lacan (1974) em “A Terceira” denominou
de gozo do corpo —, implica, de acordo com Aguilar (2011), “un excesso, una exacerbacion
del goce, que en general toma la cara de la devastacion, del estrago™® (p.125). Portanto,

% «A pluralizacdo dos nomes do gozo ndo regulados pelo falo gira, neste final de século, entre 0 empuxo ao
consumo desenfreado e o esquecimento generalizado” (Traducéo livre).

7 “aquilo que resulta preocupante para o neurdtico ontem, hoje e amanha: que nao ha relagdo sexual. Disto a
psicandlise lacaniana sabe, est4 acostumada a levar o sujeito para que possa viver com isso, sem cair enredado
nas formas atuais que pretendem obtura-la, no que nos propde esta época onde a recusa da falta ndo parece ser
reservada para 0s sujeitos perversos, e nem prescindir da dialética falica aos sujeitos psicoticos, levando-nos a
sintomas autistas cada vez mais presentes, submergindo-nos descontroladamente na comédia, ou se preferirem,
na tragédia do consumo” (Tradugdo livre).

% «“Um excesso, uma exacerbagdo do gozo, que em geral assume a cara da devastagdo, do estrago.” (Tradugio
livre).
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teriamos ai uma prética da pulsdo de morte por exceléncia. Seguindo nesta articulacéo tedrica,
Naparstek (2010) nos diz que “el toxicomano sabe muy bien que se estd matando con lo que
hace, no hace falta aclararselo, sin embargo no deja de hacerlo. La toxicomania no es

tonterfa, es la pulsién que empuja a una satisfaccion paradéjica”*(p.55).

H& na técnica da intoxicacdo uma tentativa de fazer-se esquecido do inconsciente,
colocar-se sem desconforto, ausente de problemas e de sofrimento, j& que, como vimos em
Freud (1930), as fontes de sofrimento (os outros, 0 mundo externo, a natureza e a dissolucéo
do organismo), nos afetam — e somente sentimos sua presenca — a partir das sensacoes
advindas do organismo, pela forma como este esta regulado. Além disso, Freud (1898) diz
que o contato com o desprazer pode ser o gatilho disparador da busca pelo entorpecimento
toxico que, por sua vez, tenta recuperar uma satisfacdo faltante — mecanismo semelhante a
masturbacdo do neurasténico. Sendo assim, Freud (1898), observa que:

Entregue a si mesmo, 0 masturbador esta acostumado, sempre que acontece alguma

coisa que o deprime, a retornar a sua comoda forma de satisfacdo. O tratamento

médico, nesse caso, ndo pode ter nenhum outro objetivo sendo o de reconduzir o

neurasténico, que agora recobrou suas forgas, ao contato sexual normal. Pois a

necessidade sexual, uma vez despertada e satisfeita por algum tempo, ndo pode mais

ser silenciada; s6 pode ser deslocada por outro caminho. Alias, o mesmo se aplica a

todos os tratamentos para romper com um Vvicio. Seu sucesso serd apenas aparente

enquanto o médico se contentar em privar seus pacientes da substancia narcotica, sem
se importar com a fonte de que brota sua necessidade imperativa. O “habito” ¢ uma
simples palavra, sem nenhum valor explicativo. Nem todos 0s que tém oportunidade
de tomar morfina, cocaina, hidrato de cloral etc. por algum tempo adquirem dessa
forma “um vicio”. A pesquisa mais minuciosa geralmente mostra que esses narcoticos
visam a servir — direta ou indiretamente — de substitutos da falta de satisfacédo

sexual; e sempre que a vida sexual normal ndo pode mais ser restabelecida, podemos
contar, com certeza, com uma recaida do paciente. (p.246)

O apego ao tdxico seria um eco do apego ao funcionamento primario autoerdtico, da
forma como € encontrado na masturbacdo. A dificuldade de se livrar desse recuo ao proprio
corpo, presente no ato masturbatério, pode ser pensada como similar no ato toxicomano.
Freud nos da acima, alem da explicacdo do carater econémico e repetitivo do vicio, uma
direcdo de tratamento que leva em conta a pulsdo insatisfeita. Direcdo clinica que Naparstek
(2010) enfatiza, ao colocar em pauta que a abordagem no tratamento deve ser feita sobre o

sujeito e ndo sobre a substancia droga, ou seja, privilegiando-se o que ha de particular do

99 A : ’ ~ , . n
“o toxicomano sabe muito bem que estd se matando com o que faz, ndo ha necessidade de esclarecé-lo, no

entanto ele ndo deixa de fazer. A toxicomania ndo € uma tolice, € a pulsdo que empurra a uma satisfacdo
paradoxal” (Tradugdo livre).
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sujeito no uso, e ndo 0 que o uso de drogas de forma geral, possa exercer sobre a massa de
toxicomanos, como se todos sofressem por igual diante da substancia. Assim, Naparstek
(2010) ainda conclui:
la discusion que subyace es si el veneno esta en la droga o si esta en el sujeto y si
partimos de la idea que el veneno es proprio del sujeto cambia toda la perspectiva de
esta problemética. Si apuntamos a que el problema esté en el sujeto, la terapéutica va

a estar dirigida a éste y vamos a escuchar al sujeto, si se piensa que el problema esta
en el objeto, la terapéutica va a estar centrada en el objeto.'® (p.41).

Portanto, ndo podemos perder de vista 0 sujeito que adormece por detras do gozo na
toxicomania ja que, mesmo sob o entorpecimento, ha um funcionamento psiquico, por mais
que se apresente por detrds de um corpo mudo que goza. Tarrab (1993) aponta que “se trata

de desplazar la suposicion ‘alli se goza’ no para desmentirla, pero si para agregar la

p.

dimension donde se puede rebelar el sujeto ya no del goce sino el sujeto de la palabra™® (

44).

3.2 - Ser um corpo de gozo

Lacan (1954) diz que “o homem tem um corpo” (p.92). Miller (2004) afirma que é na
falha de identificagdo entre ser e ter o corpo, “¢ mantendo, em todo caso, que o sujeito tem
uma relagdo de ‘ter’ com o corpo que a Psicanalise arranja seu espago” (p.14). Mas aqui
reside a diferenca dos casos de toxicomania, onde o sujeito ndo tem, mas é o corpo. Da-se
assim uma consisténcia de ser ao sujeito. Ele sai do gozo félico, através do qual poder-se-ia
dizer que ele tem um corpo, para entrar em uma légica onde se é o corpo. Aqui cabe o relato
de outro paciente: “N&o tenho mais aquele prazer que eu tinha no comeco. Aquele prazer que

dava nem da mais. Fumo por fumar... parece um im&.” (Caso T).

Vale lembrar que Lacan, em “Escritos” (1998), no texto “Subversdo do sujeito e
dialética do desejo no inconsciente freudiano”, fala de dois tipos de gozo. Um que podemos
entender como gozo sexual e o outro como gozo do ser, sendo que o primeiro faria uma barra

no segundo, na medida em que fossemos introduzidos na linguagem, mais precisamente no

100 (¢ : ~ : r ’ , . . . . .
a discussdo que subjaz € se o veneno esta na droga ou se esta no sujeito e se partimos da ideia que o veneno

é proprio do sujeito muda-se toda a perspectiva desta problematica. Se apontamos que o problema esta no
sujeito, a terapéutica vai estar dirigida a este e vamos escutar 0 sujeito, se pensa-se que 0 problema estad no
objeto, a terapéutica vai estar centrada no objeto” (Tradugao livre).

101 «Se trata de mover a suposigio do ali se goza ndo para desmenti-la, mas para agregar a dimens&o de onde se
pode revelar o sujeito, ndo do gozo, mas sim o sujeito da palavra”. (Tradugdo nossa).
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significante do falo. Andre (1998), ao comentar essa formulacdo lacaniana, vai nos dizer que
“o gozo sexual, de fato, ndo é alguma coisa onde ingressamos por nosso ser, mas sim pelo
significante” (p.213). Ao falarmos do gozo do ser estamos pensando em um modo de gozo
obtido fora do enlace falico, portanto, ele seria um funcionamento de satisfacdo pulsional que
passaria por fora do enlace félico. Indo mais além, podemos dizer de uma troca do falo pelo
6rgéo, de um abrir m&o do simbdlico em favor do corpo, e do gozo corpéreo do 6rgéo.

A partir de “O Seminario, livro 20, Mais ainda”, 0 gozo do ser é localizado por Lacan
como um gozo fora da linguagem e, a este gozo, se opde o0 gozo sexual, falico, que se situa

extra-corpo, da forma como Lacan (1974) nos diz em “A Terceira”.

Lacan (1972-1973) conclui que o gozo do corpo é um gozo além do falo, e que ndo
seria adequado em termos de estrutura, fazer dele algo pré-existente ao significante ou ao falo.
Entdo, podemos encarar o gozo do corpo como uma modalidade de satisfacdo pulsional

referida ao falo, porém que trabalharia em um movimento fora de seu alcance.

Nesta etapa de construcdo tedrica, apresentamos a fala de outro paciente: “O problema
é o0 poder da carne, que bate na mesma tecla sem parar. E dificil demais segurar. Faltam
palavras...” (Caso A). Acreditamos ser nesse espaco de gozo, fora do falo, que o toxicbmano

faz uma retomada autoerotica de seu corpo, servindo-se do caréter reflexivo da pulséo.

Lacan (1975-1976), em “O Seminario, Livro 23, O sinthoma”, sobre a questdo do
corpo afirma ainda que o sujeito “adora seu corpo porque cré que o tem. Na verdade, ele ndo
0 tem, mas seu corpo é sua unica consisténcia, consisténcia mental, é claro, pois seu corpo sai

fora a todo instante” (p.64).

Ao sujeito, diante desse corpo inapreensivel, s6 resta imputar-lhe uma consisténcia
imaginéria para tentar dar conta dessa parte real que sai fora a todo instante. Assim, é pelas
roupagens imaginarias que o sujeito pode acreditar ter o corpo, dar-lhe uma consisténcia.

Para abrirmos ainda mais a discussdo, retomamos Lacan (1972) do “Aun” (Versao
digital em espanhol do “O Seminério, livro 20, Mais ainda”, aula I “Del goce™%: “el ser es el
goce del cuerpo como tal, es decir como asexuado, ya que lo que se Ilama el goce sexual esta

I”103

marcado, dominado, por la inposibilidad de estabelecer como tal”~"(p.4). E acrescenta, na

aula VI, “Dios y el goce de La Mujer [La barrada]”,” do mesmo seminario, que “hay un

12 «po gozo” (Tradugao livre).

103« ser é 0 gozo do corpo como tal, ¢ dizé-lo como assexuado, e 0 que se chama gozo sexual est4 marcado,
dominado, pela impossibilidade de se estabelecer como tal” (Traduggo livre).

% “Deus e o gozo da mulher [a barrada]” (Tradugao livre).
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goce [...] un goce del cuerpo que esta, si se me permite... mas alla del falo”'®. Pois bem,
podemos encarar a assim denominada, “recaida”, dos usuérios de drogas e alcool, como
recurso de fuga eficaz no exato momento em que o tratamento da indicios de avango em
direcdo as elaboracdes que envolveriam o uso do falo? Ndo ha como deixar de lado a
afirmacdo de outro paciente: “O problema € esse, a gente ndo quer resolver nada e ja parte

logo para o uso” (Caso V).

Nesta direcdo, Santiago (2001) nos alerta que o recurso ao uso da substancia quimica é
um modo do toxicomano fazer valer sua infidelidade diante do “gozo falico, que o incomoda,
de modo especial, na medida em que nédo cré que este possa agir, separando o corpo do gozo.”
(p-190) mas, muito pelo contrério, isto é, valendo-se de uma técnica para conectar corpo e
gozo. Assim, podemos considerar, com Santiago (1995b), que a toxicomania esta “en el
registro de un transtorno del acto, configurado a partir de un cortocircuito operado ante el
goce falico™% (p.74).

O rompimento do toxicbmano com o Outro o coloca em posicdo de justamente recusar
a angustia que adviria com a presentificacdo da causa de desejo e do falo, justamente por este,

o0 falo “ndo realizar o encontro dos desejos, a ndo ser em seu desvanecimento” (Lacan, 2005,

p.290).

Para Lacan (1956), “a relac@o sexual implica a captura pela imagem do outro” (p.203),
situacdo recusada pelo toxicobmano, tornando-se impossivel a realizacdo da posi¢do sexuada.
No ato toxicomano ndo estaria em jogo a “posi¢do que aliena o sujeito, isto €, o faz desejar o
objeto de um outro, e possui-lo por procuragdo de um outro” (p. 203). Se a droga, na
toxicomania, serve a um modo de satisfacdo por fora da relacdo sexual, serve também a
recusa aos entraves relacionados ao falo. Para Lacan, o maior desses entraves é o contato com
a angustia, surgida diante da evanescéncia dos objetos dos quais se espera uma constituicao
falica. Como diz Lacan (2005), “o falo, ali onde é esperado como sexual, nunca aparece senao

como falta, e é essa sua ligagdo com a angustia” (p.293).

O toxicdmano, em seu ato, ao se valer da droga como objeto ndo sexual, promotor de
um gozo ndo-falico, denuncia seu horror a inexisténcia da relacdo sexual. Nesta perspectiva, o
toxicOmano, quanto ao seu posicionamento diante da questdo falica, pode ser dito como um

insubmisso. Essa insubmissé@o, ou o que existe disso na toxicomania, diz do fato do sujeito

105 «“H4 um gozol...] um gozo do corpo que estd, se me permite... mais além do falo” (Traducio livre).
® “no registro de um transtorno do ato, configurado a partir de um curto circuito frente a0 gozo falico”
(Traducéo livre)
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encontrar um modo de satisfacdo sem que para isso tenha que entrar em contato com a
questdo do falo. Seu modo de satisfacdo serve de afastamento do encontro faltoso angustiante,
pelo qual retoma-se “a propria castragdo como um ponto impossivel de contornar, na relagao
do sujeito com o Outro, e como um ponto resolivel quanto a sua fungdo de angustia” (Lacan,
2005, p.290). Com isto, valendo-nos de Santiago (2001), “é possivel concordar com a tese
segundo a qual a intoxicacao cronica remonta, nas suas proprias origens, a insubmissao sexual
do sujeito” (p.112).

3.3 - O autoerotismo de um corpo sem fantasia

Freud (1905), ao apresentar sua teoria sobre a sexualidade infantil, vai introduzir a
ideia de autoerotismo, onde “a pulsdo ndo estd dirigida para outra pessoa; satisfaz-se no
préprio corpo, € autoerdtica, para dizé-lo com a feliz denominacéo introduzida por Havelock
Ellis” (p.186).

Segundo Freud (1905):

Na época em que a mais primitiva satisfacdo sexual estava ainda vinculada a nutricéo,
a pulsdo sexual tinha um objeto fora do corpo proprio, no seio materno. SO mais tarde
vem a perdé-lo, talvez justamente na época em que a crianga consegue formar para si
uma representacdo global da pessoa a quem pertence o 6rgdo que lhe dispensava
satisfacdo. Em geral, a pulsdo sexual torna-se autoerotica, e s6 depois de superado o
periodo de laténcia € que se restabelece a relacdo originaria (p. 228).

Freud (1905) conclui que podemos destacar uma caracteristica essencial da vida
sexual infantil, a qual acreditamos levar adiante na vida sexual adulta em geral, “o fato de ela

ser essencialmente autoerdtica (seu objeto encontra-se no proprio corpo)” (p.203).

Neste momento, Freud traz uma peculiaridade na escrita do termo autoerotismo, que
no texto original em alemdo estd preservado. Trata-se da escrita Autoerotisch onde
percebemos a homofonia da silaba ‘eu’ (ich), no final do termo. Autoeroticoeu? Autoeroteu?
N&o podemos deixar de discutir a pertinéncia da presenca do fonema ‘eu’ na escrita em

alemao da palavra autoerotismo.

Freud (1923) afirma que o Eu ¢ “primeiro e acima de tudo, um Eu corporal; ndo
simplesmente uma entidade de superficie, mas ¢, ele proprio, a proje¢ao de uma superficie”
(p.40). O Eu deriva das sensacgdes corporais, em especial, as sensa¢des da superficie do corpo,

sendo uma projecdo mental desta superficie sensivel. Além disso, continua ele, o Eu é
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também a projecdo das sensacdes corporeas vividas pelo sujeito, constituidas a partir dos
estimulos, principalmente aqueles de natureza dolorosa. Pois bem, como se configura o eu do
toxicOmano se seguirmos a logica do pensamento freudiano presente neste texto, “O Ego e 0
Id”? Isto €, de que corpo se faz o eu toxicbmano? O que vem a ser seu corpo, a partir da

intoxicacéo?

Freud (1908) vai dizer de um periodo mitico do ato masturbatério, onde a fantasia
ainda ndo havia entrado em jogo para valer-se das acdes autoerdticas infantis. Ele afirma que
na masturbacao “originalmente o ato era um processo puramente autoerdtico” e acrescenta
que sé posteriormente o ato se ligou a uma ideia “pertencente a esfera do amor objetal, e
serviu como realizacdo parcial da situacdo em que culminou a fantasia” (p.165). Seguindo
Freud neste texto, podemos colher o entendimento de que a pulsdo nédo estaria disponibilizada
para a satisfacdo da masturbacdo e do sintoma ao mesmo tempo. Freud (1908) fala de trés
condigOes para que o sujeito lance méo do uso do sintoma: a primeira delas seria o abandono
da pratica masturbatéria em geral. A segunda condicdo é que a energia ndo gasta na
masturbacdo ndo tenha adquirido o caminho da sublimacdo. E a terceira condicao para ocorrer
a formacdo sintomatica seria 0 sujeito ndo recorrer as satisfacdes substitutivas para dar vazédo

a pulsdo desvinculada. Assim, de acordo com Freud (1908), no sujeito:
estara preenchida a condicdo para que sua fantasia inconsciente reviva e se
desenvolva, comecando a atuar, pelo menos no que diz respeito a parte de seu

conteudo, com todo o vigor da sua necessidade de amor, sob a forma de sintoma
patolégico (idem).

Ao interpretar esse momento da obra de Freud (1908), no caso, o texto “Fantasia
Histéricas e sua Relagdo com a Bissexualidade”, Naparstek (2008) afirma que um primeiro
momento posto a todo ser humano seria 0 do autoerotismo, do ato puro em si mesmo, sem 0

uso da fantasia. Um segundo seria o do “onanismo como soldadura™*®’

(p.35), momento que
se reduz a fusdo da fantasia ao ato masturbatorio, ou ao uso deste em funcdo daquela. O
terceiro momento seria aquele da formagdo sintomatica classica. Para o autor, o que Freud
afirma neste texto de 1908 ¢ que “en algun momento, ese onanismo no estaba anudado a una

fantasia, y a ese momento lo llama puro autoerotismo”®® (p.36).

107 “masturbacdo como ligacdo” (Tradugao livre).

1% «“em algum momento, esta masturbagdo ndo estava ligada a uma fantasia, e esse momento se chama puro
autoerotismo.” (Tradugao livre).
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Ora, seguindo este raciocinio, podemos encontrar na prética do toxicbmano uma
tentativa de gozar autoeroticamente sem o uso do fantasma. Estariamos diante de uma prética
que prescinde do uso do sintoma como alternativa a pulsdo insatisfeita e, assim, recorreria ao
uso do corpo, no puro ato masturbatorio de um ser sem a animacdo de uma fantasia
fundamental. Haveria, portanto, no ato de intoxicar-se, um retorno a0 momento mitico onde o
ato e a fantasia encontravam-se desfusionados e desligados, momento este que Freud (1908),
denomina de “um processo puramente autoerotico” (p.165). Aqui vale retomar a tese de

Laurent (1995), ja mencionada, segundo a qual o toxicbmano goza sem o uso do fantasma.

Através do atendimento de um paciente, colhnemos o relato sobre o qual se baseia a
presente construcdo teorica, ou seja, essa tentativa do toxicbmano em retomar, no corpo, um

gozo outrora perdido:

A droga vem de forma gradativa. A doenca evolui. Chega uma hora que vocé usa para
tentar atingir uma satisfacdo que vocé tinha nos primeiros usos. E como se vocé
tivesse uma namorada e o namoro fosse 6timo, ai com o passar do tempo 0 namoro
ficava ruim e vocé insistia no erro, tentando retornar aquele prazer do passado. Acho
que todo usuério tem isso... uma tentativa de buscar as primeiras satisfagdes dos
primeiros usos. (Caso G).

N&o sem razdo, retomamos a afirmacdo de Freud (1914) para quem “o homem se

mostra incapaz de abrir mao de uma satisfacdo de que outrora desfrutou” (p.111).

O toxicbmano tenta inverter a ideia de Freud (1930) de que o corpo € uma das fontes
de sofrimento. Se o corpo é um ponto de sofrimento, com a intoxicacdo, a logica de
funcionamento do corpo mudaria, na medida em que o veiculo causa de desprazer passaria a
ser investido de satisfacdo pulsional. Essa seria uma maneira dréstica de evitar os problemas
implicados no corpo e na sua dissolucdo, ja que, recorrendo a droga, o sujeito ndo mais seria
tomado pelos infortnios desse problema, ou ndo estaria implicado com esse problema. A
clinica nos mostra 0 quanto o toxicbmano ndo pensa em Seu corpo, ndo o cuida, ndo o
preserva, chegando a larga-lo a pura extracéo de gozo, isto, ao autoerotismo puro. Porém, vale
ressaltar que a toxicomania ndo deve ser pensada, conforme Santiago (2001) “como uma
solucdo estavel e definitiva para o carater insuportdvel do sintoma neurético propriamente
dito, mesmo porque, como ja se viu, Freud ndo hesita em explicitar o retorno, para o sujeito,

do efeito nocivo do recurso a droga” (p.109).
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Com Lacan (1974), podemos entender o corpo de maneira borromeana, situado no
espaco imaginario do no, conforme mostra a Figura 1 abaixo, reproduzindo o desenho de

Lacan:

WoRkT S

J i

Figura 1 — N6 de Borromeo da forma como Lacan apresenta em “A Terceira” (1974).

Em tal texto, Lacan (1974) afirma que ha algo do corpo que escapa ao registro
simbdlico e encontra-se fora da representacdo. Ele nos provoca ao perguntar: “De quoi avons-

nous peur? De notre corps™'%°

(p.14). Conclui ainda que temos medo de ficarmos reduzidos ao
nosso proprio corpo, tendo, como uma manifestacdo desse medo a propria anglstia. Assim,
“L’angoisse, c’est justement quelque chose qui se situe ailleurs dans notre corps, c’est le

sentiment qui surgit de ce soupgon qui nous vient de nous réduire & notre corps”*°(p.14).

Porém, ha algo do corpo que, em parte, ndo foi abordado pelo simbdlico ou pelo
imaginério. Le Poulichet (2005) diz que o corpo ¢ “la sede de un saber incognito e

inasequible al sujeto”

(p.121). Aquilo o que, no ser vivente, permanece cOmo 0rganismo
vivo e que se faz inacessivel ao sujeito, podemos encontrar no nd de “A Terceira”, no espacgo
do Real (enquanto ex-sisténcia) onde Lacan localiza a vida, escrevendo o termo francés “vie”.

Considerando este gozo do corpo como fruto daquilo que ndo foi tratado pelo simbélico ou

109 «pe que temos medo? De nosso corpo.” (Tradugao livre).

10 «A angiistia é justamente alguma coisa que se situa alhures em nosso corpo, ¢ o sentimento que surge dessa
suspeita que nos vem de nos reduzirmos ao nosso corpo.” (Tradugdo livre).

11 «q sede de um saber incognito e inacessivel ao sujeito” (Tradugdo livre).
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pelo imaginério, pode-se correlaciona-lo ao autoerotismo puro da tese freudiana, conforme

112

vimos mais acima. Nessa perspectiva Miller(2011 b)~"“ esclarece que:

podemos dizer que 0 gozo é o proprio do corpo como tal, que € um fendbmeno de
corpo. Nesse sentido, o corpo é 0 que goza, mas, reflexivamente. Um corpo é o que
goza de si mesmo, é o0 que Freud chamava o autoerotismo. Mas isso é verdade para
todo corpo vivo. Podemos dizer que € esse o0 estatuto do corpo vivo, gozar de si
mesmo. O que distingue o corpo do ser falante é que o seu gozo sofre a incidéncia da
palavra. [...] Portanto, neste sentido, 0 gozo em questio no sintoma n&o é primario. E
produzido pelo significante. E € precisamente esta incidéncia significante o que faz do
gozo do sintoma um acontecimento, e ndo apenas um fendmeno. O gozo do sintoma
testemunha que houve um acontecimento, um acontecimento de corpo, depois do qual
0 gozo natural, entre aspas, 0 que podemos imaginar como 0 gozo natural do corpo
Vvivo, se transtornou e desviou. Este gozo ndo é primario, mas é primeiro em relacéo ao
sentido que o sujeito lhe da e que lhe da pelo fato do seu sintoma ser interpretavel.

(p.11).

Pois bem, é nesse espaco de vida, da vitalidade de organismo, e, por isso mesmo, nao
contornado pelo simbdlico e ndo abordado pelo imaginéario, que podemos encontrar a abertura
na qual a fixaco do toxicdmano ao gozo do corpo pela via da droga se engendra. E sobre este
ponto obscuro, ndo representado, causador de medo, conforme observou Lacan (1974), que a
sensacdo corpérea de satisfacdo do corpo vivo pela via da intoxicagdo crbnica ganha forca.
Nos casos de toxicomania, Le Poulichet (2005) afirma que:

a través de crisis repetitivas que no introducen ninguna ‘repeticion siginificante’, el

cuerpo retorna al mismo punto de homeostasis. Aqui existiria demasiado cuerpo, en la

dimension de lo alucinatério: él se produce en un exceso y ya no en una divison. Diré
que engendra en este caso un lugar ‘real’, no especularizable.*™ (p.77).

Sendo assim, o ser intoxicado estaria se reduzindo ao corpo, a fim de ndo ceder espaco
as manifestacGes que incluiriam um gozo de corpo que ndo seria primario e natural por estar
entdo, permeado pela linguagem ou bordeado pela imagem especular, consequéncias de um
funcionamento a partir da incidéncia da fantasia inconsciente. E por isso que Naparstek (2010,
p.62) enfatiza a diferenca que Freud introduz sobre o que vem a ser 0 autoerotismo puro e o

autoerotismo valendo-se do uso da fantasia. Sendo assim, aqui reside uma diferenca clinica

112 Esta ¢ a transcricdo da conferéncia de Jacques Alain-Miller, estabelecida por Dominique Helvoet (sem

revisdo do autor).

'8 «através de crises repetitivas que nio introduzem nenhuma ‘repeticdo significante’, o corpo retorna a0 mesmo
ponto de homeostase. Aqui existiria demasiado corpo, na dimensdo do alucinatdrio: ele se produz em um
excesso e ja ndo em uma divisdo. Diria que engendra neste caso um lugar ‘real’, ndo especularizavel” (Tradugdo
livre).
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entre 0s casos de toxicomania nos quais encontramos o0 objeto droga ocupando fungéo
especifica no fantasma do sujeito e a intoxicacdo como mero gozo desvinculado da trama

fantasmatica.

3.4 - Paradoxo do ato de se fazer intoxicado

O toxicbmano encerra em sua pratica um paradoxo, pois, ao se situar no espaco

topolégico da vida'**

, heste espaco real que ex-siste, ele s6 o0 faz morrendo em suas doses de
narcose corporal, a partir da intervencdo de drogas. Ao entregar-se aos tratamentos clinicos,
primeiramente como um corpo marcado pelo risco de morte, o toxicbmano demonstra que
possui um organismo pulsante. Tal postura nos mostra que o toxicOmano possui em sua
técnica a capacidade de engendrar um gozo do corpo vivo pela via da mortificacdo gradativa.
O paradoxo apresentado na toxicomania passa pelo fato de somente termos noticia de que ha
um corpo Vvivo pela presenca de sua faléncia, e isso esta para todos. N&o € por acaso que tais
pacientes acometidos pelo excesso de degradagcdo do corpo devido a intoxicacdo cronica
provocam angustia em nds profissionais que acolhemos tais casos no cotidiano. A
toxicomania expde aquilo de que temos medo, isto é, o corpo vivo (organismo) que ha por

fora do trabalho civilizatério de humanizacéo.
Vale lembrar que, para Lacan (1956-1957),

se introduzimos no real a nocdo de privacao, € na medida em que ja o simbolizamos
bastante, e mesmo plenamente. Indicar que alguma coisa ndo estd ali é supor sua
presenca possivel, isto é, introduzir no real, para recobri-lo e perfura-lo, a simples
ordem simbdlica. (p.224).

Perfurar o real, introduzir a falta que lhe falta, é para Lacan a possibilidade de o sujeito
realizar a abordagem do corpo que escapa a representacao total. Nesse sentido, ao trabalhar a
intersecdo do simbolico com o real, Quinet (1988) afirma que:

Essa mortificacdo do corpo efetuada pela linguagem s6 nos interessa, no entanto, na

medida em que nesse corpo ha uma pulsagdo que se chama vida, da qual tenta-se dar

conta com biologias e biografias. Vida esta indissociavel do sexo, o qual confere ao
corpo sua dimenséo de gozo. (p.1).

4 \er a Figura 1 onde esté representado no no borromeano o termo francés “vie” que significa “vida”.
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Ora, ndo seria este gozo fora das aparelhagens simbolicas e imaginarias, que engendra

0 autdmaton do toxicbmano?

Quinet (1988) ainda complementa que “a linguagem ndo confere vida ao corpo, pelo
contrario, a incidéncia do significante sobre o corpo € denominado por Lacan de
mortificagdo” (p.16). Isto € 0 que lemos no Lacan de “A terceira”, a partir também de onde
Soler (1989) afirma que: “uma constante se impode: a distingdo entre, de uma parte o
organismo, o vivente, ¢ de outra, 0 que a lingua designa como corpo” (p.4). Ainda nessa
direcao, Miller (2005) aponta que “como sujeito do significante, se formos radicais, o sujeito
esta morto. Por essa razdo, o sujeito do significante ndo satura todas as propriedades do eu. E

pode-se dizer que lhe é necessario completar, por outras vias, um valor de gozo” (p.134).

Retomando Lacan, em “O Seminario, Livro 23, o sinthoma”, podemos entender a
disparidade entre as formacdes psiquicas e 0 que do corpo sobra sem sentido. Assim, segundo
Lacan (1975-1976), “o corpo decerto ndo se evapora e, nesse sentido, ele é consistente, trata-
se de fato constatado mesmo nos animais. E precisamente o que é antipatico para a
mentalidade, porque ela cré nisso, ter um corpo para adorar. E a raiz do imaginario” (p.64).
Havera sempre um resto ndo abordado, ndo representado, que faz do corpo, algo antipético e
disjunto de um encaixe mental. Quando o sujeito diz de seu corpo ele diz de uma construcao
sobre o vivo impossivel de ser todo assimilado. O sujeito acredita ter um corpo a partir de sua
adoracdo a imagem que da corpo ao organismo. Mas, algo esta perdido para sempre, esta fora
da assimilacdo mental. Essa verdade, posta a todos, e com a qual todos evitam se deparar,
encontra-se cinicamente escancarada pelo toxicbmano em seu ato de intoxicacdo desenfreada,
marcada por uma peculiar acefalia que intriga a todos 0s pensantes que o rodeiam
(profissionais de saude, parentes, amigos, etc.).

3.5 - Cinismo autista do toxicdmano e sua perplexidade frente ao gozo do corpo

Quando dizemos que a toxicomania € uma pratica cinica, estamos nos referindo a
diversos autores do campo da toxicomania, 0s quais comparam o toxicbmano ao praticante da
escola filosofica grega Os cinicos. Trata-se de uma analogia pelo modo como aqueles se

portavam diante da vida e da sociedade.

Os cinicos séo representantes de um pensamento filosofico que existiu na Grécia entre
os seculos V e IV a.C. Contemporaneo do sofismo, esse estilo de vida, inaugurado pelo

discipulo de Socrates, Antistenes, visa a instauracdo e manutengdo do ideal de autarquia. Este
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ideal levado as Gltimas consequéncias por Antistenes, diz respeito, segundo Reale (1990), a
“capacidade de bastar-se a si mesmo (ndo depender das coisas e dos outros, nédo ter
necessidade de nada)” (p.104, italicos nossos). Trata-se de um modo de vida que caminha
contra as ilusdes criadas pela sociedade e contra as ofertas que a cultura constroi para tornar o

individuo preso as suas ofertas ilusorias.

O Cinismo teve ainda outro personagem importante: Didgenes de Sinope, conhecido
como Dibgenes, “O Céo”. Este é considerado o simbolo e principal representante do
pensamento cinico, apesar de Antistenes ter sido seu mestre. Didgenes, alem de ter levado de
forma ferrenha as premissas de Antistenes, rompeu a imagem classica do homem grego e
afirmou serem indteis as ciéncias naturais e a arte. Ele transformou o cinismo em uma
corrente de pensamento anticultural. Nesse sentido, as manifestacfes cinicas da época
possuem como exemplo paradigmatico uma passagem do préprio Didgenes, transcrita da
seguinte forma por Reale (1990):

“procuro o homem™ que como se relata, ele pronunciava caminhando com a lanterna

acesa em pleno o dia, nos lugares mais cheios. Com evidente e provocante ironia,

queria significar exatamente o seguinte: busco o homem que vive segundo sua mais
auténtica esséncia; busco o homem que, para além de toda exterioridade, de todas as

convengdes da sociedade e do proprio capricho da sorte e fortuna, sabe reencontrar sua
genuina natureza, sabe viver conforme essa natureza e, assim, sabe ser feliz. (p. 231).

Ora, seguir e reencontrar sua genuina natureza pode ser pensado como a postura

subjetiva do toxicbmano?

O principio da autarquia, ou seja, o bastar-se a si mesmo, prevalece em toda a postura
cinica de Dibgenes. Esse principio pode ser ilustrado com um episodio, ocorrido entre
Diogenes, “O Cao”, e Alexandre, “O Grande”. De acordo com Reale (1990), “certa vez,
guando Didgenes tomava sol, aproximou-se O Grande Alexandre, 0 homem mais poderoso da
terra, e lhe disse: Pede-me o que quiseres” (p.233). Conforme consta no relato, como
Alexandre estava, neste momento, fazendo sombra sobre Didgenes, este retrucou “afasta-te do

meu sol”.

No cinismo h& a construcdo de um mundo a parte, sem a ambi¢do pelas ofertas sociais,
posicdo que promove uma indiferenga por tudo aquilo que é valorizado pelo imaginario dos
homens. Seria 0 caso de pensar, entdo, que o toxicbmano, em seu ato de intoxicacdo e
exaltacdo do gozo do corpo, ressuscita a autarquia pregada pelos Cinicos? Dentro deste Vviés

de questionamento, ndo podemos deixar de trazer o relato de outro paciente: “quem bebe néo
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precisa de muita coisa, ndo gasta muita energia, é diferente por exemplo, de quem trabalha
pesado. A gente que bebe se contenta com pouco e nédo sente necessidade dessas coisas que
todo mundo gosta de ter e usar. Quem bebe nédo sente vontade de nada, nem de comer. Minha
teoria € de que se o motor ta funcionando entdo ele ndo precisa de nada, ndo precisa de

combustivel, por isso ndo como. Tomo uma aqui, outra ali e assim vou ficando” (Caso I).

Em suma, este modo de satisfacdo pulsional presente na toxicomania, excluindo o
mal-estar presente no laco social, e, como pano de fundo, prescindindo das formacdes do
inconsciente que, muitas vezes, vém para mediar as lacunas e desencontros falicos, propde um
modo de existéncia que ndo coloca as ofertas da civilizacdo em sua economia pulsional.
Forja-se através do ato de intoxicar-se, um modo cinico de manutencdo da existéncia, no qual
o individuo promove o bastar-se a si mesmo. Este autoerotismo, esta busca pelo bastar-se a
natureza do organismo e o retorno a um estado arcaico de satisfacdo pulsional de realizacdo
direta no organismo, nos levam aquilo que se apresenta para Santiago (2001) “como uma

técnica do corpo” (p.170).
Le Poulichet (2005) diz que:

ciertos pacientes toxicomanos asocian el abandono de la droga a una catastrofe
narcisista, donde lo ‘exterior’ aparece como una amenaza permanente, no menos que
las angustias. Cuando la maquina ya no se puede tratar, surge la sombra de su
destruccidn, como si el farmakon tuviera el poder de engendrar y de conservar una
méaquina autdnoma*™® (p.100).

Em vista disso, retomamos outra fala do mesmo paciente citado acima, na qual
percebemos o corpo maquina engendrando essa postura cinica e narcisica do bastar-se a si
mesmo: “quando eu estou assim bebendo, eu ndo preciso de muita coisa. Tanto faz se vou

subir pra cima ou descer pra baixo, eu bebo e durmo, e nem ligo para nada” (Caso I).

Retomando Soler (1989), podemos perceber que “sonhos e sintomas testemunham
uma anatomia significante fragmentada que ndo tem nada, nem de animal, nem de vivente”
(p.4). Portanto, “a coesao do vivente opde-se ao corpo despedacado que a linguagem déa ao ser
falante” (p.5). A partir disso, somos levados e entender o funcionamento do toxicbmano pela
via da unificacdo da pulsdo no corpo. O ato de intoxicar-se, em busca deste gozo pleno do ser

vivente, ndo leva em conta o que outrora houve de corpo habitado pelas marcagfes da

115 : s A . , . . .
“certos pacientes toxicOmanos associam o abandono da droga a uma catastrofe narcisista, onde o ‘exterior’

aparece COmo uma ameaga permanente, ndo menos que as angustias. Quando ja ndo se pode tratar a maquina,
surge a sombra de sua destrui¢do, como se o farmakon tivera o poder de engendrar e de conservar uma maquina
autéonoma” (Tradugdo livre).
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linguagem que causariam satisfagOes parciais. Tais satisfagdes pulsionais parciais, que surgem
como fruto da operagédo do significante sobre o gozo pleno do vivente, seriam preteridas pelo
toxicOmano. A pratica rotineira do uso de drogas pode se situar como uma agdo a partir do
uso do organismo vivente, ao qual o sujeito da linguagem se colocaria submetido, impedindo
o0 surgimento de manifestagOes inconscientes. De acordo com Le Poulichet (2005):
pacientes toxicomanos evocan de continuo la possibilidade de borrar
representaciones por el recurso al toxico [...] poder de borradura o de dissolucion de
la huellas implicadas por una cadena de lenguaje. Ese trabajo de borradura no

obedece a la represion, sino a una ‘supression toxica’ que se consuma €n una
dimension alucinatéria.**® (p.72).

Como vimos na “Fisica 1I” de Aristételes (2009), 0 autdmaton diz respeito a repeticdo
fatidica que se assemelha aos movimentos da natureza. Se levarmos em conta que a satisfacdo
pulsional presente na intoxicacdo crénica passa pelo gozo do organismo, e, portanto, esta
referida ao que ha de natural do corpo vivo ndo humanizado do sujeito, ndo mortificado pela
palavra, logo, justifica-se um funcionamento automatico tal como na categoria proposta por

Aristoteles que difere do casual e fortuito referentes a tiqué.

A ndo abertura do toxicbmano ao inusitado encontro com o real significa que, ao
intoxicar-se, o sujeito se exime de qualquer trabalho sobre o real pulsional, j& que ha, no ato
de se drogar, a entrega ao entorpecimento, embotamento, posto como natural do organismo.
Retomamos a fala de um paciente, em que a repeticdo do uso de drogas entra como rotina
fatidica de um corpo que goza de si mesmo, de um corpo destinado ao funcionamento pela
categoria de autématon: “O problema é o poder da carne, que bate na mesma tecla sem

parar. E dificil demais segurar. Faltam palavras...” (Caso A).

No ato de se drogar do paciente toxicOmano, engendrando o0 gozo proprio do corpo,
por fora dos registros simbolico e imagindrio, podemos encontrar 0 que autores

contemporaneos concebem por “gozo autista”.

Laurent (2012) ao trabalhar sobre a clinica com pacientes autistas, afirma que nesses
casos as regras da linguagem se apresentam ‘“‘apartadas de qualquer relagdo com o corpo”
(p.22). O autor ainda conclui que o autista & marcado por uma desconexdo radical entre

linguagem e corpo, o que Ihe confere a possibilidade de gozar do corpo em si mesmo, livre de

16 «pacientes toxicomanos evocam continuamente a possibilidade de apagar representacdes pelo recurso ao

toxico [...] poder de apagamento ou de dissolugdo das falhas implicadas por uma cadeia de linguagem. Esse
trabalho de apagamento ndo obedece ao recalque, mas a uma ‘supressdo toxica’ que se consuma em uma
dimensdo alucinatéria” (Tradugio livre).
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qualquer afetagdo simbolica. Portanto, o autismo se caracteriza por um corpo que ¢ “invadido
por um pleno de gozo” (p.28), diferente da psicose, por exemplo, onde o sujeito sofre
exatamente desse transtorno do significante com o corpo, fazendo do delirio uma tentativa de
reestabelecimento de um lugar para o corpo. Tal transtorno, no caso do autismo, nem chega a
fazer questdo, por estar excluida qualquer ligacdo, mesmo que problematica, entre corpo e
linguagem. Laurent (2012), ainda conclui que:

as criangas autistas nos ensinam o que é o real. Elas tém um acesso terrivel a essa

dimenséo e nos ensinam que, no real, ndo falta nada, ndo ha buracos e, portanto, nao é
possivel extrair algo para colocar no buraco (p.28).

Ora, 0 que a clinica do autismo tem demonstrado, nos conduz a este ponto primitivo
presente em todo sujeito, isto €, seu problema no lidar com o gozo do corpo auténomo, que
carece de representacdo e amarracdo. Nesta direcdo da articulacdo sobre o gozo autista,
encontrado agora de modo mais nitido nos casos de nossa clinica contemporanea, Yves-
Claude Stavy (2012) propde a expressdo “autismo generalizado” (p.71), para dizer de um

gozo sob o qual todo ser falante estaria implicado.

Para o referido autor, encontramos as bases de tal entendimento deste modo de
satisfacdo exclusivo do corpo, a partir do que Freud (1925) trabalhou com o termo
Ratlosigkeit no texto “Inibicdo, Sintoma e Angustia”. Freud (1925), segundo Stavy (2012),
fala de uma perplexidade (Ratlosigkeit)'*’ do sujeito ao se deparar com uma marca
(Eindruck), uma inscricdo fora da estrutura discursiva. A nosso ver, esta marca traria o sujeito
ao empuxo ao gozo do corpo, trata-lo-ia para fora de uma amarracdo que levasse em conta 0s
recursos psiquicos de condensacdo e deslocamento. Isto, segundo o mesmo Stavy, é o que
Lacan comeca a propor a partir de “A Terceira” e desenvolve em “O Seminério, Livro 20,

Mais, ainda” (Encore'*®

), quando aborda o gozar-se do corpo vivo, determinado por uma
marca que ndo entra no discurso, gque esta fora de qualquer representacdo psiquica, portanto,
impossivel de ser articulada pelas formacgdes inconscientes. Porém, antes mesmo de “A

Terceira”, em “O Seminario, Livro 10, A angustia”, Lacan (1962-1963), diz de uma reserva

" Nas traducdes do texto de Freud encontradas em francés e portugués, o termo Ratlosigkeit foi traduzido

erroneamente por “desamparo”. O desamparo é uma traducdo que seria mais fiel ao termo Hilflosigkeit. Para
melhor entendimento desta diferenga entre “perplexidade” e “desamparo”, ver artigo citado de Claude-Yves
Stasy (2012).

¥ N&o é por acaso que Lacan traz no titulo deste seminario a homofonia da lingua francesa entre Encore (ainda)
e En corps (no corpo).
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libidinal que mantem-se & margem de qualquer ligacdo com a fantasia, e que se caracteriza
por animar o sujeito. Uma falta primordial que resta como algo néo todo simbolizado:
esse algo que ndo se projeta, ndo se investe no nivel da imagem especular, que é
irredutivel a ela, em razéo de permanecer profundamente investido no nivel do proprio

corpo, do narcisismo primario, daquilo a que chamamos autoerotismo, de um gozo
autista (p.55).

Ora, 0 que para uns pode se tornar causa de desejo, para outros, exalta-se em seu
carater mortifero de gozo, desse ponto ndo projetado no aparelho psiquico e por isso mesmo,
deixado fora de qualquer registro simbdlico. Esta seria uma faceta da pulsdo de morte que

promove 0 apego ao gozo do corpo pela via da intoxicacdo crénica.

Stavy (2012) conclui sobre a existéncia do “autismo generalizado [...] transclinico”
(p.72) em todo ser falante a partir de um “goza-se do corpo” que ndo se encontraria reduzido
as amarracdes de gozo nos discursos propostos por Lacan, portanto um gozo “fora do
comum” (idem). Segundo Stavy (2012), a Eindruck freudiana ¢ um trauma do “encontro com
o fora do sentido” (p.74), termo este que Freud introduz a partir da utilizacdo da nocéo de
Ratlosigkeit retirada das psiquiatrias alema e francesa do final do século XIX e inicio do
século XX. Nas palavras de Stavy (2012):

A ‘Ratlosigkeit” — da escola psiquiatrica alema — ¢ a ‘perplexidade’ — da psiquiatria

francesa — explicam um encontro com coordenadas circunstanciais isolaveis, mas

cujo fenémeno permanece fora do sentido, fora do discurso. Um fenbmeno de alguma
forma desnudado, na psicose, pela forcluséo paterna. (p.76).

Seguindo este raciocinio, podemos pensar que 0 toxicbmano € o paciente que na
clinica contemporanea, denuncia este ponto transestrutural, posto a todos, que é 0 gozo autista
do corpo, gozo do corpo fora do sentido, gozo do organismo ndo afetado pelos aparelhos
discursivos presentes nas diversas modalidades de laco social. Portanto, conforme Le
Poulichet (2005) podemos considerar que “lo ‘real’ orgadnico resulta en cierto modo dos
veces perdido, dos veces alienado, en las imagenes y en el lengaje, es decir, ante todo, en la
sexualidad™® (p.114).

Para Stavy (2012), o uso da expressdo “autismo generalizado” ndo ¢ para afirmar que

somos todos autistas, mas para dizer “sobre o encontro, inaudito para cada um, de um ‘goza-

119 Ae . . .
“o ‘real’ organico resulta em certo modo duas vezes perdido, duas vezes alienado, nas imagens e na

linguagem, quer dizer, diante disso, na sexualidade” (Tradugdo livre).
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se’ do corpo que torna cada um, mais do que nunca, Outro para si mesmo” (p.84). O autor
ainda complementa que ha:

. . 120 .
um incuravel encontrado por cada um, ‘no-corpo’*", como ‘Outro para si mesmo’ que

0 gozo ‘opaco’ do sintoma atesta. O inaudito é que Freud, em ‘Inibicdo, sintoma e
angustia’, o tenha, se ndo afirmado, pelo menos, aproximado. Os termos ‘Eindruck’ e
‘Ratlosigkeit’, utilizados na sua demonstra¢do, indicam isto, uma ‘perplexidade’ a
confirmar, uma marca fora da estrutura. (p.85).

N&o é sem razdo que trazemos aqui esta compara¢do do gozo do toxicbmano com este
momento mitico inaugural da constituicdo dos sujeitos, onde situamos uma peculiar hiancia
entre 0 gozo primario do organismo e 0 gozo secundario do corpo simbolizado. Uma hiancia
que marca e afirma um gozo opaco, deixado fora, que retorna no real, exigindo sua quota de
satisfacdo pulsional sob o funcionamento do corpo tornado méquina na toxicomania. Sendo
assim, vale lembrar que, conforme Le Poulichet (2005), “hay algo de ‘la maquina’; hay en el
silencio de los érganos un orden al que el sujeto es ajeno: eso esta radicalmente fuera de su

alcance™? (p.122).

Contudo, a toxicomania expde a estranha “Eindruck” freudiana da puls@o ndo toda
aparelhada, onde podemos, com a ajuda de Lacan, em “A Terceira”, localizar a “vida” no
espaco topoldgico do real, vida que, se mostra na autonomia do corpo, e que, por iSso mesmo,

nos traz medo.

Esta breve exposi¢do sobre o autismo generalizado ou sobre o gozo autista nos indica
que a toxicomania pode ser uma das expressdes desse padecimento que € humano, ou seja,
desse padecer do gozo do corpo que esta posto para todos, que a todos cai como um empuxo
de satisfacdo, e que exige aparelhagens e dispositivos para que, de alguma forma, se consiga

tratar aquilo que ndo esta captado pelo imaginario ou pelo simbolico.

Pensamos existir na compulséo pela intoxicacdo do toxicbmano, um modo de gozo do
corpo que difere de outros tipos de gozos que se pode extrair do corpo, como, por exemplo,
pelos sintomas classicos. O empuxo ao gozar-se do corpo é o que podemos denominar de
“autismo generalizado” que se instaura na constituicao de todos pela via de uma marca fora de
representacdo, que atesta que em nos, humanos, ha uma parte deste corpo vivo que independe

do que a civilizacdo e os aparelhos de contencdo da pulséo fizeram dele. Assim, esta marca

%% Stavy coloca, nesta parte do artigo, nota de rodapé para falar do jogo de homofonia entre en-corps (= no

corpo) e encore (= Ainda, titulo do seminario 20 de Lacan), conforme n6s mesmos ja dissemos acima.
2! “H4 algo da ‘méaquina’; h4 no siléncio dos 6rgios uma ordem a qual o sujeito é alheio: isso esta radicalmente
fora de seu alcance” (Tradug@o livre).
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fora-do-sentido, promotora de gozo-do-corpo, que 0 toxicomano traduz no seu ato de
intoxicar-se, € onde o carater intoxicante pulsional encontra espago de livre manifestacéo.
Nessa linha de raciocinio, somos levados a entender que, 0 que se apresenta nos casos de
toxicomania, a partir desse corpo que goza sem o uso do fantasma, pode ser articulado ao que
Freud (1924) denominou de masoquismo erégeno, ou seja, deste ponto estrutural no aparelho
psiquico que exige satisfacdo no desprazer, no padecimento, a partir de algo da pulsdo de
morte no proprio corpo que ainda permanece como organismo inassimilavel, irredutivel ao
trabalho do principio do prazer, portanto, uma quota pulsional a servico do principio do

nirvana, do tamponamento do furo, logo, a servico da vertente mortifera da puls&o.

Clinicamente, o que Rabinovich(2004) apontou sobre as patologias do ato, e 0 que
Stavy(2012) alerta sobre 0 gozo do corpo generalizado como sendo algo transestrutural, pode
ser relacionado ao que Freud (1917b) trabalhou sob o termo “afecgdes narcisicas”. Tais casos,
caracterizados pela incapacidade de transferéncia, segundo Freud (1917b), apresentam, além

de outras manifestacGes de fechamento ao contato, rejeicdo ao psicanalista:

ndo com hostilidade, mas com indiferenca. Por esse motivo, tampouco podem ser
influenciados pelo médico; o que este lhes diz, deixa-os frios, ndo os impressiona;
consequentemente, 0 mecanismo de cura que efetuamos com outras pessoas — a
revivescéncia do conflito patogénico e a superacdo da resisténcia devido a regressao
— neles ndo pode ser executado. (p.520).

Vale retomar a passagem em que Lacan (1946) aponta a loucura de Alceste,
personagem de Moliére que, tomado por seu narcisismo, ndo se abre ao contato com 0s
outros. Sendo assim, tal como dito antes, Alceste e 0s nossos pacientes toxicdmanos citados
ao longo dessa pesquisa, sofrem do que Freud (1917) denominou de afec¢do narcisica? Este
narcisismo primario — concomitante a pratica infantil autoerética, que ndo leva em
consideracdo o uso da fantasia —, sendo algo constitutivo dos sujeitos, se manifesta de forma
mais aguda em nossa contemporaneidade, a partir da pratica dos toxicbmanos. Tal pratica,
marcada por uma exaltacdo da satisfagé@o pulsional corporal, principalmente a partir do que do
corpo nédo todo simbolizado escapa, remete-nos a um estilo de funcionamento psiquico que se
caracteriza por um modo de gozo autista. Isso nos leva a propor que a grande incidéncia dos
casos de toxicomania na contemporaneidade configura um paradigma, ao estilo hipermoderno

after and after, do carater entorpecente e extasiante préprio da pulséo.
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Concluséo: O que nos ensina o real da clinica com toxicbmanos

“Digo: o real nao estd na saida nem na
chegada, ele se dispbe para a gente é no meio
da travessia.”

Jodo Guimarées Rosa (1988, p.52)

Na clinica com toxicbmanos, deparamos constantemente com a urgéncia do
acolhimento e cuidado do corpo do paciente devastado pela dependéncia quimica, muito antes
de qualquer escuta que possa indicar uma presenca subjetiva por detras do ato compulsivo.
Alids, isso sO se torna uma questdo, se assim podemos dizer, no segundo momento do
tratamento, visto que, na urgéncia inicial desses pacientes, o0 que se tem a fazer € cuidar deste
ser silencioso, deste organismo devastado e atravessado pelos efeitos do uso compulsivo da

substancia quimica, contexto no qual a articulacdo da palavra torna-se rara.

Nesse dificil trabalho clinico com pacientes toxicbmanos, somos colocados
constantemente diante de impasses que comprometem o progresso do tratamento como, por
exemplo, a indiferenca frente aos riscos de morte, pouquissima aderéncia ao tratamento e a
prevaléncia do ato em detrimento as palavras. Para além de tais manifestacGes, escolhemos
como objeto desta pesquisa tematizar a relacdo autoerética do sujeito toxicbmano com o
corpo, tomando-a como paradigma da estrutura viciante prépria da pulsdo presente em todos
0s sujeitos, porém em graus diferentes, e a nosso ver, potencializada pela configuracdo social

contemporanea.

Diante dos fragmentos dos casos clinicos trazidos nesta pesquisa, foi possivel
constatar a pertinéncia de nossa hip6tese teorico-clinica a respeito do gozo do corpo na
toxicomania como uma manifestacdo exacerbada do entorpecimento pulsional, fato que tende

a fazer dela, um marco clinico da hipermodernidade liquida®?

. Ou seja, o crescente niumero
de casos de adicGes compulsivas, ndo somente a toxicomania, configuram, em nossa
contemporaneidade, marcada pela permissividade ao gozo desmedido, um paradigma do
carater entorpecente e extasiante proprio da pulsdo. Deparamo-nos, na clinica cotidiana, com
uma exaltacdo da satisfacdo pulsional corporal, que se caracteriza por um modo de gozo

autista.

'?2 para cunhar tal expressao, fizemos aqui a juncdo dos conceitos de Lipovetsky & Charles (2004) e de Bauman

(2001), ambos apontados na Introducdo da dissertagéo.
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No decorrer desta pesquisa, direcionamos a articulacdo tedrico-clinica para 0 modo
como o toxicomano encerra, em seu corpo a repeticdo da dindmica pulsional, fonte-pressao-
objeto-satisfacdo, mesmo que a custa de seu padecimento e deterioracdo. Embora agenciada
por um objeto externo, no caso a droga, a toxicomania pdde ser pensada como uma pratica
autoerdtica, visto que se trata da satisfacdo pulsional em si mesmo, em um ato de retorno ao
gozo do corpo, levado as ultimas consequéncias.

Para Naparstek (2010), em termos de modalidade de gozo, na “toxicomania se trata de

un goce autoerético™'?

(p.49). No nosso entender, tal fato péde ser encarado como uma
apresentacdo paradigmatica da pulsdo em seu carater entorpecente, pela via de sua gramatica
reflexiva, da forma como Freud (1915) introduz, isto ¢é, a voz pulsional reflexiva do ‘se fazer’,

com seu carater, por estrutura, viciante.

Ainda no entendimento do funcionamento reflexivo da pulsao, retomamos a discussao
do principio do “bastar-se a si mesmo” da Escola Filosofica Grega dos Cinicos. Este modo de
vida, bastar-se em si mesmo exaltando a satisfacdo no préprio corpo, nos levou a comparacéo,
ja apontada por autores contemporaneos, entre a toxicomania e 0 modo de vida levada pelos
cinicos. E por esta razdo que Santiago (1993) afirma:

el toxicomano se revela ser aquel que quiere corto-circuitar al Outro a partir del ideal

de armonia entre el placer y el cuerpo. Es al considerar esta funcion de corto-circuito

de la técnica de la droga que se dibuja el rasgo cinico del toxicomano. De ahi la
afirmacion que el toxicomano rechazaria los oferecimentos sublimatdrios de la

civilizacion.'* (p.141).

Assim, o problema da toxicomania é aqui abordado pela via de sua incidéncia no
corpo, e do que este gozo do corpo peculiar ao toxicomano, voltado para o fim claro da
satisfacdo autoerética, nos ensina sobre a dinamica e sobre as vicissitudes da pulsdo. Ainda
nesse raciocinio, valendo-nos de Naparstek (2010) observamos que, “si hay algo a lo que
resiste el toxicbmano es a hacer entrar en el campo del Outro su propia satisfaccion, hay una
batalla para no permitir el acceso del modo de satisfaccién al campo del Otro™? (p.49). Ou

seja, em se tratando de toxicomania, o psicanalista sera convocado ao campo de batalha frente

123 . . 7. ~ .
“na toxicomania se trata de um gozo autoerdtico” (Traducao livre).

124 <0 toxicomano se revela ser aguele que quer se curto circuitar ao Outro a partir do ideal de harmonia entre o
prazer e o corpo. E ao considerar esta funcio de curto-circuito da técnica da droga que se desenha o trago cinico
do toxicomano. Dai a afirmac8o que o toxicOmano rechagaria os oferecimentos sublimatorios da civilizagdo”
(Traducéo livre).

1% «Se ha algo ao qual resiste o toxicomano é de fazer entrar sua propria satisfagio no campo do Outro, ha uma
batalha para ndo permitir o acesso de seu modo de satisfagdo no campo do Outro” (Tradugdo livre).
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ao gozo que resiste em se fazer furado, para quem sabe, poder introduzir algo do campo do
Outro.

Contudo, concluimos que a pratica de intoxicacao crénica € uma forma de satisfazer a
pulsdo do ponto de vista do corpo que ficou fora da representacdo. Portanto, localizamos um
gozo que coloca em jogo algo da ordem da satisfagdo pulsional pela via do organismo e nao
pela via do corpo simbolizado. Esta modalidade de gozo, que seria a do organismo néo tratado
pelo simbdlico, € entendida como o que se situa fora de representacdo. Essa impressdo de algo
deixado fora e que exige satisfacdo, tornou-se compreensivel quando fomos ao que Freud
(1925) denominou de Ratlosigkeit'?® e ao que Lacan (1974) trabalhou sob o termo vie**’ no né
borromeano apresentado no texto “A Terceira”. Seguindo este raciocinio, valemo-nos do
conceito de “autismo generalizado” para dizer de um gozo fora do corpo simbolizado.
Acreditamos ser no empuxo do autdbmaton, ao qual o toxicbmano se deixa levar,
entorpecendo-se de sua prépria pulsdo, livre, entdo, de qualquer aparelhagem simbolica, que o

corpo goza de si mesmo sem a incidéncia da linguagem.

Tal gozo do corpo, alheio e autbnomo ao campo simbolico é, de acordo com Laurent
(2012), algo que o sujeito autista nos ensina, pois a desconexao entre a linguagem e o corpo
solitario de gozo marca um modo peculiar de existéncia que, nos casos de autismo, os coloca
em um campo “distinto do campo da psicose” (p.21). E por esta via que o autismo nos mostra
uma faceta obscura de nosso corpo, faceta que o funcionamento do toxicbmano escancara em

ato.

Vérias sdo os caminhos pelos quais podemos abordar o problema da intoxicacao
cronica, assim como varias sdo as hipoOteses que podemos lancar sobre o instigante,
enigmatico e, ao mesmo tempo, desafiador campo de trabalho junto aos pacientes acometidos
pelo uso desenfreado de substancias quimicas. Sem deixarmos de lado a particularidade da
proposta politica da psicandlise — a escuta do sujeito pela sua diferenga e pelo seu modo
particular de gozo —, em meio as abordagens de todos como iguais, propusemos neste
trabalno um entendimento peculiar e estrutural da toxicomania. Portanto, situamo-nos
enquanto pesquisadores psicanaliticos frente aos impasses da contemporaneidade ja que,
como nos alerta Lacan (1953/1998), o analista deve abrir mao de sua préatica caso ndo consiga

alcancar em seu horizonte a subjetividade de sua época. Pois, como poderia fazer de
seu ser 0 eixo de tantas vidas quem nada soubesse da dialética que o compromete com

126 palavra traduzida do alemdo para o portugués como “perplexidade”.
127 «yie” significa “vida” na lingua francesa. Tal articulac&o foi formulada, no capitulo 3 da presente dissertagéo.
Para tal, partimos do estudo do nd de Borromeo da forma como Lacan (1974) o escreveu.
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essas vidas num movimento simbdlico. Que ele conheca bem a espiral a que o arrasta
sua época. (p.322).

Certos de que a presente pesquisa deixa em seu horizonte a necessidade de novos
desdobramentos acerca do estudo e tratamento da toxicomania, entendemos que oS
apontamentos e conclusfes que foram levantados ndo pretendem finalizar a abordagem do
real da clinica com toxicbmanos, e tampouco entendé-la como conclusa. Alias, a hipdtese de
pesquisa que aqui encontrou sua corroboragdo, mostra que novos problemas para futuras
investigacBes foram abertos. Em Gltima instancia, o ensinamento mais refinado que colhemos
do estudo da toxicomania € que ha um real do corpo e da pulsdo que resistem a qualquer
producdo de pesquisa, mas que nos convocam ao trabalho de escrita. Sendo assim, vale
lembrar o que diz o personagem Riobaldo, de Guimaraes Rosa (1988) em “Grande Sert&o:
Veredas™: “natureza da gente ndo cabe em nenhuma certeza” (p. 367). Esta é a razdo das
pesquisas de investigacdes clinicas em psicanalise existirem, isto é, o real que insiste em ser

ndo-todo estudado, ndo-todo explicado.
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