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RESUMO | INTRODUGAO: A abordagem psicanalitica atua no avesso do discurso psiquiétrico, ndo requerendo um manejo padro-
nizado, e se orientando para a singularidade. O modo como cada um se enlaga ao Outro é apresentado por Lacan (1969-1970/1992)
através do conceito de lago social. A inser¢do no discurso engendra uma trama social e, para tanto, é necessario observar o modo
singular com que cada um faz lago, valendo-se da ideia de que haverd sempre um resto, pedago de real ndo completamente absor-
vido pela légica discursiva. Sera propriamente através da invengdo de um sinthoma que este resto encontrara alguma estabilizacéo,
inserindo o Outro nesta constru¢do (Lacan, 1975-1976/2007). Partindo deste a priori, 0 presente estudo objetiva delinear como
se estabelece o lago social na psicose a partir da psicandlise de orientacdo lacaniana, articulando com o conceito de sinthoma.
METODO: O percurso metodolégico adotado se caracteriza como qualitativo, de objetivo exploratério, e quanto ao seu delineamen-
to, € uma pesquisa bibliografica. RESULTADO: Como resultados, identificamos que a psicanalise possibilita uma clinica pautada na
responsabilidade do sujeito e de sua singularidade como diretrizes éticas na condugdo de interven¢des no campo da saide mental.
CONCLUSAO: E a partir do conceito de laco social, formulado por Lacan, que poderemos ver as solucdes, bricolagens e sinthomas
que amparam a cada um. Portanto, resta acompanhar e testemunhar, no um a um dos casos, a forma como cada sujeito pode, ao
seu modo, remendar a sua realidade, sempre psiquica.

PALAVRAS-CHAVE: Psicanalise. Satide Mental. Lago Social. Psicose.

ABSTRACT | INTRODUCTION: A psychoanalytic approach does not require psychiatric discourse, standardized management, and
unigueness. METHOD: Or how each is linked to the Other is presented by Lacan (1969-1970/1992) through the concept of the social
bond. A non-discursive insertion engenders a social fabric, and, therefore, it is necessary to observe the singular form in which each
face, starting from the idea that there will always be a rest, a piece of the real, is not totally absorbed by the discursive logic. Through
the invention of a symptom, this rest will find some stabilization, insertion, or other construction (Lacan, 1975-1976/2007). Based
on this a priori, or the present study, the objective is to understand how the social bond in the psyche is established from Lacanian-
oriented psychoanalysis, articulating itself as a symptom concept. The methodological approach is qualitative, with an exploratory
objective, and its design and bibliographic research every year. RESULT: As a result, we identified that psychoanalysis enables a clinic
based on the individual's responsibility and its uniqueness as ethical guidelines in conducting interventions in the field of mental
health. CONCLUSION: From the concept of the social bond formulated by Lacan, we will be able to see the solutions, bricolages, and
symptoms that each one protects. Therefore, it remains to monitor and testify, not one to two cases, as each subject can, in his own
way, fix his reality, always psychic.
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Laco social como discurso na psicose

RESUMEN | INTRODUCCION: El enfoque psicoanalitico trabaja en el lado opuesto del discurso psiquiatrico, no requiriendo un manejo
estandarizado y enfocandose en la singularidad. La forma en que cada uno se vincula con el Otro es presentada por Lacan (1969-1970 /
1992) a través del concepto de vinculo social. La insercién en el discurso engendra un tejido social y, por tanto, es necesario observar la
forma Unica en que cada uno forma un vinculo, haciendo uso de la idea de que siempre habrd un remanente, un trozo de realidad no
completamente absorbido por la l6gica discursiva. Sera precisamente a través de la invencién de un sinthome que este remanente encontrara
cierta estabilizacion, insertando al Otro en esta construccion (Lacan, 1975-1976 / 2007). Partiendo de este a priori, el presente estudio pretende
esbozar cémo se establece el vinculo social en la psicosis a partir del psicoandlisis lacaniano, articulandolo con el concepto de sinthome.
METODO: El enfoque metodolégico adoptado se caracteriza por ser cualitativo, con objetivo exploratorio, y su disefio es una investigacion
bibliografica. RESULTADO: Como resultado, identificamos que el psicoanalisis posibilita una clinica basada en la responsabilidad del sujeto y
su singularidad como pautas éticas en la realizacién de intervenciones en el campo de la salud mental. CONCLUSION: Es a partir del concepto
de vinculo social, formulado por Lacan, que podremos ver las soluciones, bricolages y sinthomes que sustentan cada uno. Por tanto, queda por
seguir y presenciar, en uno a uno de los casos, como cada sujeto puede, a su manera, remendar su realidad, siempre psiquica.

PALABRAS CLAVE: Psicoanadlisis. Salud mental. Vinculo social. Psicosis.

Introducao

Partimos de uma leitura particular sobre as engrenagens sociais e sua interlocu¢cdo com as patologias da alma
(Foucault, 1978), compreendendo-as como um sistema de normas e valores que estruturam formas de acdo e
julgamento. Os constructos sociais se apresentam para além de estruturas normativas explicitas, mas se consti-
tuem, também, por meio de um conjunto implicito de disposi¢Ses de condutas e normas enunciadas (Safatle et
al., 2020). A norma como mencdo a nhormalidade, traz a baila aquilo que se considera patologico ou nao patologi-
co, porém, é imprescindivel analisar com mais aten¢do o que é nomeado como loucura e o sujeito louco (Basaglia,
1991; Canguilhem, 2009; Maher & Maher, 2011).

E levando em conta a inexisténcia de uma sociedade que ndo se fundamente de complexos processos de produ-
¢do e gestdo de patologias, que o sofrimento psiquico passa a ser concernido como um sofrimento socialmente
compreendido como: excessivo ou faltoso e objeto de intervencdo médica que mira a adequacao da vida a va-
lores socialmente estabelecidos. Nesse sentido, o sofrimento patolégico traz em seu bojo, indissociavelmente,
modalidades de intervenc¢®es clinicas e juizos de valores (Safatle et al., 2020).

Adinamica social ndo se restringe a internaliza¢do de disposi¢6es normativas, mas oferece uma gama de quadros
patolégicos oferecidos pelo saber médico, sempre em confluéncia com os mestres discursivos de uma época
(Tendlarz, 2007; Calazans & Bastos, 2008; Seldes, 2019). Assim, “ndo se socializa apenas através da enunciacao da
regra, mas principalmente através da gestao das margens” (Safatle et al., 2020, p. 9).

Freud (1929-1930/2010a) em O mal-estar na civilizagao ja denunciava que o mal-estar é uma condicao da existén-
cia humana em sua relacdo com a civilizagdo. Frente a essa condicdo, cada sujeito pode, servindo-se da cultura
e das interdic¢8es a satisfacdo pulsional impostas por ela, construir uma trajetéria particular na vida. Pensar nas
patologias sociais na contemporaneidade corresponde a uma reflexdo da disseminacao de categorias que des-
crevem um movimento de patologiza¢cdo que perde de vista o singular de cada sujeito, orientando-se através da
generaliza¢do das subjetividades ao invés de centralizar-se a partir da singularidade (Arenas, 2011; Laurent, 2017).

O sintoma para Freud (1929-1930/2010a) € a via pela qual o sujeito vai readquirir, de maneira deformada, a
satisfacdo pulsional que fora barrada pelas normas e regras sociais. Essa proposicdo de Freud evidencia um
contraponto politico diante da perspectiva patologizante da sociedade orientada pelo saber médico-psiquiatrico
(Aguiar, 2020). Essas formulag¢des freudianas permitem a Lacan (1969-1970/1992) demarcar que, através da cul-
tura, entendida especialmente na sua relacdo com a linguagem, os seres falantes podem produzir seu préprio
discurso, construindo sua histéria e se servindo da ordem simbdlica vigente, pautada em codigos compartilhados
e leis que Ihes sdo comuns.

Rev. Psicol. Divers. Saude, Salvador, 2022;11:e3850
http://dx.doi.org/10.17267/2317-3394rpds.2022.e3850 | ISSN: 2317-3394

y - N



http://dx.doi.org/10.17267/2317-3394rpds.2022.e3850

Na via oposta aos mestres discursivos contempora-
neos, Lacan (1969-1970/1992) considera que a entra-
da no discurso é o que propriamente podemos cha-
mar de laco social. E através da partilha simbdlica que
o animal humano se culturaliza. Como discurso, o laco
social € uma forma de vinculo entre os seres de fala
(Porge, 2006). Existe uma ligacdo entre o sujeito e o
Outro que, representado pelas articulagdes significan-
tes dentro do discurso, produz atos e condutas, numa
correlagdo que torna sincronica a ordem singular e pu-
blica. Destarte, o que estd em jogo é o ordenamento e
aregulacao do vinculo entre os sujeitos (Coelho, 2006).

O discurso ultrapassa a palavra, as enuncia¢des efeti-
vas, ja que subsiste em certas rela¢des fundamentais,
definindo e sustentando os modos de lago. Para psi-
canadlise de orientacdo lacaniana, a inclusdo no cam-
po social estad associada a articulacdo do sujeito com
a linguagem e com a cultura pois ndo ha sujeito sem
um Outro. A concepgdo de si, portanto, s6 se esta-
belece na alteridade, a partir da compreensao des-
se Outro que invoca seu desejo (Lacan, 1958/1998).
Dessa forma, a conceituacdo de sujeito é individual
e coletiva, ilustrando a inferéncia do laco social ainda
gue nas rela¢des mais rudimentares da vida cotidia-
na (Lacan, 1969-1970/1992).

Pensar a loucura como condi¢do indissociavel do
humano, apresentando-se como produto e produ-
tora de seu contexto, possibilita percebé-la como
tentativa de enfrentamento de cada um, na sua par-
ticularidade, as amarras e imposi¢8es sociais. A par-
tir dessa perspectiva, existe possibilidade de pensar
o lago social na estrutura psicética (Lacan, 1969-
1970/1992), uma vez que o discurso engendra uma
trama social, onde o louco, a seu modo, também es-
tabelece vinculos com aquilo que corresponde a sua
realidade psiquica.

A psicanalise se op8e ao processo de homogeneiza-
¢do e universalizacdo do sofrimento, compreenden-
do o sujeito diante das possibilidades de sua estru-
tura, tentando ao seu modo fazer um laco social a
partir da particularidade da construcdo da sua rea-
lidade psiquica (Quinet, 2018). A leitura proposta no
presente artigo apreende que a patologia psiquiatri-
ca normalista ndo corresponde ao real da psicanalise,
ja que esta parte da singularidade do ser falante que
se enlaca em seu sinthoma (Lacan, 1975-1976/2007)
no campo social, resistindo a universalizagao.

Laco social como discurso na psicose

Neste interim, a lacuna epistémica que sustenta
esta producdo concerne-se a partir da identificacdo
de estudos tedricos que apresentam o conceito psi-
canalitico de lago social e sua articulagdo com a psi-
cose (Generoso, 2014; Mendes, 2005; Pereti, 2011;
Silva & Derzi, 2019), entretanto, ndo alcancam as
considera¢8es lacanianas de seu ultimo ensino, es-
pecialmente, acerca do conceito de sinthoma, o que
assegura seu ineditismo.

Partindo deste a priori, 0 presente estudo objetiva
delinear como se estabelece o lago social na psicose a
partir da psicanalise de orientacdo lacaniana, articu-
lando-o com o conceito de sinthoma. Esse objetivo ge-
ral se desdobra nos seguintes objetivos especificos:
fazer uma revisdo de literatura acerca do conceito de
laco social, articulando-o com o conceito de sinthoma,
e diferenciando o laco social na neurose daquele que
ocorre na psicose.

Método

A presente pesquisa trata-se de uma proposta de
carater qualitativo, que como tal, se preocupa com
um nivel de realidade que ndo pode ser quantificavel
nem reduzido a operacionalizagdo de variaveis, ja que
trabalha com o universo de significados, aspira¢ges,
crencas e valores que sao subjetivos (Minayo, 1994).

Configura-se também, quanto a seus objetivos, como
uma pesquisa de tipo exploratério, uma vez que, visa
proporcionar uma visao geral sobre um determinado
fato, especialmente, relacionado a temas pouco ex-
plorados (Gil, 2008).

No que tange ao delineamento da pesquisa, ela
se dara como uma pesquisa bibliografica. Cervo e
Bervian (1983) escrevem que a pesquisa bibliografica
"explica um problema a partir de referenciais teori-
cos publicados em documentos" (p. 55). Por esta afir-
macao é possivel inferir entdo que, quando o pesqui-
sador se propde a fazer uma pesquisa bibliografica,
esta convicto que deverd, com base nessa pesquisa,
explicar ou apresentar um resultado para uma deter-
minada situacdo, que sera sua contribuicdo para a
ciéncia ou area de atuacao.
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Por ser uma pesquisa em psicanalise, destacam-se
particularidades referentes a construcdo de saber
nesse campo. Para tanto, é necessario reconhecer
o lugar da psicanalise em denunciar um furo no co-
nhecimento, apontando um nao saber sobre o que
ndo se esgota pela via das palavras, o que implica
sempre um limite do que é passivel de compreensao,
fazendo com que ela esteja envolta em “pensar as
possibilidades de constru¢do de uma epistemologia
gue contemple a incompletude, que ndo se esquive
quanto as exigéncias do ndo-objetivavel” (Rodrigues
et al., 2005, p. 107). Nessa aposta, ndo se pretende
esgotar o tema da psicose numa tentativa equivoca-
da de tamponar as falhas intrinsecas a construcao do
conhecimento. Desse modo, este trabalho se situa
na perspectiva indicada por Mezéncio (2004), em que
“as lacunas do texto levam as perguntas, e o método
psicanalitico ensina que a verdade esta ai e ndo na
resposta” (p. 112).

A metodologia adotada parte da especificidade da
psicanalise no tocante a implicagdo do sujeito, em
que o desejo do pesquisador esta situado, seja no
interesse de investigar o tema e mesmo na relagao
de extimidade (Lacan, 1957-1958/2008) que o acom-
panha no decorrer do processo, sem que saiba es-

pecificar que aspecto é esse que intimida e atrai,
concomitantemente.

Os dados coletados na pesquisa bibliografica (Cervo
& Bervian, 1983) foram analisados a partir de publica-
¢Oes e estudos acerca da Saude Mental e da psicanali-
se no campo das psicoses, especialmente, articulando
0s conceitos de laco social (Lacan, 1969-1970/1992) e
sinthoma (Lacan, 1975-1976/2007). Ademais, a publi-
cagao respeita a Resolucdo Consepe N°067/2017 que
institucionalizou o projeto de pesquisa: “O conceito
de sinthoma em Lacan e suas consequéncias clinicas”,
na Universidade Estadual de Feira de Santana (UEFS),
através do Laboratério de Pesquisa em Psicanalise
(LAPPSI), onde a presente investigacdo esta vinculada.

Resultados e discussoes

Da universaliza¢do da saude a singularidade do
desejo

No contexto de instauracdo da normalidade,
da universalizagdo da saude, da ditadura pela

Laco social como discurso na psicose

homogeneizacdo do singular, onde estd a loucura
na contemporaneidade? Em qual lugar a psicandlise
reivindica ou recusa a postura psiquiatrica frente a
loucura de cada um?

A psiquiatria e a psicopatologia, como foram apre-
sentadas, inserem-se e normatizam a légica do todo,
partindo de constructos universais para classificagdo
do humano (Gaspard, 2012). Por sua vez, a ética em
psicanalise parte da singularidade da rela¢cdo do su-
jeito com o seu desejo e seu gozo (Miller, 2012). Por
essa proposicdo, entende-se que cada sujeito em si é
potencialmente diferente.

E interessante notar que a partir de tal compreens3o
psicanalitica abre-se um paradoxo: a grande compe-
téncia do discurso analitico é sua maior adversidade,
pois, a postura analitica parte da l6gica do nao-todo
(Lacan, 1972-1973), do caso a caso, onde ndo lhe cabe
descrever o universal, mas alinhar a escuta para as
invenc¢des do um por um (Barreto, 2007).

Dos pressupostos epistemoldgicos a pratica psica-
nalitica, identificamos um percurso metodolégico e
ético distinto do saber psiquiatrico preponderante.
A psicanalise, como aposta no inconsciente, acolhe
o sujeito de pleno direito (Miller, 2011) como ser
particular, possibilitando localiza-lo em seu dizer. A
nova praxis criada por Freud oferta escuta para o su-
jeito que o racionalismo recusou, desconsiderando
uma verdade universal pré-estabelecida e buscando
compreender a verdade que cabe ao préprio sujeito.
Sendo assim, “a psicanalise ndo vai colocar a questao
do sujeito da verdade, mas a questdo da verdade do
sujeito” (Garcia-Roza, 2009, p. 23).

Freud toma seu rumo na direcdo do inconsciente,
lancando a psicandlise numa nova referéncia que re-
dimensiona o alcance do diagnéstico, que vai da des-
cricdo a dinamica, do fendmeno a estrutura (Mezza,
2018). Uma nova proposta se delineia por oposi¢do ao
campo fenoménico-descritivo da psiquiatria e da psi-
copatologia, dirigindo-se ao saber de ordem incons-
ciente e suas formacdes (Freud, 1917/1980). Para tal, o
inconsciente ndo é da ordem do mental (Miller, 2011),
mas da estrutura significante que organiza o mental.

A proposta de intervencdo psicanalitica ndo é de eli-
minar um sintoma, pois é por meio dele que cada su-
jeito tem a possibilidade de encontrar sentido a sua
existéncia, mas de pensar caminhos possiveis para
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constru¢do de novos modos de enfrentamento ao
mal-estar (Lacan, 1975-1976/2007). E neste interim
que a psicanalise opera com a funcao de um sujei-
to pleno de direito e encontra espago para legitimar
a associacdo livre e as manifesta¢des inconscientes,
seja com os sintomas, atos falhos, lapsos etc.

As proposi¢des psicanaliticas delineiam a proposta
de saude como algo ndo comum ou coletivo, mas sim
a partir do modo como cada sujeito objeta, resiste, a
sua maneira, ao impulso de ser enquadrado na uni-
versalizacdo a qual ndo se encaixa e na qual ndo ha lu-
gar para sua loucura singular (Recalde, 2011; Arenas,
2011). Para tal fim, quando Lacan (1975-1976/2007)
formula que todo mundo delira ou que vivemos em
uma espécie de delirio generalizado (Miller, 1999),
isto nada mais é que uma tentativa de explicar que
cada um, ao seu modo, tenta lidar com sua a emer-
géncia do real de seu gozo, significando-o a partir de
construcdes inconscientes particulares.

O movimento de universaliza¢do da saude em opo-
sicdo a loucura de cada um pode ser compreendido
como “normalidade delirante” (Berenguer, 2011) que
inviabiliza a pratica psicanalitica de orientacdo laca-
niana, uma vez que compreende cada caso como
unico, segundo o estabelecimento do seu laco com
a loucura prépria, com as soluc¢des singulares. Esta é
uma perspectiva iniciada por Freud (1893-1895/2016)
nos Estudos sobre a histeria em que parte da histéria
de cada um para assim, compreender suas produ-
¢des sintomaticas, ou seja, ele sai da rotulacdo ho-
mogeneizadora acerca da histeria, para lidar com o
singular de cada caso.

A légica homogénea do “igual” pode ser pensada, en-
tdo, como uma alternativa de controle social (Miller,
2011). A loucura aqui descrita a partir da leitura psi-
canalitica ndo corresponde com a estrutura psico-
tica, mas faz referéncia aos modos particulares de
inscricdo do sujeito no mundo, através da linguagem
(Lacan, 1969-1970/1992), sendo o mundo e suas cons-
trugBes socio-historicas decisivas para compreensao
da loucura de cada ser de fala.

Responsabilidade e a politica do inconsciente

Outra consideracao importante diz respeito a res-
ponsabilidade. Como nos diz Lacan (1953/1998) “por
nossa posicdo de sujeito, sempre somos responsa-
veis” (p. 873). Essa nocao de responsabilidade abriu
espago para uma postura critica que ndo se restringe
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ao poder da ciéncia bioldgica. Ao trazer a baila ques-
tdes como a hereditariedade, os neurotransmissores
e a influéncia da genética, a clinica de orientacao la-
caniana aplicada ao campo da saude mental é fun-
damentada como a clinica do sujeito de direito e da
responsabilidade, entendendo a importancia desses
fatores, mas ndo limitando-se a eles.

O sujeito de direito é o sujeito do inconsciente, consti-
tuido em sua estrutura. Nesse sentido, Barreto (2007)
destaca dois aspectos essenciais: “a subordinacdo do
sujeito a estrutura que o determina e a sua marca-
¢do como sujeito fendido” (p.18). No que tangue o
primeiro aspecto, a férmula inconsciente s6 se torna
possivel através do discurso, sendo assim, o incons-
ciente ndo diz respeito apenas as cargas internas,
mas se estabelece a partir da interdependéncia com
a exterioridade linguistica. O segundo aspecto consi-
dera o sujeito como dividido, sujeito do significado e
do significante, mais precisamente pode-se dizer que
“o sujeito existe através da ruptura, ele é o lugar da
ruptura, ele existe alimesmo onde ha corte” (Barreto,
2007, p.19).

E na atuacdo clinica que Lacan (1969-1970/1992)
apresenta ser possivel identificar as nuances de cada
ser de fala, perspectiva tao cara a psicanalise, pois é
a partir da escuta de cada sujeito que os fendmenos
inconscientes desmascaram a estrutura, inscricao
particular no campo da linguagem, possibilitando a
indicagdo do Outro (Recalde, 2011).

Na busca pela compreensdao do sujeito frente ao
mundo que o compde motiva a teoria de constitui¢ao
do Outro. Lacan (1955-1956/1985) introduz o concei-
to de Outro ao defini-lo como tesouro dos significan-
tes, lugar do registro simbélico, delimitacdo essencial
para legitimar as estruturas psiquicas e seus modos
particulares, seja a neurose ou psicose.

Ao se tratar da neurose pode-se falar da importan-
cia desse Outro para a configuracdo de um Eu, como
marca de um registro simbdlico atuante. Ja na clinica
da psicose, essa comunicacdo se da sem media¢do
efetiva com o registro simbdlico, isso se estabelece
a céu aberto, estatuto no qual se encontra o incons-
ciente nessa estrutura. Ndo obstante, neurdtico ou
psicotico, cada um encontra nas particularidades de
suas estruturas inconscientes maneiras de lidar com
a falta, seja ela simbolizada na neurose ou ndo, como
€ 0 caso da psicose.
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Seguindo tal perspectiva, Miller (1981) interroga:
“como é possivel ndo estar louco? Por que o sujeito
chamado de normal, que ndo esta mais afetado pela
palavra, que ndo é menos xenopata do que o psico-
tico, ndo se da conta disso? Como podemos crer que
Somos 0s autores de nossos pensamentos? (p. 58)

Freud (1924/1996) em A Perda da Realidade na
Neurose e na Psicose ja indica que tanto na neuro-
se como na psicose ha remodelagdo da realidade, no
entanto, a construcdo subjetiva do sujeito frente ao
mundo que o compde sera distorcida, seja a neurose,
através do mecanismo de recalque ou de um afrou-
xamento da relacdo com a realidade, resultado de
uma repressao fracassada, e na psicose, por meio do
repudio da realidade, tal qual ela se apresenta, e na
tentativa de substitui-la.

E partindo dessa interpelacdo que Lacan retoma a
letra freudiana, apostando na palavra para invencdo
subjetiva inconsciente, realizando uma identificagao
ao sintoma com o objetivo de demonstrar que so-
mos todos diferentes, ndo-naturais e vinculados atra-
vés da nossa comum dependéncia com a linguagem
(Guéguen, 2011). A aposta lacaniana parte da ela-
boracdo de um dentro e um fora, um exercicio que
permita estabelecer uma forma contundente entre o
privado do campo analitico e o publico das politicas
publicas de salde, fundamentando-se pela ordem da
nao segregacao.

O ensino de Jacques Lacan renovou a perspectiva psi-
canalitica para além do desejo freudiano coordenado
pela norma edipiana e amplia as suas possibilidades
de acdo e uso (Mezza, 2018). A localizacao da psica-
nalise esta no laco transferencial que supde o lugar
do Outro. Esse é o espago em que o inconsciente se
manifesta no dizer com maior liberdade. Em face ao
discurso igualitario das terapias atuais, o saber psi-
canalitico investe em ultrapassar as barreiras dos
discursos hegemonicos. A psicoterapia ocupa-se de
tentar normatizar os sujeitos e eliminar suas mani-
festa¢Bes sintomaticas, enquanto a psicanalise esta
atenta ao lago que o sujeito estabelece com seu sin-
toma, sobre o qual este diz de sua realidade psiquica.

No que diz respeito a politica do inconsciente e a ética
em psicanalise, Laurent (2003) indica que o analista

Laco social como discurso na psicose

se mantém na posi¢do de critica, onde, historicamen-
te, esta despido de toda crenca e ideal. Dando possi-
bilidade para que em cada caso a transferéncia en-
contre sua funcdo. E justamente nesse ambito que,
a psicanalise é uma pratica de desidentificacdo, onde
denuncia praticas sociais e permanece a margem,
a0 passo que se orienta na contramao dos discursos
que sustentam a sociedade contemporanea.

A unicidade do caso clinico € uma maneira politica de
resistir a classificagdo tdo marcante no signo social.
O sujeito em analise inventa seu sintoma como res-
posta ao real, em que cada um se satisfaz com seu
sintoma de modo Unico, posto que a parceria sinto-
matica é um modo de insisténcia de satisfacdo. Isto
posto, o sintoma para a psicanalise ndo cabe nas nor-
mativas das patologias médicas, pois corresponde a
uma construcdo inconsciente passivel de decifra¢do
que diz respeito aos modos de enfrentamento e
g0z0 do sujeito em sua particularidade (Lacan, 1959-
1960/1997; Laurent, 2003).

Para tanto, se a postura médica é de forcar a elimina-
¢do do sintoma e, para alcancar tal objetivo, foraclui o
sujeito, podemos dizer que a atitude analitica é o seu
avesso, direcionando-se ao caso a caso e a politica
do sintoma, que é uma formacgao inconsciente, logo,
sempre particular. A psicanalise se refaz e se orien-
ta na busca ética e politica de uma solu¢do que dé
propriamente lugar ao sujeito que, pela fala, produza
efeitos na regulagdo do gozo e oportunize sua manei-
ra propria de fazer lago social (Voruz, 2009).

Laco social na psicose: o delirio como construcao
de discurso

Como dito anteriormente, o tratamento psicanalitico
atua no avesso do discurso psiquiatrico uma vez que
ndo requer um manejo padronizado, mas uma con-
duta que leve em consideragdo a singularidade de
cada sujeito, se opondo ao enquadramento e contro-
le da loucura de cada um (Generoso, 2014; Tendlarz,
2011; Guéguen, 2011; Recalde, 2011). Assim, se faz
necessario reconhecer os lagos sociais como discur-
sos que engendram toda a trama social, que possibi-
litam a conexdo entre o sujeito e a dinamica coletiva,
ainda que sempre reste um pedaco de real ndo com-
pletamente absorvido pela légica discursiva (Lacan,
1969-1970/1992).
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Propomos um percurso tedrico que perpassa por
dois momentos da clinica das psicoses: a clinica da fo-
raclusdao do Nome-do-Pai, do Lacan (1955-1956/1985)
estruturalista, do recurso primordial da linguagem e
da psicose como déficit frente ao recurso simbdlico
da neurose. Em seguida, a clinica do sinthoma (Lacan,
1975-1976/2007), da clinica orientada ao real, toman-
do o sinthoma como invencdo do ser de fala para re-
solver-se com o irredutivel de seu gozo.

A influéncia estruturalista no ensino lacaniano mar-
ca uma leitura especifica sobre a linguagem como
ordem de determinacdo da civilizagdo humana, des-
tacando o lugar do registro simbdélico, delimitacdo
essencial para legitimar as estruturas psiquicas e
seus modos particulares, seja a neurose, psicose ou
perversao.

Considerando a estruturacdo do sujeito no mundo a
partir das leis da linguagem, Lacan (1969-1970/1992)
sublinha que o discurso permite compreender a rela-
¢do do sujeito em seu encontro no campo do Outro
e os afetamentos advindos disto, que sé se torna
possivel por intermédio da linguagem. O discurso se
constitui como um campo definido e estruturado de
um saber, sobretudo, o discurso é fundado pela lin-
guagem (Generoso, 2008).

Lacan (1972-1973/1985) apresenta a ideia de discur-
so, sendo, como liame social, fundado sobre a lingua-
gem, que diz respeito a instaura¢do de um laco, na
tentativa de organizar uma rede articulada de signifi-
cantes. Designa o laco social como discurso, onde, “o
liame social s se instaura por ancorar-se na maneira
pela qual a linguagem se situa e se imprime, se situa
onde aquilo que formiga, isto é, o ser falante” (p.74).

O laco social faz referéncia ao campo do Outro onde
“0 sujeito ndo esta sozinho com seu Isso” (Lacan,
1969-1970/1992), posto que a constituicao de si se
encontra balizada pelo olhar de um Outro. Em vista
disto, como pensar a possibilidade de instauracao do
lago social na psicose, por meio das especificidades
de uma estrutura que responde pelo real, sem apelo
efetivo ao registro simbdlico, ao Outro e sua estrutu-
ra linguageira?

Laco social como discurso na psicose

Lacan (1932/1987) jamais deixou de se interessar pe-
los estudos acerca da psicose, tema de sua tese de
doutorado, intitulada Da psicose paranoica e suas re-
lacdes com a personalidade. O exercicio lacaniano de
revisitar Freud denuncia sua postura diante da psico-
se, entendendo-a segundo sua logica, especificagdo
e determinagdo préprias. Assim, a psicose ndo pode
ser compreendida como um mero estado crise, mas
sim, diz respeito a uma estrutura clinica que desen-
cadeada ou ndo tem suas proprias particularidades e
manejos especificos.

A psicose como estrutura clinica se revela no dizer do
sujeito, correspondendo a um lugar particular na ar-
ticulacao dos registros real, simbdlico e imaginario.
Destarte, ndo ha tratamento que ndo seja efetivado
através de um discurso, sendo assim, toda proposta
de tratamento se insere num lago social.

O humano, como sujeito da linguagem, ndo pode se
esquivar da interagdo com o universo simbdlico, po-
rém, é justamente na relacdo com o significante que
se instauram questdes sobre a loucura de cada um.
E através desse registro que Lacan demarca as con-
di¢des imprescindiveis para compreensdo do sujeito
psicotico: a foraclusdo do Nome-do-Pai no lugar do
Outro e o fracasso da metafora paterna.

Quinet (2014) apresenta que a “foraclusdo é um neo-
logismo que se utiliza do portugués para designar
qgue ndo hainclusdo, que o significante da lei esta fora
do circuito, sem deixar, no entanto, de existir, pois o
que esta foracluido no simbdlico retorna no real” (p.
17). De maneira mais especifica, na psicose, a fora-
clusdo do Nome-do-Pai corresponde a um rechaco
ao registro simbdlico, implicando a ndo travessia da
epopéia edipiana, ja que o sujeito ndo foi submetido
a castracdo simbdlica. A foraclusdo remete a nogao
da lei e da sua abolicao.

De acordo com Lacan (1957-1958/1999), esta é a
questao preliminar a todo tratamento possivel em
psicanalise. O Nome-do-Pai é o significante que mar-
ca a entrada na linguagem e articula uma cadeia de
significantes. A auséncia na inscri¢ao desse significan-
te acarreta aquilo que para Lacan marca a caracteris-
tica singular da psicose, sua interacdo propria com a
linguagem, ocasionando disturbios de linguagem e as
alucinagdes.
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Os disturbios da linguagem ddo margem para inter-
pretar que, ainda de seu modo proéprio, 0 sujeito psi-
cotico inserido na cultura, se vale da linguagem, po-
rém, a partir de perspectivas particulares. Ndo € a toa
que, o psicético estabelece modos de comunicagao
com o mundo externo a partir do que convém sua
realidade psiquica (Lacan, 1995-1956/1985).

Lacan (1955-1956/1985) ainda no Seminario 3, As
Psicoses tece comentario sobre a relagdo do psico-
tico com a linguagem e argumenta que mesmo esta
sendo delirante, ha discurso:

E justamente em que essa linguagem pela qual po-
demos nos deixar surpreender no primeiro contato
com o sujeito, algumas vezes mesmo o mais deli-
rante, leva-nos a ultrapassar sua nocdo, e a admitir
o termo discurso. Pois, seguramente, esses doentes
falam a mesma lingua que nos. Se ndo houvesse esse
elemento, ndo saberiamos absolutamente nada de-
les. E, portanto, a economia do discurso, a relacdo da
significacdo com a significacdo, a relagdo de seu dis-
curso com o ordenamento comum do discurso, que
nos permite distinguir que se trata do delirio (Lacan,
1995-1956/1985, p.44).

A marca do Lacan (1955-1956/1985) estruturalista
ja apresenta que a psicose nas particularidades de
sua estrutura estabelece lago com aquilo externo a
sua realidade psiquica. Ainda que de maneira rudi-
mentar, o sujeito psicotico significa, a partir de suas
possibilidades, as experiéncias que Ihe tomam o cor-
po. Neste lugar, ja se indica a aposta da inscricdo da
psicose no discurso, tendo como ponto de partida a
identificacdo daquilo que se trata o delirio, fazendo
deste um modo de enfrentamento ao insuportavel,
de comunicagdo e de lagco com o mundo externo.

Aestrutura psicotica ndo se estabelece por deficiéncia
biolégica-sensorial, mas pela precarizacdo de media-
¢do do simbdlico. Pode-se dizer que se trata da clinica
do real, daquilo que se faz sentir na dimensao cor-
poral de modo direto, sem nomeagdo ou representa-
¢do. A psicose revela algo da angustia que domina o
corpo macicamente, sem nome ou explica¢do, dando
provas da irrup¢do de um real sem lei. Conquanto, se
o Outro neurdtico é “mudo”, representado, isso impli-
ca que seu discurso atravessa o muro da linguagem,

Laco social como discurso na psicose

através de formacg8es inconscientes, lapsos, atos fa-
Ihos, sonhos etc. Por sua vez, na psicose o Outro fala,
aparece sem representa¢do, provocando reagdes a
nivel corporal de sentir-se fragmentado, tomado por
algo que ndo corresponde a um Eu. Isso faz com que
0 sujeito psicético, contrario ao neurotico que habi-
ta a linguagem, “seja habito pela linguagem” (Quinet,
2014, p. 18).

O Outro para o neurotico é inconsciente, pois é barra-
do pelo significante de castracdo, contendo, portanto,
uma falta. O Outro falta para o neurdético, falta por ele
ser inconsistente. Ja para os psicéticos, o Outro ndo é
barrado, é consistente. O sujeito na paranoia da-lhe
atribuicao subjetiva, nomeando seja aquele que, de
longe, emite ondas que se transformam em vozes or-
denando-lhes coisas, seja aquele médico que Ihe inju-
ria e Ihe faz proposi¢8es obscenas. O outro psicético,
por carecer do significante da lei, ¢ um Outro absolu-
to ao qual o sujeito é submetido (Quinet, 2014, p. 18).

Pode-se dizer que, a particularidade psicoética re-
vela, aquilo que a estrutura neurdtica mantém em
segredo (Lacan, 1964/1979). Assim, o significante
foracluido no simbdlico retorna no real sob forma
de delirio. Nessa mirada, o ensino de Lacan (1975-
1976/2007) nos permite considerar o delirio como
um discurso articulado. O rito neurdético da metafo-
ra paterna equivale, na psicose, ao advento da me-
tafora delirante, “trata-se de uma combinacdo de
elementos onde a intengdo de situar o fenémeno
elementar assume um valor” (Miller, 2005, p. 2). O
delirio € uma resposta diante dos impasses que re-
tornam no real, caracterizando-o pela proliferacdo
de elementos imaginarios, na tentativa de mediacdo
a significacao falica da qual carece.

A énfase freudiana da fun¢do do delirio como ten-
tativa de cura e como remendo na relacao do sujei-
to com a realidade é elucidada neste prisma, onde
o delirio representa o mundo imaginario em estado
desenvolvido. E por essa via que o psicético tenta or-
ganizar alguma integracdo simbolica.

O que se avista no processo de elaboracao de um
sistema delirante é uma tentativa de reconstrugao
por meio do qual o psicético, sem o suporte da sig-

nificacao falica, lida com a estrutura da linguagem,
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ensaiando alguma produgdo de sentido que o sus-
tente psiquicamente. Na clinica, cabe ao analista as-
sessorar e acompanhar o fragil equilibrio delirante
do psicotico, ao invés de demonstrar determinacdes
inconscientes na esfera da suposi¢ao de saber, con-
solidando uma rede de sentidos capaz de protegé-lo
de ser tomado pelo furo do real, sempre iminente
(Lacan, 1975-1976/2007).

Cabe ressaltar que, nem todo psicético consegue se or-
ganizar através de uma ficgdo delirante tdo sofisticada
quanto aos escritos de Schreber (Freud, 1911/2010b).
O delirio é sempre uma metafora fragil simbolicamen-
te, embora, assim como o sintoma neurdtico, seja uma
solug¢do singular para um conflito psiquico.

Miller (2003a) distingue o uso comum do termo de-
lirio, em seu sentido patolégico, do delirio normal.
Ambos sao fic¢Bes sociais e podem, por isso, ser qua-
lificados dessa maneira. Segundo o autor, sdo mon-
tagens que resolvem problemas colocados pelo apa-
relho psiquico. O diferencial dos delirios psicéticos é
que "eles sdo obrigados a fazer esfor¢os totalmente
desmedidos para resolver problemas que, para o
normal ou o neurdtico, sao resolvidos, pelos discur-
sos estabelecidos" (Miller, 2003a, p. 15).

Na experiéncia psicotica, significante e significado
se apresentam de forma completamente dividida, o
que também se evidencia na clinica da neurose. Isso
permite a Lacan elucidar que a propriedade do signi-
ficante é de ser segmentado, que ndo ha cola entre
o significante e o significado, sendo esse o vinculo
sempre arbitrario. Nessa direcdo, a significacdo se
faz a partir de uma minima, S1 - S2, permitindo ver,
desse modo, que todo sentido produzido é delirante,
seja na neurose ou na psicose. Nesse contexto, “fa-
lar de delirio ndo é somente falar de delirio de inter-
pretacao, mas sim que o delirio é uma interpreta¢ao”
(Miller, 2005, p.19). Assim, tal qual o sintoma neuroti-
co porta um sentido inconsciente a ser desvelado na
pratica analitica, a construcao de um delirio na psico-
se marca a producdo de um sentido que se faz pauta-
do na foraclusdo e no modo particular de construcao
da realidade, sem contar com o Nome-do-Pai.

O delirio psicético denota um esfor¢co de invencdo
do Um-sozinho, sem Outro, em uma légica ndo com-
partilhada. Lacan (1958/1998) aborda a loucura de
Schreber em sua tese de que o psicético ndo esta fora
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da linguagem e a reafirma no seu seminario sobre
o sinthoma, tomando o escritor James Joyce (Lacan,
1975-1976/2007) como um novo paradigma para
pensar a foraclusao e seus efeitos de laco. Destaca af
que a psicose guarda uma relacdo direta com o sig-
nificante, o suporte material da linguagem, apresen-
tando-o em sua forma radical, pura, sem se remeter
a mais nenhuma significagao.

Em seu ultimo ensino, iniciado nos anos 70, Lacan
(1975-1976/2007) prop6e uma mudanca no estatuto
do sintoma. Se, antes, o sintoma partia da ordem do
deciframento, nessa outra conjuntura, a énfase é co-
locada na vertente do gozo do sintoma. O sinthoma
é pensado como um modo ou uma fixa¢do de gozo,
algo que faz amarragdo (Miller, 1998).

Lacan (1975-1976/2007) desenvolve pontos teoricos
qgue permitem elaborar que ha outra forma de orde-
nacdo da subjetividade que ndo passa, necessaria-
mente, pelo Nome-do-Pai, encontrando suporte em
outros elementos que apresentam estrutura de sin-
toma, dando margem a outra forma de compreensao
sobre a psicose. Nesse momento da teoria lacaniana,
Miller (1998) sublinha que o Nome-do-Pai nada mais
€ que um sintoma, assim, ambos respondem ao real
de suas operacdes, localizando ou fixando o gozo.

Conforme referido por Miller (1998), Lacan (1975-
1976/2007) estabelece outro estatuto a nogdo de
sintoma, apostando em uma relagdo do sujeito com
a linguagem de forma a ter que inventar o Outro
gue ndo existe, valendo-se da psicose para exempli-
ficar as variadas e inéditas formas de invenc¢ao que
0s psicoticos necessitam fazer. A invencdo, que é a
constru¢do de uma funcgao original e diversificada
diante daquilo que ndo existe, adquire maior pro-
priedade, pois o psicético testemunha essa inexis-
téncia e, se pode dizer, o faz sem recurso a nenhum
discurso estabelecido, tendo que inventar uma fun-
¢do ou uma relacdo inédita (Miller, 2003a). Assim,
é importante pensar a relacdo do psicético com a
linguagem, pois se sua relagdo for de exterioridade,
ndo se pode esquecer que ele tem contato com os
variados discursos estabelecidos do mundo, circu-
la pela sociedade e estabelece lago com aquilo que
condiz com sua realidade, havendo, assim, a possi-
bilidade de se valer dos discursos como parceiros
possiveis para se inserir no signo social.
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Na esteira das reformula¢des e avangos do Ultimo
Lacan (1975-1976/2007) a psicanalise parte da psi-
cose como paradigma de leitura do contemporaneo.
Os novos sintomas sdo compreendidos como mani-
festacBes que ndo fazem apelo a decifracdo e que
se apresentam em vertente de gozo desvelado, sem
semblante e sem revestimento simbolico. Dessa for-
ma, 0s Novos sintomas ndo se estruturam pela nor-
ma edipiana. Pensar o sintoma mais além da fungao
paterna nos orienta para a psicose, compreendida
como estrutura possivel onde ndo ha relagdo se-
xual, pois a propria linguagem ja aponta para algo
gue resta de ndo-articulavel na cadeia significante,
podendo esse resto circular por outras vias, inven-
tadas, criadas, despojadas do semblante paterno
(Miller, 2000).

Miller (2003b) estabelece dois momentos na clini-
ca, o primeiro deles nominalista, quando se recebe
0 paciente em sua singularidade, sem compara-lo,
inclassificavel por exceléncia; e outro momento es-
truturalista, ao passo que cada estrutura demonstra
uma articulacdo especifica com os registros simboli-
co, imaginario e real, modo como cada um faz lago e
produz sintomas. Entretanto, a interlocu¢do do sin-
gular ao estrutural “permite, sobretudo, conhecer a
relacdo do sujeito com o Outro, sem que, por isso,
0 mais autista de seu gozo deixe tudo descoberto
(Arenas, 2011, p.7).

O laco social € uma possibilidade de parceria na qual
o0 psicotico poderé se alojar. E possivel apresentar a
hipétese de que o sujeito podera circular, ou se inse-
rir, em algum discurso a partir de sua construgdo par-
ticular, pensadas no final do ensino de Lacan, onde
ele apresenta que ha outras formas de estruturagao
da subjetividade que ndo passam pelo Nome-do-Pai.
E através do sinthoma, modo singular que cada ser de
fala trata seu gozo, que pensaremos o lac¢o social na
psicose (Miller, 2003b).

Laco social como discurso na psicose

Consideracoes finais

A clinica psicanalitica se apresenta como possibilida-
de de insercdo da loucura no meio social, por basear-
se, sendo, no distanciamento de proposi¢des univer-
salistas e de classifica¢des identificatérias. A clinica
do sintoma aproxima-se da clinica do real e da alter-
nativa singular de cada sujeito de fala se estabelecer
no lago social, seja pelo discurso médico, religioso,
artistico etc. (Generoso, 2008).

A psicanalise se debruga onde ha um vazio, local que
o discurso demagadgico, cientifico e intelectual ndo al-
canca. O exercicio psicanalitico s6 se torna possivel
pois a linguagem esta para todos, sendo o sujeito do
inconsciente quem organiza, a partir da sua estrutura
psiquica, as possibilidades de fazer lago (Miller, 2005).
E justamente ai que se encontra a grandeza de um
fazer sutil e singular: seja na direcdo do tratamento
na neurose ou na assessoria e testemunho de sua
verdade inventada na psicose a aposta psicanalitica
no inconsciente sempre demonstra uma invencao
politica de cada um as amarras sociais que regem e
anulam o ser social do gozo sem medidas.

A partir da considera¢do que ha possibilidade de lago
social na psicose é possivel rever o processo de rein-
sercdo social ndo sé para aqueles que sofrem sua au-
séncia da norma edipiana, mas compreender como
0 sujeito, seja neurdtico ou psicotico, fia-se no tecido
social segundo modos particulares de entrar no dis-
curso, nos permitindo, assim, refletir sobre a prépria
exclusao social.

Ao tomar o conceito de lago social como um modo de
entrar no discurso, podemos problematizar a intole-
rancia ao diferente, o repudio a alteridade evidente, o
preconceito contra a loucura e seus efeitos de restri-
¢do a liberdade. Essa perspectiva convoca para o pri-
meiro plano o sujeito de direito e responsabilidade,
gue constroi seu sinthoma, sempre singular.
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