Eixo N°5: Solugdes singulares. Que lugar para o diagnoéstico diferencial?

Solucio e diagnostico: no singular?
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Bolivia).

O argumento do XI ENAPOL, juntamente com os textos de orientagdo, propde um
desafio que implica uma tor¢do: tomar a clinica do final de analise e suas implicagdes
na paradoxal formagdo analitica como bussola para o praticante, desde seus primeiros
encontros com um parlétre. Tor¢ao que enoda, inevitavelmente, a experiéncia analitica
e a formagdo na Escola, o que torna possivel encarnar o discurso analitico, ao qual
servimos, para fazer valer sua orientagao pelo real.

No titulo de nosso eixo de pesquisa constam dois termos, “solucdes” e “singulares”, que
remetem a um avango inédito da nocdo de sintoma. Desde Freud, o sintoma j& era
concebido como uma “solu¢ao” de compromisso. O esfor¢o a que nos conduz Lacan é o
de apresentar o sintoma como solucao inclassificavel, inigualavel, Unica.

O que ¢ uma “solugao”? Do qué? Para qué? Uma solu¢ao indica a iminéncia de algo que
ndo anda e que empurra a uma resolu¢do. O que ndo anda — uma certa defini¢do do Real
para a psicanalise — aponta para onde?

Em termos freudianos, o que ¢ um impasse para o ser humano ¢ sua spaltung
constitutiva; a primeira experiéncia perdida de satisfacao; a pulsdo incoercivel que se
satisfaz de modo mortificante no sintoma.

Em termos lacanianos, desde muito cedo, no estadio do espelho e, continuando com a
funcdo e o campo da fala e da linguagem, o impasse do parlétre refere-se a coexisténcia

de dois elementos heterogéneos em seu foro mais intimo: a linguagem e o gozo.
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Coexisténcia heterogénea na “jun¢do mais intima do sentimento de vida”' que faz viver
0 corpo como o mais estrangeiro. Qual solucdo para esta extimidade?

Os finais de andlise ensinam sobre novos arranjos frente a esse gozo inaugural,
impossivel de extirpar, e vivido no corpo como algo radicalmente estrangeiro. Por isso,
o parlétre toma aleatoriamente os elementos imaginarios e simbolicos que encontra a
mao, para tentar circunscrevé-lo, metaboliza-lo.

Assim, sintoma e fantasia advém como solug¢des sob medida, a cada um, até que novos
imprevisiveis voltem a fazer vibrar os harmoénicos imperceptiveis do choque que
provocou o troumatismo. E com esses materiais, causa do mal e, a0 mesmo tempo,
remédio, que testemunhamos a no¢ao do sinthome como invengao.

Encontramos, no testemunho de Marcela Almanza®, diante das palavras que fizeram
trauma, uma solucdo ao nivel do sintoma: “comer nada”. Esclarecidas as coordenadas
do fantasma “Ser a comida do Outro, devorada, arrasada até desaparecer”, o gozo
proéprio, ndo mais outorgado ao Outro, tornou-se legivel. O gozo do Um, ndo tamponado
pela fantasia, mas articulado a ela, € posto em funcionamento por seu sinthome. Miller

3, No caso de Marcela, o “é

diz que o sinthome reenvia as palavras imortais: “é isso
isso0” ¢ “sulcar o nada™, solugdo sinthomadtica inclassificavel, que concentra a satisfagdo
de um saber-fazer que a entusiasma e com o qual em-causa outros, “com o apetite de
um novo sabor e gosto pela vida™.

E preciso salientar que seu sinthome ja estava em operagdo muito antes do final. Esse
g0z0 opaco ao sentido apareceu desde o inicio da andlise, sob a forma de um pesadelo
repetitivo: “uma onda gigante, [...] maré feroz que ameagava a me aniquilar’® e que, em
uma primeira analise, ¢ objeto de interpretagdo via sentido, consolidando mais ainda um
“estado de mortifica¢do™.

Comegar a se analisar implica o praticante estar advertido de que “a propria entrada em
analise estd sustentada pela antecipagdo da saida™. Desse modo, esse gozo opaco que
habita o sintoma esta presente desde o inicio e ¢ com seus mesmos materiais que pode

se dar o arranjo preciso daquilo que ja ¢ invengao do sujeito; retificar, nela, um “penar
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demais™

. Essa — Lacan o afirma categoricamente — “é a Unica justificativa de nossa
intervencdo™'’, que exige, desde o inicio, um esfor¢o especial de leitura e manejo.
Também, desde as primeiras intervengdes, ndo ignorar o diagnostico clinico'!, “embora

”12) ou sem manter uma douta ignorancia que permita ndo velar o

nao sem flutuacao
singular.

Desde seus primordios, a psicandlise se caracterizou por esse esfor¢o de nao subordinar
o singular as particularidades que orientam um diagndstico diferencial. Freud era
neurologista ¢ herdou dessa formagao a disciplina de localizar nos sintomas as chaves
de uma doenca existente ou ndo descoberta, para nela intervir. Porém, ¢ a docilidade de
Freud ao ouvir as histéricas que lhe permite descobrir o inconsciente e inventar a
psicanalise como tratamento para esses sintomas psiquicos, sob transferéncia. O saber
nao ¢ mais do médico especialista, mas de quem sofre.

Usando categorias particulares, ao mesmo tempo, afirma seu caminho principal, que
ndo € outro sendo a experiéncia surpreendente e contingente do saber inconsciente, sem
medida comum. “Como fazer disso uma ciéncia?” ¢ a apreensao de Freud — pretensdo
narcisica vencida por sua posi¢ao de andlise, que transmite um ndo ceder diante do
impossivel de diagnosticar, instaurando um discurso inédito que preserva o
inclassificavel de cada um.

Por sua vez, Lacan, imerso no mundo da psiquiatria que discutia a loucura na
perspectiva organodinamica, irrompe ao afirmar que a loucura ndo ¢ um déficit. Ele

13 que denota uma auséncia de causalidade tltima,

insiste na “insondéavel decisdo do ser
marcada por uma decisdo oculta e inescrutavel que a ciéncia ndo consegue capturar.

E o inicio da ontologia e do estruturalismo particular de Lacan que “inaugura também
um estilo singular no modo de reinventar a psicanalise”'®. Tal reinvencdo se articula
com o uso singular do diagnostico que seu ensino transmite — uso que indica, para a
psicandlise, que a referéncia as categorias psiquidtricas ndo ¢ suficiente.

Em seu seminario 15, Lacan afirma que, se o praticante da psicanalise fosse analisar a

transferéncia, a presenca do analista “daria uma nova forma de abordar a diversidade
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dos casos e, a partir desse momento, talvez encontrasse uma nova classificagdo clinica
diferente da psiquiatria classica [...]”"". Da mesma forma, quando diz que o caso do

homem dos miolos frescos trata de uma anorexia mental'®

, Lacan impele a desmontar o
estandardizado e, para além da particularidade de ser um obsessivo, dar nome a
singularidade de sua neurose.

Mais adiante, Lacan enfatiza que “existem tipos de sintoma, existe uma clinica. S6 que,
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vejam: ela ¢ anterior ao discurso analitico [...]”"", um discurso que langa luz sobre o

singular do tipo clinico, mas ndo o descarta, nem mesmo ao final de seu ensino, quando
afirma, ndo sem ironia: “todo mundo é louco, isto &, delirante™'®.

Este tipo de loucura generalizada seria a condi¢do primaria de chegada a um mundo de
linguagem do qual o infans ndo faz ideia, e que deixa uma marca chamada trauma.
Diante da perplexidade, responde-se com um sentido louco, de acordo com os recursos
possiveis de cada um. Sentido louco que podemos chamar de delirio, enquanto tentativa
de articular o que acontece de irrepresentavel. Delirios que nao sdo tecidos todos com o
mesmo tipo de ponto. Por isso, Lacan insiste que, para que o singular surja por um
“feliz acaso”, ¢ preciso capturd-lo por meio “daquele particular” equivalente do
sintoma'®. E ai que podemos contar com o util diapasio dentro da orientacdo, o
diagnéstico diferencial.

Assim, embora a psicanalise, como discurso, va além do diagnoéstico, ela o faz sob a
condi¢do de saber servir-se dele. Um saber que alude a oscilagdo permanente entre duas
posigdes para o praticante da psicanalise: que todos somos delirantes e que ha diferenca
diagnéstica.

“E preciso manter essas duas proposi¢des juntas”, diz Miller; se estivermos inclinados a
sustentar a verdade de que somos todos delirantes, “isso nos leva a ideia de que a
psicose ¢ um semblante social e anulamos seu real”. E, “se nos inclinarmos
demasiadamente a considerar o real da questdo, nos separamos, nos tornamos clinicos,
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[...] técnicos”’, encobrindo o valor do singular que persiste além da tipologia clinica.
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O pai de R., de 17 anos®, insiste em saber se a analista é especialista em esquizofrenia,
pedindo-lhe um diagndstico preciso sobre o que estd acontecendo com seu filho, apos
varios médicos especialistas, exames, testes psicologicos e outros, tenham-no “visto por
dentro”.

“Como R. estad com tudo iss0?”, ¢ a resposta da analista, orientando-se para o singular e,
sem descartar o possivel diagnostico, impelindo o pai a ouvir o que R. tem a dizer.
Aponta para a dimensdo subjetiva e, assim, ndo o deixar no olhar objetificante que o
diagnostico de esquizofrenia estd produzindo.

R. expressa trés preocupagdes sob transferéncia com a analista: a rigidez de seu corpo,
seus pensamentos exagerados e ndo saber o que dizer aos colegas sobre sua rigidez. A
segunda e a terceira ele as resolve com base no diagnostico de TOC, dado por um dos
médicos. Diz a seus colegas: “tenho algo médico e estou tratando” e, ao pensar
exageradamente, diz a si mesmo: “isso ¢ TOC”, “colocando um freio ao gozo que o
envia ao confinamento e ao mutismo sem saida”*, diz a analista.

Em relagdo a primeira preocupacdo, por meio de uma historia, R. consegue um
“tratamento singular do deslocamento corporal”, uma forma de enodar o que fica
infinitizado devido aquilo que € proprio a sua estrutura. Um nariz que sai do lugar, um
corpo que sente rigido, sdo trabalhados no encontro com a analista que, docil as
solucdes singulares de R., sanciona uma invengao.

Os testemunhos do passe e os casos que apontam a singularidade nos ensinam sobre a
fecunda tensdo entre a clinica ¢ o real, marcada por Miller. A clinica borromeana
problematiza essa questdo, a0 mesmo tempo em que se opoe a qualquer tipo de deriva,

em direcdo a segregacdo. Este ¢ um tema que se precipita neste trabalho e que nos

propomos a continuar a investigar, rumo ao Congresso AMP 2024.
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