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Gostaria, inicialmente, depois de ter passado essa jornada com vocés, de agradecer o acolhimento de
todos e, especialmente, a minha colega Vera Besset, por essa amavel participagcdo nessa jornada aqui no
Rio de Janeiro. Estou muito honrado. E me desculpo por ndo ter aprendido suficientemente a lingua de
vocés para me comunicar em Portugués.

Vou tentar deixar essa minha conferéncia um pouco mais leve, mais fluida, porque se trata de um texto
escrito, mas o essencial estarad aqui.

O fato de que a conjungdo do discurso capitalista com o discurso da ciéncia ter introduzido um mal-estar
inédito na civilizacdo, ndo escapou a ninguém. E uma tendéncia pesada que deixard conseqiiéncias
duraveis e, para uns, irreversiveis. O momento atual desenha uma nova cartografia psiquica que
abandona progressivamente os territérios freudianos do conflito para entrar nos territérios da
insuficiéncia, do vazio, do acting impulsivo ou compulsivo. Quer dizer que nossa modernidade nos fez
entrar na era da recusa do grande Outro e da rejeicdo generalizada da castragdo. InUmeros elementos
no campo social vieram, com efeito, confortar essa idéia. O fluxo dos lagos sociais, explosdes de formas
diversas de defeccdo, de evitagdo e, mesmo, de errancia. E esta atualidade psicopatoldgica que quero
abordar na minha comunicagdo. A aposta é bem ambiciosa.

Mesmo assim, a reflexdo engajada sobre o lago social contemporaneo, com relagdo as formas atuais do
sintoma, mas igualmente, em relagdo as manifestagdes assintomaticas que se desenvolvem, é um
terreno dos mais estimulantes para refletir sobre a mutagdo em jogo. Mutagdo maior que parece
escrever, progressivamente, uma rejeigdo da dimensédo da falta, da alteridade e da castracdo. A essa
reflexdo vertiginosa, nds devemos responder com um ato clinico. Resposta em ato que constitui a Unica
maneira de estar a altura, como dizia Lacan, da subjetividade da nossa época. Nesse sentido, nos
podemos participar da disputa que ocorre no campo das ciéncias humanas entre os defensores de um
pluralismo etiolégico, que é o famoso modelo biopsicossocial, e os que, como nés, assumem o ato a
partir dos acréscimos da psicanalise e, sobretudo, do ensino de Lacan de que ha sempre um real que
escapa ao tratamento da ciéncia. Esse real escapa nesse ponto: entre a causa e aquilo que é afetado, ha
sempre um sintoma, um ruido.

Colocarei muito rapidamente o problema. Até agora, so fiz a introducdo. Chamei essa parte de a
hipdtese do inconsciente. E, se falo em hip6tese do inconsciente é porque estamos numa época em que
essa hipdtese ja ndo estd mais tdo disseminada como pensamos.

Em Lacan, a categoria do discurso, ou lago social, difere de uma concepcdo socioldgica que junta todos
os lagos sociais como sendo fendmenos de grupo. Podemos dizer que o lago social mantém o sujeito
ligado ao préprio discurso. Com efeito, o sujeito, deve encontrar uma solucdo para habitar o lago social
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sem se dissolver na massa, sem desaparecer como sujeito e, ao mesmo tempo, o sujeito deve poder ai
se alojar sem atacar o lago social.

Nesse sentido, € o sintoma, ou seja, o que temos de mais singular, é ele que nos deve permitir alojar o
sujeito no comum. Entdo, temos ai a concepgao lacaniana do sintoma, ndo como disfungdo .
psicopatolégica, mas como enodamento. O sintoma participa do enodamento do sujeito no lago social. E
o modo como cada um de nos tenta se inscrever no lago social. Ou seja, os quatro discursos propostos
por Lacan estdo solidamente ligados a estrutura de linguagem e eles ilustram, cada um a seu modo,
diferentes formas de alojar o sujeito no comum.

O sujeito é 0 S barrado, o S1 é aquilo que Lacan chama de significante-mestre, ou seja, € um elemento
Unico sobre o qual um sujeito pode se alojar. Por exemplo, se digo que sou um roqueiro, ou se me fago
de carioca, é um significante-mestre. Alguns como vocés, como, por exemplo Vera, se alojam sobre o
significante-mestre carioca.

0O S2 é o saber. E o0 pequeno a é o mais-de-gozar. Ou seja, o que vocés constatam & uma
impossibilidade de que os dois elementos da parte inferior se encontrem. Ai Lacan esté a altura de Freud
com referéncia ao impossivel. O impossivel de governar é o discurso do mestre. Ou seja, o que Lacan
quer dizer com isso é que toda vez que se tenta governar havera algum sujeito, alguma objegdo que
impega que ele governe, sempre havera um obstaculo.

Outro impossivel é o impossivel de se educar. E o discurso do universitario. E um discurso que esta ativo
na escola, na universidade. Igualmente em numerosas instituigdes médico-pedagdgica, por exemplo. E
com o discurso universitario que eu trabalho com estudantes. Para pensar um dispositivo de cuidados.
Ha também os dispositivos penitencidrios como as prisdes. E um discurso que vai em diregdo ao saber.
Entdo é o S2 que domina, que é o elemento motor desse discurso. Por exemplo, se estamos aqui
reunidos é através do discurso universitario. Ou seja, vocés vém aqui porque vocés funcionam a partir
do saber. Vocés estdo sob as ordens do saber. E, se vocés ndo estiverem mais com vontade de se
submeter as ordens do saber, se quiserem fumar |a fora, ou sair para passear, basta sair da sala e
mudardo de discurso.

Entdo, impossivel de governar, impossivel educar, impossivel de psicanalisar, que é o discurso do
analista. Ha sujeitos que ndo podem se beneficiar de uma psicanalise, existem reagdes terapéuticas
negativas, existem limites para a psicanalise.

Em seguida, Lacan acrescenta o discurso da histérica, que tem como ponto de impossivel fazer desejar.
Para resumir rapidamente, o discurso do mestre funciona com ordens, como a igreja e as forgas
armadas. O discurso do universitario funciona com o saber. O discurso do analista surge como
semblante de objeto a, que o analista vem encarnar. E o discurso da histérica funciona com a divisdo
subjetiva e é por isso que ele tem um sujeito barrado em baixo. Por exemplo, se trabalhamos todos
numa fabrica, estamos no discurso do mestre, nds funcionamos com a légica do chefe que fica dando
S1’s para nds, fica dando ordens, e se eu decido protestar e digo “revolugdo” nés mudamos de discurso,
entramos no discurso da histérica.
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Figura 1: Os quatro discursos
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Figura 2: O discurso do capitalista: DC

discursos

A importancia, para Lacan, € que os discursos devem circular, nenhum discurso deve ficar paralisado, é
preciso circular entre eles. O que deve permitir a cada sujeito encontrar um discurso onde ele se sinta
realmente bem. Mas o problema é que, com o discurso do capitalista, essa construgao fica dificil. Ela fica
problematica porque o que sustenta cada discurso é atacado.

Todo discurso, entdo, funciona como uma dominacgdo. Ou seja, a ldgica primeira do discurso, inclusive
do discurso do psicanalista, € uma fungdo politica. E por isso que existem tantas disputas no campo
analitico. Existe sempre, em todo discurso, uma funcgdo politica. E importante dizer que, historicamente,
Lacan vai parar para pensar a légica do discurso depois de ter ouvido Michel Foucault. E uma resposta
do psicanalista Lacan ao fildsofo Michel Foucault. Ele escreveu um livro pequeno, muito interessante que
os convido a ler. Chama-se “A ordem do discurso”. Lacan pensa, e responde a Foucault, sobre a
questdo politica, mas também mostra que Foucault fala na “Histéria da loucura” ou no livro sobre a
prisdo, que o lago social funciona como um modo de gozo. Quer dizer, que hd em todo discurso uma
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l6gica econ6mica. Cada sujeito procura habitar um discurso para tentar acertar as contas com sua
relagdo com o gozo, para tentar extrair do discurso aquilo que Lacan chama de mais-de-gozar. Por
exemplo, o fato de estarmos juntos aqui é que, para alguns de vocés, havera um mais-de-gozar pelo
saber. Entdo, vocés percebem que o lago social é uma questdo econémica e uma questdo politica, quer
dizer que a questéo significante € uma questdo que envolve S1, S2 e S barrado. E o que se produz do
discurso do mestre é um mais-de-gozar, é o gozo. Vemos bem, a partir disso, que cada discurso é um
dispositivo de regulacdo de gozo. Eu escutei o que se passa, discutindo com amigos, nas favelas do Rio
de Janeiro. Podemos pensar que ha uma organizagdo feita pelos grupos. Existe ai um inicio de discurso
do mestre, uma reconstrucdo de dispositivo de regulagdo de gozo.

O problema que temos para pensar é que nos temos dois discursos, o discurso do capitalista e o discurso
da ciéncia, que atacam os dispositivos de regulagdo de gozo e que, portanto, geram um caos, fazendo
com que, cada vez mais, o sujeito tenha que se alojar em um desses discursos. Ha pouco, uma
estudante falava sobre a questdo do Sujeito-suposto-saber?. Vou tentar, rapidamente, mostrar a
reviravolta histdrica que existe em relagdo ao saber.

Em nossa modernidade, nés criamos um mercado do saber. O que custa caro é o saber. O treinador é
bem pago se ele for capaz de antecipar. As empresas compram certificados, patentes, direitos de
propriedade, principalmente através de agdes da bolsa de valores. Nés estamos, entdo, no momento do
saber predatorio. Por exemplo, compramos pesquisadores para obter um saber farmacéutico, um saber
especifico. Entdo, pela primeira vez na histéria, a economia ultrapassa o politico, é mais que ele. Ou
seja, os homens politicos, mesmo que queiram passar do fazer ao semblante, ndo tém mais os meios
politicos, meios de fazer politica.

Agora, se vocés colocarem em equivaléncia politica e inconsciente, economia e gozo, verao a dificuldade
em que nds estamos, enquanto “PSIs”, uma vez que temos que acolher sujeitos que funcionam cada vez
menos a partir do inconsciente e cada vez mais a partir do gozo. Eles funcionam cada vez mais a partir
do gozo e do modo coletivo. Isso quer dizer que assistimos a epidemias; epidemias de hiperativos,
epidemias de depressivos, de anoréxicos, de obesidades. Ou seja, em todos os paises do mundo, o que
se constata verdadeiramente é uma ldgica epidémica que testemunha tanto a dificuldade desses sujeitos
em se alojar em um dos discursos quanto o protesto desses sujeitos contra os dois discursos dominantes
que sdo o discurso capitalista e o discurso da ciéncia.

Entdo, a questdo e a trama maior, eu penso, é como re-atribuir todas essas qualidades ao inconsciente,
em uma época, em um momento, onde o inconsciente esta a deriva, reduzido a um resto de saber
mitico.

Na segunda parte, verei o conjunto dos exemplos sobre a questdao do laco social e a subjetividade, a
partir daquilo que chamo, fundamentalmente, de fenémenos de segregagdo, ou seja, de sujeitos que se
reagrupam a partir de um significante para tentar encarnar, dar forma a sua singularidade. Vemos isso,
por exemplo, com os emigrantes, que tém uma légica comunitaria, vemos isso com as minorias sexuais,
que se reagrupam em homossexualidades femininas, masculinas, etc. Estamos em uma fase de
proletarizacdo generalizada, tanto em relagdo aos ricos quanto aos pobres. Somos todos, como diz
Lacan, proletarios do discurso.

O problema é que ndo ha uma efetuacdo da subjetividade, como no discurso do mestre, onde o sujeito
do discurso do mestre, que estad entre 0 S1 e 0 S2, cai do S1 e do S2. Estamos entdo, em nossa época,
em um momento de auto-producdo de subjetividades. Ja que o sujeito ndo consegue se alojar em
nenhum discurso, ele tenta se forjar, se efetuar como sujeito, mas através do reagrupamento. Pode ser
um grupo de samba, um grupo de torcedores, uma turma qualquer... E é esse grupo que da a
consisténcia de ser ao sujeito. Nao se trata mais do discurso familiar. Alguns sujeitos ndo sabem nem
mais de onde eles vém.

Vocés véem ai o fracasso da transmissdo simbdlica e o privilégio atribuido ao imaginario, sobretudo com
a televisdo. Cada sujeito pode sonhar ser uma estrela de televisdo e ha varios programas que fazem o
sujeito pensar que um dia eles serdo estrelas. Na Franga existe um programa de psicologia que permite
que pessoas que tém problemas psicoldgicos se tornem célebres. Eles vdo para a televisdo para
testemunhar, por exemplo, eu sou gordo, eu me chamo Jean Luc, eu vim aqui para dizer para vocés por
que eu sou gordo; eu sou Jean Luc, um sujeito que vive fazendo cicatrizes e tatuagens... Eu apareci na
televisdo, entdo eu passo a existir. Ou seja, saimos da légica da efetuacdo do sujeito e passamos para a
l6gica da auto-producdo do sujeito. O problema é que, uma vez que vocé passa por dez minutos diante
das luzes, vocé volta para a sua favela. Existe essa espécie de ego inchado pelo imaginario, esse eu
inflado, e uma queda depois, diretamente as conseqiiéncias. E ai s6 sobra para o sujeito ficar comendo
diante da televisdo, ou entdo ser agressivo em relagcdo ao outro, ou seja, entrar em ldgicas de
compensacgao.
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A clinica dos monossintomas

Vou dar para vocés exemplos de pacientes, pacientes simples, comuns. O Sr. A vem a consulta porque
sua mulher descobriu que ele tinha uma relagdo, que ndo se consumou, na internet. Sua mulher entdo
Ihe disse: se vocé esta doente va se cuidar com um “psi”, sendo eu vou te deixar. Entdo, o Sr. A chega
sob a injungdo da sua esposa para salvar o seu casamento, diz ele. E, entdo, se cala; ndo tem nada para
dizer. A Sra. B procura alguém para poder falar, pois o seu marido € muito ocupado com o trabalho e
ndo se ocupa mais dela. A Unica maneira dele se ocupar dela é quando volta de missdes no estrangeiro e
a leva para clubes de swing. Ela fica em depressao, faz quimioterapia com psicotropicos ha trés anos,
ndo consegue parar de tomar esses remédios e eles a deixam cada vez pior. Ela ndo consegue imaginar
que tem alguma coisa a ver com isso. O Sr. C se auto-define como adicto de jogos de internet, war
games. Passa as noites inteiras em uma espécie de excitagdo e de plenitude. Chega a meu consultério,
empurrado pela familia, por causa de dividas que contraiu, mas acha que ndo tem nada para me dizer. A
Unica coisa que consegue fazer é partilhar comigo a sua paixao pelos jogos; fica falando de poquer o
tempo inteiro.

A Sra. C tem um diagndstico de fibromialgia e tem dores pelo corpo todo. Ela vai, entdo, perceber que
aquilo que chamou, durante anos, de fibromialgia era uma reagdo a uma operagdo que ela havia feito,
uma ligadura de trompas, que ela fez depois da separagdo de seu marido.

A Sra. L esta na dor desde que tomou medicamentos em excesso. E uma verdadeira bulimica de
medicamentos, com o apoio do seu médico generalista. Essa atitude dela é para enfrentar uma dupla
conjuntura: a morte do pai e a saida de seu ultimo filho de casa. Essa conjuntura a coloca diante de seu
destino de mulher, mas ela ndo quer pensar nisso, e fica sé com os medicamentos.

Entdo, vocés verdo, chamamos isso de efeitos de estrutura, onde vemos bem que ha uma nova
configuragdo da relagdo do corpo com o objeto, onde o sujeito se vé; é obrigado a assumir sua posigdo,
sua escolha de vida, como um gozo. O que mudou, entdo, é isso, ou seja, 0 que vem primeiro € a
dimensdo do gozo, e ndo mais a dimensdo da enunciagdo. Antigamente, o sujeito dizia que a culpa era
de papai, mamaée, a sociedade etc. Hoje o sujeito chega e fala: “eu gozo”. Esta ai, realmente, uma
dificuldade. Porque, ao mesmo tempo em que isso é classico, houve também uma pequena mudanga,
que é o discurso capitalista, que quer dizer que o sujeito ndo tem mais acesso ao saber. Quer dizer que
ha uma ruptura naquilo que chamamos da relagdo do sujeito com o saber. Uma ruptura da relagdo do
sujeito com o saber e, ainda acrescento, do saber inconsciente.

Por outro lado, o sujeito cria para si um certo saber, ndo é mais um saber inconsciente nesse caso, e sim
um saber de técnico. Um saber sobre o seu corpo, sobre as dores, ou seja, um saber sobre os produtos -
como esses toxicOmanos que tomam varios produtos e possuem um saber sobre os efeitos que os
produtos causam no corpo. Ha realmente um saber, mas é um saber que é disjunto, ndo tem nada a ver
com o saber do inconsciente, ele é separado do saber do inconsciente. Ou seja, temos ha mais de dez
anos essa nogdo de monossintomas.

Foram sobretudo os italianos, por exemplo Recalcati, que tiveram a idéia de, justamente, utilizar esse
efeito de grupo para tentar fazer essa reversao e tentar extrair o sujeito dessa massa do grupo, obter
uma subjetivacdo. Por exemplo, eles criaram clinicas para anoréxicas. O sujeito chega a partir do
significante anorexia, mas a clinica do monossintoma é exatamente tentar separa-lo desse grupo e de
operar a partir dai, fazendo acontecer uma subjetivacdo. Porque se vocé propde a um toxicbmano, de
cara, que procure um analista, ele ndo vai fazer isso. Ou entdo ele ira, mas teremos o mesmo trabalho a
fazer. Quer dizer que serd preciso fazer, ndo uma produgdo, mas uma efetuagdo do sujeito. Ou seja, a
clinica do monossintoma é muito mais uma vertente coletiva, e a clinica que eu sustento € a clinica do a-
ssujeito, essa clinica que esta ali do a para o sujeito, ou seja, o sujeito a-dicto, com a letra a separada.
O sujeito que, no fundo, depende inteiramente do objeto. Ou seja, acredito que nos dias de hoje, para
se fazer a clinica do sujeito é preciso fazer a clinica do a-sujeito. Primeiro a clinica do a-sujeito e, quem
sabe, se isso funcionar, a clinica do sujeito.

Quer dizer, estamos verdadeiramente em uma ldgica que, aparentemente, € homogénea, mas sera
necessario, a partir dai, extrair os recursos da estrutura do sujeito, neurose, psicose, perversdo. E
depois, na estrutura, a posicdo do sujeito. Vocés véem, nds estamos verdadeiramente em um
tratamento preliminar que ndo é da psicose, mas do sujeito contemporaneo. Entdo, o que é seguro é
que esses sujeitos, quando se dao produtos para eles g’ para que eles possam dispensar o grande Outro.
Em um sentido, é do lado da perversdo generalizada. E uma fungdo de curto circuito da enunciagdo, do
dizer, do ato, ndo ha mais ato. O segundo ponto é que sdo sujeitos que sdo psicotizados, quer dizer que
a clinica do monossintoma, a clinica do a-sujeito parece a clinica da psicose. Quer dizer que tem alguma
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coisa ai para obtemperar o gozo, para progressivamente conseguir, através da renuncia, o enodamento
que permita circundar o gozo.

Entdo, a clinica do a-sujeito - tem uma frase de Lacan que diz mais ou menos isso - vocés sdo daqui pra
frente, vocés sdo hoje mesmo, infinitamente mais profundamente do que pensam, sujeitos aos
instrumentos. Eu, por exemplo, com meu carro, ele ndo me obedece. Eu sou a-sujeito do meu carro. Se
eu nao coloco o cinto de seguranca, meu carro nao funciona. Entdo, ndao tenho mais a minha liberdade
de sujeito de ndo colocar meu cinto de seguranga. Eu sou sujeito desse carro.

Vou concluir minha idéia: a idéia que submeto a vocés agora, rapidamente, é que a clinica do
monossintoma, a clinica do a-sujeito, € uma clinica de primeira linha, que tem um front, e estamos na
primeira linha do front. Geralmente é uma clinica que, como para as psicoses, € aquilo que se deve
apoiar no que se chama de ‘prética entre varios™. Ou seja, é preciso que se tenha, com efeito, um
acordo terapéutico, uma légica terapéutica entre os interventores, para que o psicanalista possa
trabalhar. Quer dizer, € preciso que haja um acordo com o psiquiatra que vai 14 dar o medicamento ou
centro de cuidados, o CAPS, o fisioterapeuta, o assistente social. E preciso pensar, entao, nesse
dispositivo de ‘pratica entre varios’, para simplesmente re-introduzir, através da dignidade que ela
merece, a hipétese do inconsciente. E se a gente consegue, ai vai acontecer a histerizacdo, quer dizer,
um sujeito que se divide e que entra no discurso da histérica, quer dizer, na queixa, no mal estar, ou
seja, deixa de ser o sujeito assentado sobre o seu gozo e passa a uma queixa, a um enunciado.

Para concluir, em uma palavra apenas, ndo se trata de visar com isso a retificacdo da relagao do sujeito
com o objeto. Uma retificagdo do sujeito com o objeto que sirva para aparelha-lo no seu gozo. Isso ai
estaria mais para o lado das terapias cognitivas comportamentais, que esquecem a questao estrutural.
Por exemplo, se a gente tira as drogas de um psicético, ele pode descompensar. Ou seja, a clinica do
monossintoma ndo quer dizer, ndo diz para “largue o objeto ao qual vocé esta adicto”, ndo faz isso.
Tenta, podemos dizer, responder e desvalorizar uma modalidade de gozo. Tenho duas linhas para
concluir.

Para continuar a dar, ou a conseguir re-atribuir ao inconsciente seu carater de nobreza, é preciso
testemunhar sobre a realidade da diferenca sexual, da castragdo, do gozo que vem consagrar o divércio
entre o sujeito e o saber. Ou seja, o sujeito faz um buraco no saber, mas ele esta também em uma
relagdo com o saber, ou seja, o sujeito do inconsciente €, acima de tudo, o saber que se pode construir
sobre ele: saber familiar, genético, etc. E nessa trama que se encontra a questdo da causa. Nds
devemos estar a altura disso, e de uma maneira muito modesta, porque é preciso empenhar-nos, cada
um de nds, para adquirir um saber sobre a estrutura do sujeito e sobre o discurso analitico. Eu agradeco
a vocé
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