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Introducéo

Esta pesquisa teve sua origem na experiéncia como psicéloga na
Associacdo Fluminense de Reabilitacio (AFR), a partir da inclusdo desta
Instituicdo na Campanha Nacional de Protetizacdo para Pessoas Portadoras de
Deficiéncia Fisica, através de convénio firmado com o Ministério da Saude no
periodo de julho a dezembro de 2002. O convénio previa que a AFR
confeccionasse e fornecesse Orteses e proteses, e oferecesse atendimento
multiprofissional as pessoas beneficiadas pela campanha, em processo de
reabilitacdo.

Esta campanha produziu uma modificacdo no cenéario da Instituicdo com o
aumento significativo de clientela muito especifica: a de amputados. Da
observacdo das pessoas amputadas que frequentavam a Instituicdo e do
acompanhamento terapéutico as mesmas, que, inicialmente, algumas questfes
foram levantadas quanto & condigdo de cada uma delas em lidar com a perda de
um membro. Questdes tais como: na experiéncia da amputagdo de um membro,
por que encontramos modos de reacdo diversos para cada individuo? De que
forma o psiquismo consegue absorver o impacto das mudancas em consequéncia
deste evento? Quais as condi¢Ges em que o uso de uma protese pode efetivamente
beneficiar o amputado?

Levou-se em consideracdo apenas as pessoas acometidas por uma
amputacdo de membro inferior, escolhida porque, a principio, € a que traz maiores
modificacdes no dia-a-dia do paciente. A amputacdo de membro inferior faz com
gue o individuo esteja temporariamente impossibilitado de se locomover e de
realizar suas atividades da vida diaria. Ao mesmo tempo, a prétese de membro
inferior € a que pode ser oferecida a populacdo com maior tecnologia para a
substituicdo do membro perdido, pois oferece melhores condicdes de adaptacao as
atividades fisicas exercidas pela pessoa, se comparado com a protese de membro
superior. Isso se d&, principalmente, porque 0s movimentos do membro superior
sdo mais complexos e as proteses fornecidas pelos servigos publicos ndo séo

capazes de restaurar tais movimentos satisfatoriamente.
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Na medida em que nossa opc¢do tedrica Se circunscreve ao campo
epistemoldgico da psicanalise, nossos questionamentos iniciais ficaram atrelados a
um outro, anterior: Qual € o estatuto do corpo para a psicanalise?

Por uma tradicdo cartesiana, o corpo foi mantido como extremo oposto ao
psiquismo, reduzido ao registro anatdbmico e biologico, cuidado pelo saber
médico. Em contrapartida, a clinica psicanalitica nos coloca em contato com o
corpo numa dimenséo que ultrapassa a bioldgica/organica. Desde a formulacéo do
conceito de corpo erégeno e do que este se atrela ao inconsciente, é preciso
considerar uma outra escrita no corpo que se apresenta diante de nés. Assim, a
clinica com amputados exige, especialmente e inevitavelmente, reflexdes sobre
esta realidade do corpo pulsional.

A clinica com amputados nos apresenta, inevitavel e explicitamente, a
dimensdo corporal, reconduzindo-nos as considera¢es de Sigmund Freud desde
suas primeiras experiéncias na Salpétriere. Seus postulados romperam com o
pensamento da época ao afirmar que as paralisias histéricas ndo obedeciam ao
funcionamento neuro-fisiolégico, mas a uma outra cartografia que era a da
representacdo do corpo e a das pulsdes sexuais. Mais tardiamente, Freud inclui as
forcas disruptivas com a formulacdo da pulsédo de morte.

Desta forma, ao resgatarmos do discurso freudiano a valorizacdo do corpo
como palco do teatro pulsional, é preciso enfatizar que seu mapeamento se da
através da experiéncia com a alteridade. Dito de outra maneira, 0 dominio
pulsional necessario de ser operado incessantemente na existéncia humana néo se
da sem que um Qutro se ofereca como campo para o estabelecimento de relacbes
objetais que permitam estabelecer ligagOes para as mogdes pulsionais conduzidas,
a principio, para a descarga direta (BIRMAN, 2001, p.62). Através das
experiéncias de satisfacdo, as pulsbes vao se constituindo e desenhando um corpo
erégeno.

Partindo destas premissas, iniciamos o primeiro capitulo desta dissertacéo
— Corpo, Eu e Narcisismo — pela apresentacdo de modelos do aparelho psiquico
postulados por Freud, a comecar pelo modelo de 1895. Esta decisdo teve como
objetivo destacar a estreita ligacdo do corpo com a formacao do Eu e apreciar a
experiéncia alucinatéria como modo de funcionamento pulsional. Estas teméticas
foram trabalhadas no primeiro capitulo e se desdobraram, necessariamente, na

exposicdo da formulacao do conceito de narcisismo.
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O conceito de narcisismo € central na obra freudiana. A partir do
investimento da libido no Eu, pela intervencdo do Outro, inaugura-se 0 corpo
unificado. Além de evidenciar a submissdo da autoconservacdo ao investimento
erético realizado inicialmente por um outro, a concep¢do de narcisismo nos
apresenta a dimensdo imaginaria delimitada pelo Eu ideal e seu contraponto
simbolico constituido pelos Ideais do Eu. Estas instancias demarcam os polos de
um embate que demonstra como a estrutura do narcisismo se refaz sem cessar.

As bases freudianas foram ampliadas através das contribuigcdes de trés
outros importantes autores no campo da psicanalise: Jacques Lacan, Donald
Woods Winnicott e Francoise Dolto.

No que concerne as contribuicbes de Jacques Lacan, destacamos a
teorizagdo do Estadio do Espelho como formador do Eu através da identificacdo
com a propria imagem. Este postulado enfatiza que as fungdes motoras estdo
atreladas a propria integracdo do Eu realizada a partir da relacdo imaginaria. Na
medida em gue esta anatomia imaginaria esta submetida as influéncias culturais,
de acordo com o pensamento lacaniano, levantamos como questéo, de que forma a
atualidade imprime referenciais para o corpo. Lacan em 1953 anuncia a
emergéncia de um novo tipo de homem, denominado por ele de Homo
Psychologicus, que traria como marca ser produto da era industrial e, por isso,
possuir uma estreita relagdo com as maquinas.

Ainda tratando da questdo do corpo para psicandlise, apresentamos as
idéias de Donald Woods Winnicott com a finalidade de destacar a importancia da
experiéncia corporal na construcdo da subjetividade através de um ambiente
facilitador oferecido pela maternagem. Este autor valoriza as ‘“comunicagoes
silenciosas iniciais” (WINNICOTT, 1994/1968, p.88) como experiéncias que se
dao fora do registro verbal e que podem modificar nosso savoir-faire clinico.

O pensamento de Frangoise Dolto desenvolve aspectos que tocam a
teorizacdo lacaniana, especialmente quando esta autora trabalha com a distingédo
entre esquema corporal e imagem corporal. Destaca que 0 narcisismo primario
funciona como améalgama entre estas duas esferas. Enquanto o esquema corporal
representa o individuo como pertencente a espécie, a imagem corporal é singular e
derivada dos investimentos parentais. Possuidores da palavra podem dar

sustentacdo a imagem se trouxerem, em consonancia, a intensidade das sensages.
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O corpo sofre as marcas inerentes a vida que acabam por afetar a
organizacdo narcisica. Desta forma a nocdo de trauma se coloca como
indispensavel, assim como pensar nas possibilidades de reorganizagdo a partir do
trabalho do luto. Sendo assim, no segundo capitulo — Traumatismo e
Reconstrugdo Narcisica — apresentamos a no¢do de trauma e de neurose
traumatica, destacando, entre estas, as neuroses de guerra. O desenvolvimento
teorico referente a época da Primeira Guerra Mundial anuncia as necessidades de
reformulacdo para a segunda teoria pulsional, aléem de trazer uma outra nogdo de
trauma que escapa a primeira nocao derivada da Teoria da Seducao.

Os postulados derivados das experiéncias clinicas da Primeira Guerra
Mundial trazem as evidéncias deste momento de transicdo da obra freudiana e a
exposicao da psicanélise no cenario mundial. Sigmund Freud enfatiza o aspecto
econdémico da metapsicologia, definindo a nogéo de trauma como derivada de um
excesso.

Neste capitulo buscamos as contribuicbes de outros autores daquele
cenario e importantes interlocutores de Freud: Karl Abraham, Sandor Ferenczi e
Ernest Simmel. Reconhecemos o narcisismo como conceito central em todos 0s
escritos analisados destes autores.

A hipotese fundamental de Karl Abraham é a de que o desencadeamento
da neurose de guerra revela questdes ligadas a sexualidade no que concerne a uma
predisposicdo a regressdo narcisica derivada de uma fixa¢do no estado narcisico
do desenvolvimento. Para Abraham, aqueles que nédo atingiram o modo de relacéo
transferencial, essencialmente, sdo mais suscetiveis ao adoecimento, uma vez que
a guerra impde rendncias ao narcisismo. Karl Abraham, assim como Sandor
Ferenczi, da relevo a evidéncia de que a parte do corpo ferida passa a ter uma
significacdo de zona erogena.

Ferenczi vai além ao afirmar que tal investimento em parte do corpo
doente ou ferida consiste na prépria tentativa de cura. Diferente de Karl Abraham
que define uma predisposicdo como causa do adoecimento, Ferenczi relativiza
esta determinacdo, enfatizando a organizacdo narcisica como componente
importante do desenvolvimento de cada pessoa, estando ai colocada uma
suscetibilidade para cada um.

Outro interlocutor freudiano importante foi Ernest Simmel, que destaca o

papel das exigéncias superegbicas no trauma. Considera 0s aspectos
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identificatérios das massas e a importancia da figura do lider para pensar a
ambivaléncia vivida pelo soldado diante das exigéncias da guerra, além de
assumir que a estrutura militar implica necessariamente uma regressao narcisica
diante da qual o supereu do soldado é projetado na figura do lider.

Contudo duas outras contribui¢cbes deste autor nos interessam mais de
perto. A primeira diz respeito a capacidade de administrar as situagcdes traumaticas
vividas, e a segunda, complementar a primeira, propde a impossibilidade de ab-
reagir as mogdes agressivas como causa do adoecimento neurético, fruto do
conflito gerado pelas exigéncias superegdicas.

Os postulados destes autores sdo complementados pelas reformulacdes da
segunda topica freudiana tendo como pontos principais a proposicédo da pulsédo de
morte como forga disruptiva por exceléncia e a assertiva do traumatismo como
relacionada a uma inundagéo de excitag¢Oes incapaz de ser mediada pelo aparelho
psiquico.

Ao considerarmos a existéncia de um circuito pulsional estabelecido a
partir da unificacdo gerada com a formacgdo do Eu, é-nos imposto pensar nos
efeitos da perda. Por conseguinte, no capitulo dois, discorremos sobre 0 processo
de luto. Freud ensina que diante da perda, o Eu pode escolher permanecer vivo e
ndo seguir o mesmo destino que o objeto em funcdo de uma satisfacdo narcisica.
Esta idéia nos é crucial para reflexdo quanto ao que se engendra na decisdo da
amputacao.

Por ultimo, consideramos importante, uma vez que as questdes
investigadas originaram-se de situac6es clinicas vividas na AFR, fazer uma breve
apresentacdo de dois fragmentos de casos clinicos que nos ajudaram a pensar nos
destinos possiveis diante da perda e na alucinacdo do membro perdido — membro
fantasma — como evidéncia do trabalho de luto. Problematizamos 0s usos
possiveis das préteses, ndo deixando de considerar o que da atualidade compde
como abertura para tais destinos.

O capitulo trés — O Corpo Hibrido — discute os aspectos das influéncias
culturais na composicdo do corpo pulsional e do campo das objetalidades.
Recorremos ao pensamento de Bruno Latour e sua conceituacdo sobre o hibrido
como forma de evocar os acontecimentos histdricos e suas influéncias na maneira
de conceber o corpo, a partir dos ideais da modernidade e sua incidéncia na

atualidade.
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A protese, como advento tecnoldgico, estd no imaginario coletivo e ganha
realidade quando incluida como oferta no campo da saude, acessivel a qualquer
pessoa. Sua significacdo nos interessou durante toda a pesquisa, de forma a
questionar seus usos possiveis (isto €, as tramas subjetivas que as perpassam) e

suas consequéncias.
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