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Self-harm and sensoriality: a
psychoanalytic view
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Resumo

O presente artigo pretende investigar a compreensao do quadro clinico da Marcio Nery
automutilagio, explorando a predominancia do corpo e da sensorialidade na
dindmica desse sintoma contemporaneo. Partiremos do entendimento de
que os cortes superficiais na prépria pele, além de ndo possuirem intengao
suicida, acabam por trazer alivio ao individuo acometido por uma dor
psiquica intensa, incapaz de ser enunciada. Para isso, investigaremos os
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elaboragdo psiquica em certos casos clinicos. Faremos um paralelo com a
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Abstract

This article intends to investigate the comprehension of the clinical condition
of self-harm, exploring the predominance of the body and sensoriality in the
dynamic of this contemporary symptom. We part from the understanding that
superficial self-inflicted cuts, in addition to not having suicidal intentions, may
provide relief to the individuals under great psychic pain that cannot be
enunciated. For this purpose, we will investigate Sigmund Freud’s first
writings to find references on the limits of language’s representational field
regarding human experience, also on the central role sensoriality plays in
psychic elaboration in certain clinical cases. We will draw a parallel with the
sensory vividness found in the dreamwork, as we try to describe in which ways
the motricity of the self-harmed cuts and the images resulted from the cutting
moments will act in the psychic organization of the experimented intensities.
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Introdugao

Entre os modos de sofrimentos psiquicos contemporaneos, podemos
observar uma predominancia daqueles que se configuram por uma descarga
direta na dimensdo do corpo. Freud (1932 [1972]) muito cedo anteviu esta
configuracdo, quando definiu a neurose de angustia, uma das neuroses
atuais, a partir de processos somaticos, como expressdo da libido sem
mediacdo psiquica. Em seus ensaios iniciais ja fica evidente que o campo
representacional ndo esgota as possibilidades da experiéncia humana.

Ora, se o psiquico como campo das representacdes ndo resume a
diversidade da vivéncia do homem, haveria entdo um psiquismo separado
do corpo? David-Ménard (2000) faz uma critica a separagdo que, segundo
ela, atravessa o campo tedrico-clinico da psicandlise, entre psiquico e
corporal. Mostra como ja nos primérdios da psicanadlise se ligava a
descoberta do inconsciente com a importancia do corpo erégeno. De inicio,
tal ligacdo se fazia presente no estudo dos sintomas histéricos, as grandes
crises, ataques e paralisias motoras. Depois, a autora ressalta o aspecto
econdmico do aparelho psiquico, definindo-o como “um aparelho de prazer,
desprazer e angtstia” (DAVID-MENARD, 2000, p. 7), cuja principal fungio
vem a ser a descarga energética, sendo o prazer definido como uma
sensac¢do advinda da descarga e o pensamento como a capacidade de adiar a
descarga. A autora valoriza também a presenca da motricidade como fungao
fundamental nestes ensaios iniciais. A descarga se faz pelo motor e obtém-
se por esta via a satisfacdo, o que reafirmaria a concomitiancia entre
psiquismo e corpo. Ter prazer e pensar seriam, portanto, caracteristicas
préprias do aparelho psiquico; expressdes de um fluxo energético que
precisam da motricidade do corpo para se realizem.

David-Ménard (2000) defende, assim, que Freud, ao postular a
conversao histérica, rompe com o dualismo corpo e mente. Ela diz que se “o
corpo histérico pensa” (DAVID-MENARD, 2000, p. 17), tal concepgio ja
desfaz qualquer possibilidade do dualismo cartesiano na psicandlise. A
descarga de um ataque histérico pode ser simbolizante, revelando um
circuito de afetos antes suprimido.

No presente artigo nos debrugaremos exclusivamente sobre o quadro
clinico da automutilagdo, um dos modos de sofrimentos atuais em que se
constata o protagonismo corporal, na tentativa de compreender essa
dindmica em que a palavra ndo é capaz de expressar a dor psiquica,
utilizando-se do recurso ao corte na pele. Seria este também simbolizante?
Qual a importancia da motricidade e da sensorialidade na balanga libidinal

da automutilagao?

Com efeito, ha uma grande variedade de comportamentos que podem
ser definidos como automutilacdo. Estes podem compreender lesoes leves,
como arranhdes na pele com as préprias unhas, tricotilomania ou o ato auto
infligido de se queimar com pontas de cigarros; lesées moderadas, como
cortes superficiais em bragos ou pernas; e as mais graves, como a
autoenucleagdo e a autocastracdo. Outra forma de automutilagdo observada
é a introducdo de agulhas ou outros objetos no organismo. Neste artigo,
vamos nos ater aos cortes superficiais provocados na prépria pele com
objetos afiados, tal como definidos por Gauthier (2007).

A intencdo desse recorte especifico deve-se ao fato de que estes tipos
de lesdo auto infligidas, na maior parte das vezes, nao estdo associadas a um
comportamento suicida. Tampouco verifica-se neles uma intengdo
autodestrutiva ou um desejo de autopunicdo. Comumente, os principais
objetivos das escarificagdes estdo circunscritos a uma tentativa de alivio das
tensdes provenientes de um sofrimento psiquico maior do que a dor
provocada pelo corte. Desta forma, é como se fosse um sacrificio apenas em
uma parte do corpo, uma espécie de compromisso para o bem de todo o
resto. Os sujeitos que se escarificam buscam sentir-se melhor depois desse

211



ECOS | Estudos Contemporaneos da Subjetividade | Volume 11 | Numero 2

ato, diferentemente do suicidio cujo objetivo seria ndo sentir mais qualquer
afeto (DEMANTOVA, 2017).

Seguimos, aqui, a proposta de Le Breton (2006), que defende que ndo
h4 uma ligacdo entre os cortes no informe corporal e uma vontade de se
destruir ou de morrer. Seriam entdo, tentativas de viver e ndo de suicidio. A
dor fisica autoprovocada se opde ao sofrimento, em um compromisso com a
vida, tentando restaurar algum sentido onde as palavras falham e a
passagem pelo corpo se torna a tnica op¢do. Busca-se uma conciliacdo, e
ndo uma destruicdo pessoal, com a acdo de cortar-se. A automutilacdo seria,
segundo o autor, a forma possivel de expressao subjetiva contundente da
dor psiquica por meio de uma dor fisica.

Gauthier (2007) defende ainda que os cortes sdo feitos no nivel da
sensorialidade e ndo do erotismo. Seria, entdo, justamente a falta do
autoerotismo necessario para o cuidado consigo mesmo, sem que haja
recursos para dirigir sua dor ao outro, a responsavel por preparar o terreno
para que ocorram as autolesdes. Segundo o autor, esses atos seriam o inico
recurso disponivel para a descarga das tensoes internas e da dor psiquica
excessiva nestes sujeitos.

Neste artigo, daremos énfase, precisamente, ao aspecto sensorial da
automutilacdo, na medida em que consideramos ser o menos explorado na
literatura psicanalitica a partir de nossa pesquisa. Nio podemos, no entanto,
desconsiderar o aspecto irrepresentavel, compulsério e compulsivo deste
ato que parece ndo encontrar uma associacdo de pensamento. Cabe, entdo,
uma breve menc¢do ao conceito freudiano de pulsdo de morte, que costuma
estar presente nas producdes sobre o tema.

De fato, é possivel compreender a automutilacdo a partir de Freud em
Além do principio do prazer (1920 [1972]). Nesse trabalho, Freud enumera
algumas situacdes em que a logica do principio do prazer é quebrada e que o
individuo se vé obrigado a suportar o desprazer, isto é, um nivel elevado de
energia acumulada no psiquismo. A partir da leitura do funcionamento das
pulsdes, ainda que Freud ndo mencione o temo automutilagdo, podemos
facilmente depreender que as agressdes ao proprio corpo aparecem como
um dos destinos possiveis da pulsdo. Por certo, nos quadros de autolesao,
frequentemente, verifica-se uma incapacidade de ligacdo da energia
psiquica com qualquer significacdo ou elaboragdo. A consequéncia disso é
que o individuo se sente compelido ao ato automutilatério, seguindo a logica
da compulsdo a repeti¢cdo. Evidencia-se, assim, a pregnancia da pulsiao de
morte neste quadro clinico, assunto sobre o qual ndo nos debrugaremos ao
longo deste trabalho.

Retomando a temdtica sensorial, ainda em 1893, em um estudo
comparativo das paralisias motoras organicas e histéricas, Freud (1893
[1972]) aborda o disturbio da sensibilidade. Segundo esse conceito por ele
definido, ha um nivel de sofrimento psiquico em que ndo se capta mais a dor
fisica e, muitas vezes, tampouco a dor psiquica. Abre-se, entao, a possibili-
dade para uma suposta analgesia, um silenciamento da dor, frente a um
excesso que interrompe a capacidade associativa do sujeito. Interessante
notar, aqui, a presenc¢a da sensorialidade para descrever o padecimento
psiquico.

Em um estudo sobre a automutilacdo na adolescéncia, Fortes e Kother
(2017) encontram um aspecto relevante nos relatos de jovens que se
autolesionam: nao ha referéncia alguma sobre a dor que se sente na hora do
corte. Na verdade, os adolescentes comumente priorizaram a descricao do
carater de alivio do ato. Tal constatacdo, de uma dor que ndo encontra
expressdo pela via das palavras, estd em consonancia com os achados de
Douville (2004), que afirma que sdo raras quaisquer associacdes verbais
que possam trazer um significado ao ato automutilatério. Sendo a automuti-
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lacdo, portanto, da ordem da conduta, um comportamento que pode revelar
algo da pessoa, na falta de um dizer ou uma enunciagao.

Antonello e Gondar (2014) discutem uma possivel saida para o excesso
subjetivo provocado pelos acontecimentos traumaticos quando nao ha uma
linguagem concreta ou uma elaboracao metaférica do individuo para lidar
com o sofrimento. Segundo os autores, o recurso a figurabilidade, isto &,
uma atualizacdo imagética da experiéncia pode funcionar melhor do que a
tentativa do uso da linguagem e da palavra, uma vez que a representacio
intelectual habitual parece ndo dar conta. Da mesma forma, nos casos de
automutilacdo, a producdo de imagens sensdrio-motoras parece ter uma
enorme relevancia e que merece ser explorada.

O trabalho do sonho e a automutilagao: o papel da
sensorialidade na concatenagao da vida animica

E com esse olhar que vamos analisar a importancia da sensorialidade
para o psiquismo, tal como ja postulava Freud em A Interpretacdo de
Sonhos (1900a [1972]). Na obra inaugural da Psicanalise, os sonhos sao
descritos como atos psiquicos tdo importantes quanto quaisquer outros e
que seu mecanismo de formacdo esta submetido, ndo s6é a uma censura
psiquica, mas também a uma necessidade de fugir a essa censura, para que o
desejo encontre um caminho de realizacdo possivel. Dentre os fatores que
Freud destaca no processo de formagdo dos sonhos, nos interessa,
particularmente, a consideracdo de sua representabilidade em imagens
sensoriais. Buscaremos, a partir dai, neste artigo, tracar um paralelo entre a
sensorialidade presente no mecanismo de formacdo dos sonhos e a
sensorialidade marcante dos atos autolesivos.

E imperativo destacar que nio se pretende equiparar a automutilacio
ao processo onirico. Evidentemente, o que esta operacdo no trabalho do
sonho é muito diferente da dindmica psiquica da automutilacdo, uma vez
que esse é um quadro clinico em que constatamos uma preméncia da pulsio
de morte. Os sonhos, por sua vez, seguem a légica do desejo. No entanto,
ambos remontam a percep¢do e a sensorialidade. E, de fato, foi no texto
fundante da psicandlise que encontramos a importancia dada por Freud a
vividez sensorial e ao seu papel preponderante na assimilacao e elaboragdo
da vida psiquica.

Assim como Freud (1900a [1972]) assinala a relevancia dos sonhos
para a concatenacdo da vida animica, nosso objetivo é trazer a luz um dos
aspectos presentes nos comportamentos de automutilacdo: a possibilidade
de auxilio na assimilacdo de algo que ndo é compreensivel ou irrepresen-
tavel. Tais comportamentos seriam, portanto, um outro tipo de ato psiquico
para auxiliar nessa concatenacdo. Ndo intencionamos, de forma alguma,
uma suposta romantizacdo dos cortes autoprovocados, mas destacar uma
necessidade de fuga do excesso psiquico que acomete o individuo e que
exige de forma muito particular uma mobilidade e uma sensorialidade. Na
vida onirica, tal sensorialidade é obtida pelos mecanismos de formacdo dos
sonhos, mas s6 seria possivel para o individuo automutilador por meio dos
cortes.

Acessando a vividez sensorial pelo movimento retrocedente no
aparelho psiquico

Para descrever o que acontece nos sonhos alucinatorios, Freud (1900a
[1972]) recorre ao carater regressivo dos sonhos, afirmando que a excitagao

se move em direcdo retrocedente no aparelho psiquico. O caminho seria
oposto ao dos processos psiquicos que surgem do inconsciente durante a
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vida de vigilia, que se movimentam progressivamente, buscando uma
descarga motora, conforme representado no quadro esquematico proposto
por Freud em 1900 (figura 1 abaixo). Nos sonhos, em vez de a excitagao
caminhar para a extremidade motora do aparelho (M), ela se propaga no
sentido inverso ao apresentado na figura 1, para a extremidade sensorial,
atingindo o sistema perceptivo (Pcpt) ao final.

Figura 1: quadro esquematico geral do aparelho psiquico (FREUD, 1900a [1972],
p.577).

Ics
Pcpt . Mnem Mnem’ Pcs

Especificamente sobre o trabalho do sonho, Freud (1900a [1972])
chama atencdo para a possibilidade de uma intensidade ligada a uma
representacao ser transferida para outra representacdo. Torna-se factivel,
assim, a catexizacdo do sistema perceptivo na direcdo inversa - a partir dos
pensamentos pode-se atingir um nivel de absoluta vividez sensorial. Apesar
de ser uma das caracteristicas psicolégicas do processo onirico, o autor
deixa claro que a regressdo ndo ocorre apenas nos sonhos. Ele afirma que
“outros processos constitutivos do nosso pensamento normal envolvem um
movimento retrocedente do aparelho psiquico” (FREUD, 1900a [1972], p.
579).

Na condi¢do clinica da automutilacio, por mais que o ato ocorra
durante a vida de vigilia, podemos inferir que ha uma necessidade de forjar
pelo corte esse carater regressivo do processo psiquico. Seria, entdo, a partir
do movimento de cortar-se que se atingiria a recuperacdo da vividez
sensorial, antes perdida ao experimentar os excessos das intensidades
psiquicas. Apenas a sensorialidade do corte parece ser capaz de diminuir
esse excesso psiquico vivido naquele momento, promovendo a sensacdo de
alivio. Tal como ocorre ao sonhar, seria uma outra forma de transferir as
intensidades ligadas a uma representacdo para outra, talvez a tinica possivel
para aquele individuo no momento. Arriscamos descrever uma necessidade
inconsciente de concentrar a energia psiquica no movimento e na imagem
do corte, para que se consiga um alivio dos pensamentos e volte a sentir
algo na ordem do sistema perceptivo, que sé poderia ser provocado na
direcdo inversa.

Segundo Freud (1900a [1972]), todas as relacdes ldgicas pertencentes
aos pensamentos oniricos desaparecem durante a atividade onirica, ou sé
conseguem expressar-se com dificuldade. No quadro esquematico proposto
por Freud (1900a [1972]), acima representado, tais relacdes loégicas nao
estariam presentes nos primeiros sistemas mnémicos (Mnem), mas em
sistemas posteriores (Mnem’). Ao ocorrer a regressdo do processo onirico,
ndo ha outro meio de expressdo para essas relacdes que nio as imagens
perceptivas. Nas palavras dele, “na regressdo, a trama dos pensamentos
oniricos decompde-se em sua matéria-prima” (FREUD, 1900a [1972], p.
580). Isto é, por meio da regressdo, a representacdo é transformada
novamente na imagem sensorial da qual surgiu.
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Assim como no processo onirico, ha na automutilacdo uma caréncia de
relagdes logicas, uma dificuldade de o individuo expressar aquilo que
pensava no momento do corte ou depois dele, ou mesmo relaciona-lo ao seu
sofrimento. Ao forjar esse movimento regressivo, pode ser que o individuo
consiga retransformar uma representagio, pela imagem e pelo movimento
sensorial do corte, criando sistemas Mnem posteriores (Mnem’). Como nos
sonhos, havendo regressdo, as relacdes légicas nao tém outro meio de
expressao, a nao ser pelo sistema Pcpt: nos sonhos elas se expressam pela
figurabilidade e na autolesdo pela imagem e/ou movimento de cortar-se.

Ao explicar a regressdo nos sonhos, Freud (1900a [1972]) abre um
paréntese para as regressdes que também ocorrem nos estados patolégicos
de vigilia. Nesses casos, a regressao acontece apesar de um fluxo sensorial
ininterrupto na direcao progressiva. Assim ele descreve as alucinagdes da
histeria e da paranoia (bem como as visdes nos sujeitos ditos mentalmente
normais), como regressdes de fato; pensamentos que foram transformados
em imagens, mas exclusivamente aqueles pensamentos associados a
lembrancas suprimidas ou inconscientes.

Aqui, Freud admite a possibilidade de a regressdao ocorrer mesmo
durante a vida de vigilia ao citar alguns estados patoldgicos. Ele descreve
como o0 processo regressivo gera alucinacdes em quadros histéricos ou
psicéticos. Podemos, no entanto, extrapolar essa descricdo e pensar a
automutilagio como um recurso psiquico que também se utiliza da
regressdo para a concatenac¢do da vida animica?

Seja qual for o caso em que ocorre a regressao, a aposta de Freud
(1900a [1972]) é de que ela seja efeito da resisténcia, em oposi¢do ao acesso
de um pensamento a consciéncia pela via normal. Ao mesmo tempo, ela
também seria resultado de uma atracdo sobre o pensamento exercida pela
enorme for¢a sensorial das lembrangas. Haveria uma facilitacdo da
regressio ao sonhar, uma vez que nio ha uma corrente progressiva sendo
iniciada pelos 6rgdos dos sentidos, tal qual ocorre na vida de vigilia. Dessa
forma, para que a regressdo ocorra em outros cendrios, sem que haja a
cessacdo dos estimulos provenientes dos 6rgaos dos sentidos, o autor supde

a intensificacdo de outros motivos.

Cabe, aqui, uma diferenciacdo entre o processo regressivo presente no
trabalho do sonho (e nos casos patoldgicos descritos por Freud) e o carater
regressivo dos casos de autolesdo em questdo. A producdo de imagens e a
vividez sensorial onirica sdo tributdrias de uma inatividade motora
acionada durante o sono. Como descreve Freud, ha uma facilitacdo da
regressao ao sonhar, justamente pela interrup¢do da corrente progressiva
que é iniciada nos 6rgaos dos sentidos na vida de vigilia. Poderiamos pensar
que, por estarmos diante de uma atividade fundamentalmente motora como
a automutilacdo, ndo seria adequado ou suficiente a hipotese de regressao.
No entanto, devemos lembrar que Freud admite a possibilidade de que a
regressao ocorra em outros cendrios, sem que haja a cessa¢do dos estimulos
provenientes dos érgdos dos sentidos, supondo a intensificacdo de outros
motivos.

Ora, se a regressdo ndo era, para Freud, uma caracteristica exclusiva do
processo onirico, podemos aventar a possibilidade de um movimento
regressivo na dinamica da autolesdo, ainda que ndo sejam experiéncias
psiquicas equiparaveis. Por mais que compreenda uma atividade motora,
em que o fluxo progressivo proveniente dos érgdos dos sentidos esteja
vigente, os cortes provocados na prépria pele parecem indicar que houve a
intensificacdo de outros motivos que justifiquem a regressdo: um aspecto da
dor psiquica que ndo é totalmente descarregado pela atividade motora e
que resta latente e irrepresentavel. A automutilacdo seria, portanto, uma
experiéncia psiquica em que verificamos a concomitancia da operacgido
motora e de uma intensidade dor psiquica que se utiliza da regressao para
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atingir a vividez sensorial necessaria para promover a sensacao de vida que
o individuo busca.

Tanto nos sonhos quanto nos casos patolégicos de regressao, ha uma
“completa catexia alucinatéria dos sistemas perceptivos” (FREUD, 1900a
[1972], p- 584). No entanto, nos processos regressivos que acontecem na
vida animica normal, o processo de transferéncia de energia deve ser
diferente, afirma Freud, sem explicitar qual seria tal diferenca. A
consideracdo a representabilidade, descrita por Freud em sua analise do
trabalho do sonho, poderia ser vinculada a uma atragdo seletiva exercida

pelas lembrangas visuais das cenas em que os pensamentos oniricos tocam.

Importante destacarmos que, também na condicdo clinica da
automutilacdo, frente as intensidades psiquicas, a resisténcia atua em
oposicdo ao avanco do pensamento para a consciéncia pela via normal, por
isso a necessidade da assimila¢do pela via regressiva. H3, ainda, uma grande
atracdo exercida sobre o pensamento pelas lembrangas dotadas de grande
forca sensorial. Talvez isso explique uma parte do carater compulsério (e a
intensificacdo) das autolesdes: atraido pela grande forga sensorial da
lembranca do corte, o individuo nio consegue deixar de infligir-se o corte,
uma vez que é um dos poucos recursos que o possibilita retransformar suas
representacdes. Gerar-se-ia, assim, uma atrac¢ao seletiva pela automutilagao.
Poderiamos tentar descrever essa atracdo seletiva como um apelo visual,
fortemente sensorial, associado ao alivio obtido no momento dos cortes. No
entanto, como mencionamos anteriormente, o carater compulsivo da pratica
automutilatéria pode ser majoritariamente compreendido pela dindmica da
compulsdo a repeticdo, em que verificamos uma predominancia da pulsao
de morte. Nao pretendemos, aqui, ignorar o aspecto irrepresentavel do
quadro clinico em questdo, mas justamente ressaltar a importancia da
sensorialidade quando estamos diante de uma insuficiéncia simbélica.

Uma das observagdes que Freud (1900a [1972]) faz é que o papel da
regressdo na teoria da formacdo dos sintomas neurdticos tem a mesma
relevancia que na teoria da formagdo dos sonhos. Para tanto, ele distingue
trés tipos de regressao: a tépica, a temporal e a formal. A regressao tépica
seria aquela no sentido do quadro esquematico da tdpica psiquica
desenvolvida por Freud, enquanto a regressao temporal seria um retorno as
estruturas psiquicas mais antigas. Ja a regressdo formal, a que mais nos
interessa para o estudo pretendido neste artigo, seria aquela em que os
métodos primitivos de expressdo e representacdo tomam o lugar dos
métodos habituais. No entanto, segundo Freud (1900a [1972]), os trés tipos
de regressdo constituiriam apenas um e ocorreriam juntos, pois “o que é
mais antigo no tempo é mais primitivo na forma e, na topografia psiquica,
fica mais perto da extremidade perceptiva” (FREUD, 1900a [1972], p. 584).
Ainda assim, acreditamos que a definicdo de regressdo formal seria a que
melhor nos permite descrever o carater regressivo do quadro clinico da
automutilagio: na falta dos métodos habituais de expressio e
representacio, é necessario recorrer a esta forma mais primaria, que é o ato
de cortar-se. O recurso a autolesdo seria, entdo um modo de expressio
psiquica préximo do processo primario, isto é, um movimento no qual
ocorre um escoamento de energia livre.

Da intensidade psiquica a sensorialidade

Ja em Sobre os sonhos (1900b [1972]), Freud descreve o processo de
“deslocamento onirico” como o de maior contribui¢do para ocultar o sentido
do sonho, tornando irreconhecivel a ligagdo entre o conteido sonhado e os
pensamentos oniricos. Durante o trabalho do sonho, entdo, a intensidade
psiquica se desloca dos pensamentos e representacdes a que originalmente
pertence para outros que, a priori, ndo parecem ter nenhuma importancia.
Isso significa, nas palavras de Freud, que “a intensidade psiquica, a
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importancia ou a potencialidade afetiva dos pensamentos se transforma,
como constatamos ainda, em vividez sensorial” (FREUD, 1900b [1972], p.
693). Muitas vezes, acreditamos ser o mais importante elemento do sonho
aquele mais nitido, o de maior vividez no contetido manifesto, quando, na
verdade, um elemento aparentemente vago pode ser o derivado direto mais
préximo do pensamento onirico fundamental.

Analogamente, a vividez sensorial é elemento central no ato automuti-
latorio. As intensidades psiquicas dos pensamentos e representacdes a que
corresponderiam sdo transferidas para o momento do corte, em que ha uma
experiéncia sensorial tdo vivida que é capaz de oferecer arrefecimento aos
excessos que submetiam o individuo. Tal qual ocorre com o deslocamento
onirico, a nitidez vivida da cena do corte assumiria o primeiro plano, deslo-
cando a intensidade psiquica e forca afetiva dos pensamentos intoleraveis a
um segundo plano.

Podemos ir mais adiante no debate sobre o mecanismo do
deslocamento. Freud (1900b [1972]) chama a atengdo para as impressoes
aparentemente banais da véspera que encontramos no contetudo dos
sonhos. Seriam estas tdo banais que raramente conseguiriamos lembra-las
sem alguma dificuldade. Da forma em que aparecem nos sonhos, mesmo que
sejam coerentes e compreensiveis, hd uma trivialidade aparente que nio
pareceria digna de preocupacdo na vida de vigilia.

N

Freud credita o desprezo com que eram abordados os sonhos a
preferéncia mostrada nos conteidos manifestos pelo que é justamente
indiferente, banal ou trivial. No entanto, ao procedermos uma analise do
sonho, podemos desfazer essa aparéncia enganadora arquitetada pelo
deslocamento onirico. Ao identificar uma impressdo indiferente como
origem do contetido do sonho, por meio da andlise, encontraremos uma
vivéncia significativa, suficientemente importante para estimular o indivi-
duo que sonha. A memoria dessa vivéncia foi deslocada pela trivial, por
possuirem inimeros vinculos associativos.

Enquanto o conteddo do sonho trata de um material de representagdes
insignificante e desinteressante, a andlise desvenda as numerosas vias
associativas que ligam essas trivialidades com coisas da mais alta
importancia psiquica na estimativa do sonhador. Se o que penetra no
contetido dos sonhos sdo impressdes e material indiferentes e triviais, e
ndo justificadamente estimuladores e interessantes, isso é apenas o efeito
do processo de deslocamento. Se respondermos a nossas perguntas sobre
os instigadores do sonho e a vinculagdo entre o sonhar e os assuntos
cotidianos com base no novo discernimento que adquirimos da
substituicdo do conteido manifesto pelo contelddo latente dos sonhos,
chegaremos as seguintes conclusdes: os sonhos nunca se ocupam de coisas
que ndo julgariamos merecedoras de nosso interesse durante o dia, e as
trivialidades que ndo nos afetam durante o dia sdo incapazes de
acompanhar-nos em nosso sono (FREUD, 1900b [1972], p. 695).

Quando ocorre a automutilacdo, poucos sdo os relatos que dao signifi-
cado aos cortes propriamente ditos. Por isso talvez faga sentido pensar em
algum grau de deslocamento da intensidade psiquica das vivéncias
significativas para o recurso a autolesdo. Aparentemente triviais e indolores,
segundo os mais variados testemunhos de quem as autoinflige, as autole-
sdes podem ser uma abertura para entrada do analista nos vinculos
associativos que chegarao as experiéncias e pensamentos mais importantes
na vida psiquica do individuo automutilador, tal como acontece com a
andlise dos sonhos. Ainda que qualquer outro sintoma em psicandlise
permita, por meio da associagdo livre, a descoberta de vinculos associativos
inconscientes, destacamos que, nesta condi¢do clinica especifica, isso
somente seria possivel ap6s um movimento regressivo precipitado no
aparelho psiquico pelo autoflagelo. Poderiamos supor, entdo, que é a partir
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da sensorialidade e da imagem do corte que o sujeito reldne as condi¢des
para a descoberta de tais vinculos associativos que concentram as
representacdes mais relevantes de seu psiquismo. Algo que, anteriormente,
ndo poderia ser expresso pelas vias da palavra.

A cena que concentra multiplas intensidades psiquicas

Voltando ao processo regressivo de formagdo dos sonhos, Freud
(1900b [1972]) destaca que o material psiquico é enormemente
condensado, internamente fragmentado e deslocado, criando novas super-
ficies. Esse material sofre também uma operacao seletiva, de tal forma que o
conteddo onirico se atrai as partes mais convenientes para a criacdo das
situagdes. Nesta transformacdo, ha uma perda significativa dos vinculos
légicos que antes garantiam a unido do material psiquico. E somente por
meio do trabalho de analise que se pode recuperar os vinculos associativos
perdidos com o trabalho do sonho, uma vez que, ap6s sua atuacdo, s6
restaria o contetido substantivo dos pensamentos oniricos.

Por dominar e manipular apenas o conteido substantivo dos
pensamentos oniricos, Freud afirma que os meios de expressdo ao alcance
do sonho poderiam ser qualificados como escassos se comparados aos da
linguagem intelectual. No entanto, existe a possibilidade de o trabalho do
sonho reproduzir as relagdes légicas atreladas aos pensamentos oniricos.
Muitas vezes, isto é feito substituindo-os por caracteristicas formais da
prépria trama onirica.

Assim como ocorre com os sonhos, as autolesdes podem ser interpre-
tadas como um recurso da vida psiquica do individuo cujos meios de
expressdo a seu alcance sdo escassos em comparagdo com os de nossa
linguagem intelectual. Pode-se, também, tragar um paralelo com a falta de
fios légicos que unam o ato de automutilar-se com a vida psiquica do
individuo. As ligacdes e associacdes destituidas pelo carater regressivo da
autolesdo podem ser recuperadas com o trabalho de analise, analogamente
ao processo de interpretacdo dos sonhos.

Para abordar a capacidade do trabalho do sonho de combinar a
totalidade do material psiquico em uma tnica situagio, por levar em conta a
ligacdo inquestionavel que existe entre todas as partes dos pensamentos
oniricos, Freud (1900b [1972]) lanca mdo da metdfora de um quadro do
Parnaso. Assim como um pintor consegue representar todos os poetas em
um Unico grupo, sem que eles estivessem reunidos em um dnico cimo de
montanha ao mesmo tempo, os sonhos logram reproduzir o encadeamento
l6gico pela proximidade no tempo e no espaco. Em ambos os casos, forma-se
um circulo conceitual. A proximidade de dois elementos do contetido do
sonho geralmente indica uma ligacdo intima entre suas associagdes nos
pensamentos oniricos. Da mesma maneira, Freud observa que os sonhos de
mesma noite derivam do mesmo grupo de pensamentos, como frequente-
mente se conclui na andlise.

Serd que podemos ir além ao pensarmos sobre a automutilacdo? Nao
estamos aludindo aqui, vale ressaltar, a que haja um aspecto “onirico” no ato
automutilatério, mas Freud é bem claro ao dizer que a regressdo nao é
exclusiva a vida onirica. Sabemos que para o individuo automutilador o
momento do corte parece condensar a totalidade das intensidades, que
estariam associadas a seus pensamentos, nesta Unica situacdo. Como se,
naquele momento de experimentacdo de maior vividez sensorial, estives-
sem presentes no enquadre todos os seus excessos e sofrimentos, do qual se
podera extrair um encadeamento ldgico somente a posteriori. Assim, nossa
hipotese é que é a propria autolesdo que vai precipitar as condi¢des de
unido de um grupo conceitual de representacdoes para que possa vir a ser
relatada posteriormente por meio da associacao livre.
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Cabe ressaltar ainda uma observagao feita por Freud (1900b [1972]) a
respeito das representacées opostas que sdo geralmente expressas nos
sonhos por apenas um elemento. “A alternativa ‘ou... ou’ nunca se expressa
nos sonhos, sendo ambas as alternativas inseridas no texto do sonho como
se fossem igualmente validas” (FREUD, 1900b [1972], p. 700). Segundo ele,
alternativas do tipo “ou... ou” utilizadas em relatos de sonhos devem ser
traduzidas por “e”; é quase inexistente o “ndo” na formacdo dos sonhos.
Uma relagdo inversa ou oposta entre dois pensamentos pode ser
representada pela transformacio de uma parte do contetido onirico em seu
oposto, em uma espécie de reflexdo a posteriori. Da mesma forma, uma
sensacdo muito presente nos sonhos, por exemplo, de impossibilidade de
movimento, pode servir também para expressar um conflito de vontade, ou
seja, a contradi¢do entre dois impulsos, o que levaria a uma inibi¢do.

A nosso ver, é possivel, entdo, usar esse aspecto contraditério de duas
representagdes opostas (como vimos no sonho) para explicar a aparente
contradi¢do do viés que utilizamos para abordar a automutilagdo neste
estudo. Como pensar o corte como sendo uma busca por vividez sensorial?
Em um primeiro momento, o corte na pele pode parecer uma ruptura com a
vida, uma vontade de voltar ao estado inanimado, ao passo que associada a
destruicdo de si mesmo. Ou mesmo uma vontade de anestesiar a dor, de
deixar de sentir as intensidades, o excesso e o sofrimento. Mas também
representa a vontade exatamente oposta: a vontade de voltar a sentir algo,
de voltar a sentir-se vivo, de servir-se da cinesia para experimentar uma
vivacidade sensorial. Algo que ndo pode ser expresso em palavras, algo que
vira ato, e que ao mesmo tempo exige um trabalho regressivo, com sua
origem no movimento, na agdo e na imagem mnémica do momento do corte.

Consideragoes finais

No contexto das autolesdes a que nos propusemos analisar neste artigo,
os cortes superficiais infligidos na prépria pele acabam por arrefecer o
aumento de tensdes causadas pelo sofrimento psiquico. Para tentar
compreender essa dindmica do alivio provocado a partir de um ato no
informe corporal, recorremos ao papel que a sensorialidade pode ocupar na
elaboragdo psiquica, principalmente quando faltam palavras e
representagdes que deem sentido ao excesso experimentado. Destacamos,
entdo, ndo apenas a motricidade e o movimento do corte, mas também as
imagens sensoriais geradas quando o individuo se corta.

A importancia da sensorialidade para o psiquismo foi brilhantemente
descrita por Freud (1900a [1972]) ainda nos primoérdios da psicanalise, ao
analisar o trabalho do sonho. Dai nossa proposta de tracar um paralelo
entre os mecanismos de formacdo dos sonhos e os aspectos sensoriais do
quadro clinico da automutilagao. Tal como afirmou Freud, os sonhos tém a
mesma relevancia que quaisquer outros atos psiquicos na concatenagdo da
vida psiquica, o que nos leva a uma necessidade de compreensdo do ato
autolesivo como outro tipo de ato psiquico que faria parte desse processo.

Por meio do quadro comparativo acima exposto, levantamos a possibi-
lidade da aplicagdo do carater regressivo também a dindmica psiquica da
condicdo clinica da automutilagdo. Freud (1900a [1972]) deixa claro que a
regressio ndo é exclusivamente aplicada a vida onirica, nos dando margem
a tal exploragao. Forjando pelo corte a movimentacdo regressiva em direcdo
a via da sensorialidade, pela qual as excita¢des seriam encaminhadas, talvez
seja esta a unica forma possivel para que o individuo consiga, naquele
momento, transferir as intensidades psiquicas de uma representacdo para
outra. Dessa forma, recuperar-se-ia a capacidade de sentir algo, antes
anestesiada pela dor psiquica irrepresentavel. Haveria, assim, uma recone-
xd0 com a vividez sensorial, proporcionada pela sensorialidade do movi-
mento ou da imagem criada no momento do corte.
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Outro aspecto da automutilacdo para o qual também buscamos
expandir nossa compreensdo neste estudo é em relacdo ao seu carater
compulsorio, como se verifica em boa parte dos casos. Como vimos acima, a
consideracdo a figurabilidade cunhada por Freud (1900a [1972]) pressupde
uma atragao seletiva exercida pelas lembrangas visuais das cenas em que os
pensamentos tocam. Isto nos permite inferir que a for¢ca sensorial das
membodrias dos cortes, quando ha a possibilidade de transformacdo das
representagdes, criam uma atracao seletiva pela automutilacdo. Somente a
partir de novos cortes, entdo, que o individuo acredita que podera obter
algum alivio para o seu sofrimento psiquico insuportavel, dai o carater
repetitivo daqueles.

Por fim, cabe sublinhar a impossibilidade de traduzir em palavras,
tanto o sofrimento psiquico por tras da dindmica da automutilacdo, quanto a
dor fisica provocada por ela. Tal como ocorre no deslocamento onirico
descrito por Freud (1900b [1972]), pode haver também na pratica da
autolesdo um deslocamento da intensidade psiquica dos pensamentos e das
representacdes para outro elemento de maior vividez sensorial, no caso o
préprio corte. Além de os cortes assumirem o plano principal da vida
psiquica do individuo, também fica dificil para ele conectd-los a outras
representagdes. Se pensarmos em uma compara¢do com 0 mecanismo da
condensacdo, presente no trabalho do sonho, pode ser que haja uma
significativa perda das conexdes logicas entre os pensamentos também nos
casos de automutilagdo, como se tudo se concentrasse no momento do
corte. Dirfamos, portanto, assim como Freud disse a respeito dos sonhos,
que os meios de expressdo disponiveis sdo escassos se comparados aos da
linguagem intelectual.

Poderiamos, entdo, supor que é o proprio ato da automutilacdo, pela
sensorialidade de seu movimento e da lembranca de sua imagem, que vai
reunir as condi¢des de uma compreensdo e um encadeamento légico a
posteriori. Assim como ocorre com o relato dos sonhos, o relato das
experiéncias de autolesdo pode funcionar como uma abertura para a analise
que permitiria a descoberta dos vinculos associativos que unem as
representacdes mais relevantes para o psiquismo daquele individuo. Algo
que, em um primeiro momento, ndo poderia ser expresso pelas vias da
palavra, mas que pode vir a tona a partir de um movimento regressivo do
aparelho psiquico, engendrado pela forca sensorial da motricidade, assim
como pela cena visual do corte na prépria pele.
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