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Resumo

A onda de culto ao corpo que tem caracterizado a cultura
contemporénea se radicaliza, no mundo cientifico, no culto ao
cérebro que, de um drgéo do corpo, responsavel pelo sistema
nervoso, passou a ser visto pela neurociéncia como “sujeito”
das acbes humanas. Pretende-se, com isso, que a Biologia seja
uma ciéncia do homem total, fusionando neurologia, psiquiatria e
antropologia, colocando o cérebro como o fundamento do espirito,
ator social. O impacto de tal discurso nos fez refletir em torno da
questao da subjetividade e corpo. A nossa aproximagdo ao tema
representa uma primeira tentativa de estabelecer uma posicéo critica
a posicédo reducionista daqueles que tentam compreender as agées
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humanas pelo prisma biologizante. Na virada do século apagou-se a
linha divisdria do corpo e da mente que dominou o pensamento do
homem do século XIX, influenciado pelo cartesianismo. O século XX
se caracterizou pelo avango, sem precedentes, no conhecimento
e apropriacdo do corpo e suas fungbes pela medicina. Também foi
neste mesmo século que a Psicanalise decifrou um corpo afetado
pelo inconsciente. A questao da imagem corporal também foi posta
como questao na organizacdo subjetiva do homem. Esse dominio e
apropriacdo do corpo, ligado ao inconsciente e amarrado ao sujeito
o inseriu numa ordem cultural livre de repressées sociais. Faremos
algumas consideragdes, com base em alguns trabalhos recentes,
de pesquisadores psicanaliticos que vém estudando a corporeidade
nos sintomas psiquicos e o transito das pulsées nas duas direcées:
do corpo ao psiquico e do psiquico ao corpo. Tomaremos; em
especial, as reflex6es de Monah Winograd (2003) e de Paul-Laurent
Assoun (2004). A primeira por fazer uma retrospectiva da relacdo
corpo e psiquismo na obra de Freud e a segunda por trabalhar com
a perspectiva de o inconsciente ser psicossomatico.

Palavras-chave: corpo, sujeito cerebral, fenébmenos psicossomaticos,
fantasia, psicanalise.

Abstract

The increasing cult to the body nowadays has characterized the
contemporary culture in the scientific world. The cult on the brain of
an organ of the body is responsible for the nervous system, as well as
it has been seen by neuroscience as “the subject”of human beings
actions. One intends about that Biology is a science of the whole
man, that is made up by condensation of neurology, psychiatry and
anthropology, placing the brain as the basis of the spirit - a social
actor. The impact of this kind of speech in science’s world takes
people along to think the question of subjectivity and body. Our
approach on the subject performs a first attempt to set up a critical
position against those ones who intend to reduce the understanding
of human actions through biology prism. At the beginning of the new
century, the dividing line between the body and the mind, specially
in XIX century over the influence of cartesianisme. The XX century
is characterized by the advance, like no other, in the knowledge and
appropriation of the body and its functions for medical science. It
was also in the same century that the Psychoanalysis pussled a
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body affected by the unconsciousness. The question of the body
image also was indicate as man’s subjective question organization.
The appropriation power of the body linked to the unconsciousness
and tied to a subject has inserted it a cultural order free form social
repressions. We’ll make some remarks based on recent works
psychoanalytic researchers that have been studying the bodlyness
influence in the psychicsymptoms and the transit of the instincts
(trieb) in two ways: the body to the psychic and the psychic to the
body. We'’ll take overall Monah Winograd (2003) and Paul-Laurent
Assoun’s opinions (2004). The first one made a retrospect of the
relation body and psychic in Freud’s workmanship, and the second
one for working with the perspective of unconsciousness to be
psychosomatic.

Keywords: body, brain subject, psychosomatic phenomenal, fantasy,
psychoanalysis.

O inconsciente é psicossomatico'’

As revolugdes cientificas mostram a capacidade de o homem
superar dificuldades, avancar no conhecimento do universo, tor-
nando-o criatura, imagem e semelhancga de Deus. Mas, algumas
descobertas abalaram o narcisismo do homem. Primeiro, 0 homem
deixou de ser o centro do universo ao constatar que o sol ndo gira-
va em torno da Terra; depois, ele deixou de ser senhor consciente
dos seus atos, pois a descoberta do inconsciente mostrou que um
outro Eu, inconsciente, determina e governa as a¢gdes humanas.
Agora, a neurociéncia ameaga provocar um novo abalo, ao traba-
Ihar com o pressuposto de um sujeito cerebral, responsavel por
todas as agdes humanas. O homem corre o risco de perder, entao,
a capacidade de responder pela sua prépria subjetividade.

Assim, a onda de culto ao corpo que tem caracterizado a
cultura contemporanea se radicaliza, no mundo cientifico, no culto
ao cérebro que, de um 6rgdo do corpo, responsavel pelo sistema
nervoso, passou a ser visto pela neurociéncia como “sujeito” das
acdes humanas. Isso significa uma transformacéo antropolégica
e sociocultural. Comenta Ehrenberg (2004), citando Kandel, que o
espirito sera para a Biologia do século XXI o que o gene foi para a
Biologia do século XX. Pretende-se, com isso, que a Biologia seja
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uma ciéncia do homem total, fusionando neurologia, psiquiatria e
antropologia, colocando o cérebro como o fundamento do espi-
rito, ator social.

O impacto de tal discurso nos fez refletir em torno da questéo
da subjetividade e do corpo. A nossa aproximagao ao tema repre-
senta uma primeira tentativa de estabelecer uma posicéo critica a
posicao reducionista daqueles que tentam compreender as agdes
humanas pelo prisma biologizante. Sabemos que, na virada do sé-
culo, apagou-se a linha diviséria do corpo e da mente que dominou
o pensamento do homem do século XIX, influenciado pelo cartesia-
nismo. O século XX se caracterizou pelo avango, sem precedentes,
no conhecimento e apropriacdo do corpo e suas fungdes pela me-
dicina. Também foi neste mesmo século que a Psicanalise decifrou
um corpo afetado pelo inconsciente. A questao da imagem corpo-
ral também foi posta como questao na organizagao subjetiva do
homem, esse dominio e apropriagdo do corpo, ligado ao incons-
ciente e amarrado ao sujeito, o inseriu numa ordem cultural livre de
repressdes sociais. Como diz Corbin, Courtine e Vigarello (2008, p.9)
“o corpo nos pertence” e podemos fazer dele instrumento de mos-
tracdo e de lutas das minorias contra o discurso do poder. A utopia
da saude estimulou o desenvolvimento da medicina preventiva que,
por sua vez, criou dispositivos cada vez mais sofisticados para ex-
ploracao dos 6rgaos, dos genes, com o apoio das tecnologias de
imagens. Se, como disse Kendel, citado anteriormente, o espirito
sera para a Biologia do século XXI o que o gene foi para a Biologia
do século XX, é porque a ciéncia também quer dar “visibilidade” ao
inconsciente, ligando-o e reduzindo-o definitivamente ao corpo. Nao
se trata de buscar s6 um corpo sarado, mas também uma mente
isenta de sofrimento. Os afetos e as emogdes precisam ser amai-
nados. Segundo Ehrenberg (2004, p. 130) “o social, o cerebral e 0
mental serao fundidos nessa nova ciéncia reinante”.

O elo psiquismo e corpo nédo foi desprezado por Freud, que
tratou de teorizar sobre o transito entre eles e mostrar que o in-
consciente fala através das somatizagdes. Mas a idéia de o cérebro
responder, cada vez mais pela subjetividade humana, de o cérebro
ser o fundamento do espirito e ator social, assusta aqueles forma-
dos na tradicdo das ciéncias humanas, acostumados a valorizar o
homem como ser de linguagem que se constitui na relagéo social.

Revista MAL-ESTAR E SUBJETVIDADE — ForTALEZA — VoL, VIl = N° 4 — P, 911-924 — pez/2008



O INCONSCIENTE E PSICOSSOMATICO 915

Se os neurologistas sdo acusados de fetichizarem o cére-
bro, também eles acusam os cientistas sociais de verem o Ser e
o Si mesmo como entidades magicas. Atitudes preconceituosas
nao cabem nas ciéncias, posi¢oes éticas sim. Nesse sentido, nos
propomos a discutir o elo corpo e psiquismo pelo viés do que vem
sendo produzido pela Psicanalise.

Faremos algumas consideragdes, com base em alguns traba-
Ihos recentes, de pesquisadores psicanaliticos que vém estudando
a corporeidade nos sintomas psiquicos e o transito das pulsdes
nas duas dire¢des: do corpo ao psiquico e do psiquico ao corpo.
Tomaremos; em especial, as reflexdes de Monah Winograd (2003) e
de Paul-Laurent Assoun (2004). A primeira por fazer uma retrospec-
tiva da relagéo corpo e psiquismo na obra de Freud e a segunda por
trabalhar com a perspectiva de o inconsciente ser psicossomatico.

Segundo Winograd (2003), assistimos, na ultima década, a ex-
ploséo discursiva da Biologia sob duas perspectivas: ou ela opera
uma redugdo sumaria do individuo (modos de pensar e agir) a sua
configuragao biolégica, cujo propdsito € associar as variagoes psi-
quicas as variagoes neurobioldgicas e as configuragcoes genéticas;
ou apresenta como “descoberta grandiosa” a verificagcdo da relagéo
entre corpo e psiquismo. A primeira, causa surpresa pela redugéo;
ja a segunda, pelo fato de ser apresentada como uma descoberta
recente, quando para a psicandlise € uma preocupacgao antiga que
remonta aos primeiros estudos sobre a psicogénse da histeria.

Monah Winograd (2003), no artigo intitulado A problematica
corpo-alma na obra de Freud, apresenta alguns pontos impor-
tantes que abordaremos a seguir.

Em 1888, Freud publica, num dicionario de medicina, um
artigo chamado “Cérebro”. Este texto salta aos olhos
como especialmente revelador. E um dos artigos mais
longos do dicionério e pretende ser uma introducgéo
sobre a estrutura e o funcionamento do cérebro huma-
no. A parte do artigo mais interessante € a segunda. Nela,
Freud parte de uma definicdo geral do cérebro como o
6rgao no qual as excitagdes sensoérias centripetas sao
convertidas em impulsos centrifugos de movimentos.
Esta fung¢éo do cérebro recebe o estatuto de causalida-
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de mecanica, cujo modelo é o arco-reflexo.

Contudo, a atividade cerebral ndo se reduz a esta funcao.
Freud escreve: “(...) simultaneamente ao estado de exci-
tacao, definivel mecanicamente, de elementos cerebrais
determinados, podem ter lugar estados de consciéncia
determinados (...)” (Freud, 1888a, pag. 62). [A traducao
doinglés para o portugués é minha]. Entre os estados de
excitagdo cerebral e os estados de consciéncia, Freud
concebe uma relagdo de conexao ou de ligagcao que pode
ser formulada da seguinte maneira: as mudangas mate-
riais de estado (excitacdo de elementos cerebrais) estéo
em conexao com as mudancas de estados de conscién-
cia. Esta conexao constitui uma primeira determinacao
do psiquico, ela faz do cérebro “o 6rgao da atividade
mental (Seelenthatigkeit)”. O termo “mental” tendo, aqui,
0 mesmo sentido que o termo “psiquico”. O que nos diz
Freud desta atividade mental?

a) A conexao que a constitui ndo tem origem numa causa-
lidade mecanica: a aparicdo de um estado de consciéncia
implica necessariamente a excitagdo de elementos corti-
cais, mas a reciproca nao é verdadeira, pois um mesmo
estado de excitagdo cortical pode, de acordo com cada
momento, estar ou ndo em conexao com um estado de
consciéncia.

b) A conexao, quando tem lugar, se traduz em termos de
franqueamento ou nao-franqueamento do limiar da cons-
ciéncia. Deste ponto de vista, a aparicdo de um estado
de consciéncia tem por modelo o ato voluntario, mas os
estados de consciéncia podem tomar outras formas: sen-
sacoes, percepcodes de objeto, representacdes etc.

c) Os estados de consciéncia somente sao acessiveis
a introspecc¢ao. Que tenham ou nao lugar ndo afeta em
nada a forma do comportamento observavel (Winograd,
20083, p. 2).

A autora conclui que a auséncia de causalidade mecéanica

entre estado de excitacao cortical e estado de consciéncia induz

Revista MAL-ESTAR E SUBJETVIDADE — FoRTALEZA — VoL, VIl = N° 4 — p, 911-924 — pez/2008



O INCONSCIENTE E PSICOSSOMATICO 917

a idéia de uma distingao de niveis entre os dois e, quando a cone-
xao se efetua entre esses dois niveis, o0 estado de excitacio cortical
constitui uma condicdo necessaria, mas nao suficiente, do estado
de consciéncia. Os processos fisioldgicos no sistema nervoso nao
se interrompem ao se iniciarem 0s processos psiquicos, ao contra-
rio, a cadeia fisiolégica prossegue e pode corresponder a mais de
um elo associativo. Nos fendmenos hipnéticos, por exemplo, im-
plicam-se, simultaneamente, variacdes psiquicas e fisioldgicas.

Nesse paralelismo psico-fisico, com base no trabalho cita-
do, Freud introduz o afeto como correlato da soma de excitacao
e como elemento que conecta o psiquico ao corporal. A relacéo
entre excitagdo (processo fisioldgico) e representacao (proces-
SO psiquico) ndo é causal, mas de concomitancia. Mais adiante
(1895/1980a), estudando a neurose de angustia, Freud verifica que
para que uma excitagdo enddgena se faga notar, psiquicamente,
€ preciso atingir certo limiar. A impossibilidade de transpor esse li-
miar acarretaria, entdo, a descarga motora através de taquicardias,
hiper-ventilagado, tremores etc, manifestacdes fisiolégicas proprias
dos estados de angustia.

Evidente que a neurologia da época de Freud ndo é mesma
da atual. A Biologia molecular e a Neuro-imagem tém se encarrega-
do de mapear o corpo humano. Pretende-se, com a convergéncia
desses dois dominios, compreender as causas das doencas men-
tais e encontrar, segundo Andreasen (apud Ehrenberg, 2004, p.135),
uma “penicilina da doenga mental”. Isso implica em ndo mais dis-
tinguir as doencgas decorrentes de lesbes e as doengas causadas
por disfungdes, acabando com a fronteira que separa a neurolo-
gia da psicopatologia, as doencas fisicas das mentais. A tendéncia
é de se encontrar um ponto entre o cérebro e o espirito, entre os
mecanismos moleculares e os estados mentais.

Ora, é recorrente na obra de Freud a idéia de que nao ha
psiquismo sem corpo e que, para se compreender um, € preciso en-
tender o outro. O conceito de pulsao criado por ele, e muitas vezes
confundido com instinto, tem como finalidade dar conta dessa zona
fronteirica entre corpo e psiquismo, ao guardar uma dupla conota-
¢céo: é somatica, pois opera como uma forga “biolégica”, derivando
das excitagdes corporais enddgenas e €, simultaneamente, psiqui-
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ca, pois se manifesta para o individuo como a representacao desta
forca. A nocao de que a pulsido sexual se apodia na necessidade de
autoconservacao corrobora esse ponto de vista segundo o qual
o individuo deve ser concebido biopsiquicamente e, igualmente a
nocéao de EU. Este é concebido como:

[...] a2 projecdo mental da superficie corporal. Nao somen-
te o Eu € uma entidade de superficie (psiquica), ja que
se constitui como mediagao entre o psiquismo e a exte-
rioridade, mas, por definicdo, ele deriva das sensacdes
corporais, principalmente das que tém lugar na superficie
corporal. A segunda idéia também opera com a nogéo de
membrana, desta vez, articulada ao Isso. Assim como o
Eu, também podemos pensar no Isso como uma mem-
brana ou uma interface entre o psiquismo e o corpo. O
proprio Freud sugeriu isso quando, em 1933, definiu o
Isso como um “caos”, um “caldeirdo cheio de excitagédo
fervilhante” pelo contato direto com o corpo (Freud, 1933)
(Winograd, 2003, p. 1).

Essa unidade psico-fisica € rompida no final do século XIX
e inicio do século XX, fundando duas clinicas: uma sustentada no
homem cerebral da neurologia e outra no homem ser de lingua-
gem da psicopatologia. Observa Ehrenberg (2004) que na primeira,
a doenca do sistema nervoso transcende o paciente €, na segun-
da, o sintoma é singular e préprio do doente. Nesta Ultima, o foco
€ no doente e naquela o foco é na doenca. Tais posturas geraram
disciplinas distintas que mantiveram, ao longo desse século, uma
tensdo permanente.

No final do século XX a estrutura e o funcionamento do siste-
ma nervoso estavam completamente dominados pela neurociéncia.
A questédo hoje é descobrir quais 0s mecanismos que governam
a linguagem, o raciocinio, a memaria e como planificar as agdes
e reagdes humanas. Por que nosso coracao acelera quando esta-
mos diante de um perigo? Como 0s nossos neurotransmissores
s&o acionados pelo olhar ou a palavra do outro? Por que reagimos
de diferentes modos diante do outro? Enfim, como se articula a
performance psicologica com a fisiolégica?
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Do mesmo modo, a psicanalise decifrou a doenca mental
pela metapsicologia, reconheceu a unidade psico-fisica, mas falta
decifrar o momento corporal do sintoma.

As neurociéncias, agora plural, pretendem fundir as disci-
plinas, antes dispersas, numa ciéncia do homem sustentada em
duas proposicdes basicas:

a) as doencgas neuroldgicas e as doengas mentais sdo suscep-
tiveis de serem abordadas como uma espécie Unica de doenca;

b) o perimetro de acao dessas doencas se estendem as emo-
¢oes, aos comportamentos sociais e aos sentimentos morais.

Essa nova perspectiva de ciéncia, que considera, no proces-
so de individuagdo do homem operado na relagdo com o social, o
sofrimento psiquico e a saude mental, pressupde varias portas de
entrada ao discutir tais questdes. Escolhemos, para esse deba-
te, a entrada feita por Assoun, psicanalista francés que manteve,
durante o ano letivo de 2005, um seminario sobre Anthropologie
Psychanalytique et Pratique Clinique du Corps. Ele trabalha com a
hipétese do “inconsciente psicossomatico”, que conota um senti-
do diferente do atribuido pela Psicossomatica.

O fenbmeno somatico desafia, de certo modo, o saber médi-
co (sustentado na mecanica corporal) e o psicoldgico (sustentado
nas motivacoes e desejos). A psicossomatica nasceu dessa in-
quietude e representou uma tentativa de conciliar a psicanalise
com a medicina. Em vez disso, restabeleceu uma problematica
pré-freudiana: a dualidade da psique e do soma. Entretanto, a no-
minagao da psicossomatica moderna tem a pretensdo de suprir
uma caréncia da teoria psicanalitica, ou seja, pensar um destino
da somatizacao mais além da conversao histérica.

Considerando isso, a proposta de Assoun (2004) é fazer um
retorno a Freud, ndo para discutir a questao do desejo da histérica,
nem para verificar o estatuto histérico do sintoma somatico, mas
para compreender de que maneira Freud se confrontou com a re-
velacdo do estatuto inconsciente do corpo ao encontrar-se com o
sintoma histérico-somatico.

O ato inconsciente exerce, sobre 0os processos somaticos,
uma agao plastica intensa que o ato consciente nunca alcanga. O
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desafio é saber como isso se da. A plasticidade é uma maneira de
dar forma e, nos processos somaticos, coincide o ato inconsciente
e a acao plastica corporal com efeito fisico. A clinica psicanalitica
hoje exige que o psicanalista esteja apto a identificar o momen-
to corporal do sintoma. O corpo denuncia o desarranjo simbdlico
que nao foi possivel ser trabalhado pelo psiquismo, restando-lhe
como alternativa o acontecimento fisico do sintoma.

Lacan (1985c) ja observava que a leséo psicossomatica nao
obedece, somente, as leis da linguagem proprias do inconscien-
te, também n&o responde a uma estrutura metaférica. Trata-se
de um modo binario de funcionamento, no qual o terceiro ele-
mento, necessario a qualquer formacéo simbdlica, ndo entra. A
lesdo psicossomatica guarda o sentido etimoldgico de “trauma”,
ou seja, o sentido de “ferida” que supde a existéncia de um corpo
fisico. Pode-se dizer que a nogdo de “trauma”, em psicandlise, é
da mesma natureza da nogao de “sublime”, que indica um esta-
do volatil, etéreo, no qual o corpo fica intacto. Freud (1923/1980b)
cunhou o conceito de “sublime”, “sublimag¢ao” inspirado na nogéo
de “sublime” da quimica, que significa o transito da fase sélida para
vapor, portanto, “sublime” significa “volatizado”. No caso do trau-
ma também pode ocorrer igual transito: o estado de volatizacéo
do trauma pode ser comparado ao estado difuso da angustia, no
qual, segundo Freud (1895/1980a) a energia esta livremente flu-
tuante. Entretanto, nos fendmenos psicossomaticos o epicentro
do trauma é uma espécie de implosao no bruto, na matéria e ndo
psiquico, em outras palavras, no real sem a agao do simbolico. O
elemento traumatico incide sobre o estado fisico da matéria, fa-
zendo uma ferida no corpo. O trauma deixa de ser “volatizado” no
aparelho psiquico e toda a excitagdo escoa para o corpo.

A concepcao lacaniana de real, simbolico e imaginario tem
ajudado a relativizar tais concepgdes, pois tem demonstrado que
o real somatico esta no coragéo de toda a experiéncia psicanalitica
do inconsciente e, por conseguinte, ndo é prerrogativa dos sinto-
mas classificados como psicossomaticos (Lacan, 1985c). Para ele
as reagOes psicossomaticas estdo ao nivel do real e tudo aquilo
que é rejeitado do simbdlico volta no real do corpo sob a forma de
uma leséo de 6rgdo (Lacan, 1954-1955/1985a). As lesdes psicosso-
maticas séo tragos inscritos no corpo, semelhante aos hieréglifos,
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que precisam ser decifrados, pois constituem uma escrita pré-sig-
nificante e pré-representacional (Lacan, 1955-1956/1985b). Dai, o
padecimento psicossomatico surgir, quando o individuo se vé im-
possibilitado de representar e simbolizar o sofrimento psiquico.
Algo no aparelho do corpo é estruturado da mesma maneira que
o inconsciente. A verdadeira satisfacdo esta na ordem do real e 0
imaginario e o simbdlico estdo construidos para conter o real.

Portanto, ndo se trata de psicologizar o acontecimento so-
matico ou fisico e sim de problematizar a nogao de psicogénese,
de por a prova o corpo pela metapsicologia. Enfim, de construir
uma metapsicologia do corpo.

O termo psicossomatico é enganoso porque supde um
prolongamento do acontecimento psiquico no somatico quan-
do na realidade o acontecimento psicossomatico é o modo de
dar testemunho fisico do des-simbélico, ou do ndo simbdlico. Ao
surgir uma falha no simbdlico produz-se um acontecimento de
corpo que representa a incidéncia fisica do inconsciente, a ma-
nifestacdo somatica do sintoma e a manifestacéo pulsional no
corpo. Esse é justamente o sentido da afirmativa: o inconscien-
te é psicossomatico.

O fantasma, o espectral que povoa o imaginario, pode se
materializar. Porém, existe, para Assoun (2004), varios modos de
manifestacdo do real no corpo, pois o corporal possui trés regis-
tros semanticos: o organico, o somatico e o fisico?. Em aparéncia,
0 corpo real é o corpo organico ou organismo que remete ao soma-
tico e ao fisico. O modelo de sintoma corporal é a afecgédo organica
e esta seria a “verdadeira enfermidade” porque é percebivel pela
ausculta, pela tomografia e por demais exames médicos. O saber
médico é feito do conhecimento da complexidade das engrenagens
dos érgaos. Sé que o corpo também vive uma vida que parece
desafiar, em parte, a vida organica, pois manifesta dores intempes-
tivas sem causa aparente, inabordavel pelo saber das engrenagens
dos érgaos. Segundo Assoun (2004), o 6rgao joga um duplo jogo:
somatico/psiquico, fisico/moral e organico/funcional.

Freud (1940/1980c) tenta dar conta do elo perdido entre o
psiquico e o somatico com a nog¢ao de inconsciente, reservatorio
das pulsdes?, que estd em contato direto com o corpo. A ques-
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tdo é de saber quais os efeitos do inconsciente sobre essas duas
bordas: o somatico e o psiquico. Isso significa reexaminar a metap-
sicologia, antes preocupada com os processos de representacao,
para rediscutir e identificar os canais que ligam os fendmenos psi-
quicos ao corpo e vice-versa. Requer, entdo, duas posturas: saber
do inconsciente pelo corpo — 0 que parece ser a proposta da neu-
rociéncia — e saber do corpo pela metapsicologia — como vem
trabalhando Assoun (2004).

Nesse sentido significa pensar o destino da somatizacao
para além da conversao histérica, dos fendbmenos classificaveis
como psicossomaticos. Para Assoun (2004) existe uma posicao
do corpo recuperada pela nogao de real inconsciente que € irredu-
tivel a captagédo no organico ou a reducgéo psicossomatica. O que
se revela no sintoma somatico € o momento fisico do processo in-
consciente e ndo da incidéncia dos processos inconscientes sobre
o corpo. Ha um impacto fisico do real inconsciente. Em todo sinto-
ma psiconeurético um nucleo fisico equivalente ao que acontece
com a pérola que abriga no seu nucleo o grao de areia. Recomenda
0 autor ser preciso saber reconhecer ndo sé a neurose sob o dis-
farce organico, também as vicissitudes organicas da existéncia
neurdtica. Ele sustenta a hip6tese de que o sintoma somatico nao
¢ distinto do sintoma psiquico. Os sintomas somaticos e psiquicos
de uma determinada enfermidade ndo sao de natureza distinta e
sim dois lados de uma mesma moeda. A agua constituida de duas
moléculas de hidrogénio e uma de oxigénio (H,0) mantém sua for-
mula, mesmo quando se altera seu estado, que pode ser sdlido,
liquido ou gasoso.

O sujeito doente padece ao ser afetado por um agente, qual-
quer que seja sua natureza. No seu drama atuam trés instancias: os
fantasmas psiquicos que se apoderam desse meio de expressao,
o sintoma do corpo organico ou o érgdo lesado que se torna propi-
cio a acionar os fantasmas e o trabalho do sintoma que engendra o
drama. Essa compreenséo hipotética do que se passa com as pa-
tologias demanda uma pergunta: qual o elo e o canal que viabiliza
esse transito? A psicanalise indica o inconsciente como elo, que as
neurociéncias querem tornar visivel, objetivavel e mostravel.

Concluindo, podemos indagar: se o psiquismo € a borda
entre o interior e o exterior e o EU se faz nesse entre, experimen-
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tar as sensacdes e relagdes dentro do corpo seria estar informado
sobre o fora, seria conectar o corpo com o mundo? Nesse sentido
as sensacoes e as relagdes intra-corporais podem ser concebidas
como maneiras de apalpar o mundo e todas as enfermidades s6
poderiam ser compreendidas na conexao do corporal com o psi-
quico e com o social.

Notas

1. Edicédo revisada e ampliada do trabalho apresentado no |
Simpdsio Internacional de Psicologia promovido pela Escola
Pernambucana de Saude FBV-IMIP, em Recife, em 07 de agosto
de 2006 e na Il Jornada do Laboratério de Psicopatologia
Fundamental EPSI - Espaco Psicanalitico de Joao Pessoa, em
02 de dezembro de 2006.

2. Segundo Assoun (2004), o somatico esta em oposicdo ao
psiquico: representa tanto o corpo vivo como morto. O
orgéanico conota a nog¢ao de corpo como maquina e dispositivo
instrumentado. O fisico indica a natureza ou maneira de ser,
seria o natural da individualidade.

3. O percurso da Trieb como um circuito de circulagao pulsional
brota no somatico como energia-estimulo nervoso e atinge
o sistema nervoso central na forma de sensacdes e imagens
(idéias) para, entao, ser descarregado através de certas agoes
mentais ou motoras (Hanns, 1996, p.49).
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