A CLINICA PSICANALITICA E FONOAUDIOL OGICA
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Debater impasses relativos ao acolhimento, terapéutica e diregdo do trata-
mento de criangas que ndo falam torna-se, hoje, questio ética. Tais impasses s40
€Xpressos a partir da aleatoriedade de critérios de encaminhamento para o psicana-
lista ou para o fonoaudiélogo. Nessa perspectiva, s6 a mitua interrogacdo da clinica
fonoaudiolégica e da clinica psicanalitica pode contribuir para o discernimento de
tais impasses, que serdo aqui analisados do ponto de vista psicanalitico.

E necessério, primeiramente, sublinhar que a gama do que se inclui sob a
rubrica de criancas ndo-falantes é extensa. Por vezes, € notdria a evidéncia do
lago psicopatoldgico dos pais a crianga, que ndo a localiza numa posigdo passivel
de permitir sua subjetivagdo. Em outros casos, a riqueza do jogo da crianga e de
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suas manifestacSes singulares permite evidenciar que uma posi¢do subjetiva esta
em marcha e que seu nfo-falar, longe de indicar a instalagdo de uma configura-
¢80 psicdtica grave, demonstra 0s recursos neuréticos com que a crianga se priva
da fala para, assim, receber o dom da presenga do outro: inverte a diregdo da
demanda e mantém o agente de seus cuidados numa posi¢do reivindicativa. Mui-
tas outras s#o as distingGes das modalidades de inscri¢do da crianga na lingua-
gem, por vezes dificultada por limites orgénicos (disartria, disfasia, desacusia)
nem sempre facilmente distinguiveis e que, em algumas circunstincias, somam-
se as dificuldades de a crianga conquistar uma posigdo subjetiva a partir do lago
com o adulto. E, ainda, existem limites das disciplinas para distinguir, no que se
refere a criangas, a presenga de constrangimentos orgénicos passiveis de trata-
mento especifico, os que podem ser superados pela mera exposi¢do da crianga
ao funcionamento social e aqueles que implicam a manifesta¢iio sintomatica de
um mal-estar psiquico. Tantas vezes, apenas o atendimento terapéutico longitu-
dinal da crianga permite discernir seus limites e possibilidades, ndo sé no que
diz respeito a aspectos orgénicos em jogo, mas também aos psiquicos.

E comum que, diante de uma crianca cuja fala se encontra ausente, este-
reotipada ou evidentemente restrita (e mesmo quando ja existe um diagndstico de
autismo ou de psicose), o discurso social — encarnado em seus pais e/ou profissio-
nais da saude ou da educagfio — remeta-a ao fonoaudidlogo, a partir da representacio
de que este faria vigorar a promessa de tomar a crianga um falante ideal.

Constata-se, portanto, o sistematico apelo social ao fonoaudidlogo, calcado
no estabelecimento de relagiio biunivoca entre a crianga ndo-falante e o especialista
em fazer-falar. Mas interessa notar que, se essa constata¢cio é comumente reco-
Ihida como critica (formulada em geral pelos psicanalistas) que visa a apontar o
equivoco da biunivocidade encobridora da dimensio de fracasso da subjetivaco
determinativa do néo-falar, talvez possamos analisar essa produgdo discursiva
sob outro prisma. ‘

Cabe, enfim, interrogar a legitimidade desse apelo e as modalidades pelas
quais ele pode ser acolhido. Afinal, tal apelo no é fruto de acaso e muito menos o
efeito de uma apropriagéo indevida da fonoaudiologia, como muitos pretendem.

A comegar pelos discursos que, historicamente, as disciplinas “psi” produ-
ziram e que hoje podem ser considerados clichés ou mesmo mitos. Ditos tais
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como aquele que € comum ouvir de muitos pais: “primeiro eu levei no psicolo-
go, mas ele disse que era preciso, antes, que a crianga falasse, sendo n3o dava
para tratar”, refletem dificuldades enfrentadas por muitos “psis” para lidar com
a auséncia da fala.

Mesmo quando esse argumento n3o ¢ usado por um “psi”, mas por um
médico, por exemplo, ele reflete uma posicéo assumida na cultura pelas discipli-
nas psicologicas. O recolhimento dos “psis” ao campo das neuroses da vida co-
tidiana e do conseqiiente setting clinico baseado no uso do divd é outro fator
tambem a se considerar. Isto porque, a despeito de uma intensa produgio tedri-
co-clinica a partir das manifestagdes lingiiisticas surpreendentes da fala de pacien-
tes, tais escritos, em sua maioria, abordam apenas as manifestacdes psicopatold-
gicas da vida cotidiana: chistes, lapsos, parapraxias, atos falhos. Pode-se observar
que, ainda hoje, os escritos “psis” relativos a distirbios sistematicos da fala, tais
como gagueira, ecolalia, disfasias, disartrias e outros problemas articulatérios,
para ndo falar dos efeitos da surdez congénita, ndo ganharam estatuto de questdo
para o campo da psicologia ou da psicanélise, sendo tratados como questdes
secundarias ou mesmo como subproduto sintomatico, ndo tendo sido suficiente-
mente enfrentados com a dignidade que mereceriam.

Outro mito nos interessa aqui. Da generalizagio “adultocéntrica” apressada
pelo fato de a crianga vir a ser um futuro adulto, estabelece-se o tratamento de
uma crianga a partir do tratamento do adulto. Tal perspectiva conduziu a uma
disting&o talvez invélida. Refiro-me ao fato de se supor como “dado” que, tal
como o adulto infeliz, angustiado, trata-se no “psi” a crianca que ndo responde
a0 que se espera dela, trazendo, portanto, angustia e infelicidade aos outros,
deve, também, ser tratada pelo “psi”.

Quando se trata uma crianga, uma rede bem mais complexa se impde.
Diferentemente de um sujeito constituido — que, portanto, pode assumir a res-
ponsabilidade por suas dificuldades ao supor falar em nome proprio e além do
que ele gostaria mesmo quando nfio quer —, a crianga, por sua condigdo infans,
depende sobremaneira do que dizem dela.

A comegar pelas suas manifestagdes corporais. Enquanto, no adulto, as
manifestagdes organicas deficitarias podem ser distinguidas daquelas manifesta-
¢des de um funcionamento psiquico que produz efeitos no corpo (como é o caso
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de uma hipocondria, de uma conversio histérica ou mesmo de fenémenos psi-
cossomaticos), a crianga, por estar em processo de conquista do dominio de seu
préprio corpo, territdrio antes do “outro” matemo, estd completamente vulnera-
vel aos sentidos atribuidos pelo agente materno a suas manifestagdes corporais,
posto que esse agente tem, sobre o corpo da crianga, grande autoridade. Assim,
qualquer processo de avaliagdo das manifestagdes da crianga ¢ atravessado pelo que
dela dizem seus responséaveis imediatos. E, como sabemos, os métodos de estudo
clinico nesse campo guardam grande obscuridade. Distinguir a crianga-sintoma do
sintoma da crianga ¢ ainda um desafio em qualquer disciplina. Estamos sempre
enredados com as questdes: Como analisar o discurso lidico-motor de uma crian-
ca? Que valores atribuir a suas manifestagoes? Qual a relagdo entre o que os pais
disseram dela e o que ela manifesta? Afinal, nem as transcri¢des para um codigo
em que se decidem equivaléncias entre manifesta¢cdes da crianga e sinais previs-
tos em quadros patoldgicos, nem as tradugdes que estabelecem sentidos aleato-
rios (a depender da subjetividade do clinico que avalia) nos parecem suficientes.

Desde os apontamentos de Freud, a observagéo direta da crianga oferece-se
como questdo. Para ele, hd uma cegueira neurdtica nos adultos, pelo fato de o
recalcamento ser capaz de impor ao adulto a vedagdo da manifestacio sexual da
crianga, a despeito da nitidez com que comparece em cada crianga. Assim, Freud
descartou o método de observagdo direta de criangas por considera-lo fonte de
equivocos: “A observagdo de criangas tem a desvantagem de elaborar objetos que
facilmente originam mal-entendidos, e a psicanalise ¢ dificultada pelo fato de que
s6 mediante grandes rodeios pode alcangar seus objetos e suas conclusées”
(Freud, 1992, p. 182). Esses mal-entendidos s@o situados pelo proprio Freud, ao
constatar que, como filho, a crianga é também uma posicdo simbélica: é lugar
de referéncia no qual se deposita a formagdo imagindria do ideal parental.’

1. “Se prestarmos atengdo a atitude de pais ternos para com os filhos, teremos de discerni-la como
renascimento e reprodugdo de seu proprio narcisismo, hd muito abandonado. [...] Assim, preva-
lece uma compulsdo a atribuir a crianga toda classe de perfei¢des (para a qual um observador
desapaixonado néo descobriria motivo algum) e de encobrir e esquecer todos os seus defeitos (os
quais mantém estreita relagdo com a desmentida sexualidade infantil). Além disso, prevalece a
inclinag@o a suspender, em favor da crianga, todas essas conquistas culturais cuja aceitagio teve
que arrancar de seu préprio narcisismo, e renovar, a propdsito dela, a exigéncia de prerrogativas
a que se renunciou hd muito tempo” (Freud, 1914, pp. 87-88, grifos meus).
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Emest Jones® aponta a cautela de Freud a proposito do método de atendi-
mento a criangas, devido ao fato de que este invocava a sugestdo, j4 abandonada
pela psicanalise. Afinal, para Freud, o tratamento da primeira crianca pelo mé-
todo psicanalitico (o caso Hans) era uma feliz excegdo, que ndo permitia gene-
ralizagdo, a despeito do sucesso da experiéncia: “ele evidentemente encarou o
caso como uma feliz excegdo, a partir da qual ndo se podiam tirar conclusdes
terap@uticas gerais” (Jones, 1989, p. 263 e ss.). Essa cautela de Freud nio pode
ser desvinculada de sua experiéncia de acolher as manifestagdes de uma crianga
por meio da organizagdio que seu pai lhe atribuin. Mesmo que a relevancia do
caso Hans para a legitimidade da psicanélise tenha lhe conferido o estatuto de
um exemplo paradigmatico da teoria € ndo, propriamente, o de um caso de uma
crianca efetivamente analisada, Freud conservou certa inibi¢do impeditiva de se
aproximar da andlise de criangas, nos diz Jones. Até o fim de sua vida, ele teria
mantido reservas quanto  anélise de criangas e & exploragéo das regides mais
remotas e ocultas dos primeiros processos mentais.

Afinal, devido a estar sob a condigdo de estruturagio subjetiva, a crianga
apresenta-se ¢ manifesta-se por vias ainda mais obscuras que um adulto. A rela-
¢do entre a manifestagio observada e a interpretagio de seu significado esta
completamente exposta & imaginarizagio do adulto, ou seja, a0 modo como ele
pode acolher e transmitir o que observa. Como sabemos, a crianga € efeito do
que dizem dela, dos ideais que encarna, e suas modalidades de representagdao
Nem sempre nos s&o acessiveis, ja que nossos processos pessoais de recalcamen-
to, que nos fazem licidos, objetivos e capazes de compreensio, “esqueceram-se”
dos processos primarios dos quais a crianca se serve privilegiadamente.

Apesar de o advento da fala ser a prépria comemoragio de uma subjetiva-
¢do em curso, e de sua auséncia poder referir-se 4 ndo implicagio subjetiva na
linguagem, cabe problematizar o que tantas vezes parece tio obvio: por que a
tarefa de tratar essa implica¢@o caberia ao psi e néo ao Sfonoaudisélogo?

Nas graves psicopatologias infantis que sistematizam modalidades aquém
da subjetivagdo da crianga, atestada por uma condicdo infans, o tratamento psi-

2. Remeto o leitor 0 artigo de minha autoria, que trata longamente dessa questdo: “Sob a Clinica:
escritas do caso”, Revista Estilos da Clinica, ano VIII, n. 14, USP, 2003, pp. 90-113.
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canalitico é pautado pelo que se convencionou chamar de contra-andlise. Afinal,
trata-se de conduzir a estruturagdo do sujeito e ndo a desmontagem fantasmatica
que orienta a andlise de falantes (criangas, adolescentes ou adultos). A despeito
do investimento junto aos pais, referente a localizagdo e a analise da posi¢éo em
que eles situam a crianga, o tratamento especifico da crianga visard implicéa-la
no lago social a partir de seu fisgamento em redes simbolicas tecidas entre seus
movimentos no real e a producdo de sentidos efetuada pelo analista. Isso porque,
a despeito de a crianca ser sintoma dos pais, a permanéncia da crianga na posi-
¢8o de ndo falante ndo pode aguardar o trabalho de superagdo das dificuldades
psiquicas parentais. O carater lesivo da demora no manejo simboélico, pela crianga,
incide sobremaneira em sua ndo-instrumentag@o, que ¢ debilitante. Em contra-
partida, o fato de a crianga vir a falar por ser antecipada pelo psicanalista na
posigdo de falante pode incidir no sintoma parental, deslocando-o, dissolvendo
sua fixidez e legitimando a singularidade subjetiva da crianga — resposta muitas
vezes fundamental para a ultrapassagem da resisténcia parental a tratar sua pro-
pria psicopatologia. Assim, distinguida em outro lugar, ela poderia conquistar
seu proprio sintoma, portanto, distinta da posi¢do em que € alocada pelos pais.
Nessa medida, o tratamento da crianga tem o vigor de um tratamento preliminar
ao encaminhamento dos pais ao seu proprio psicanalista.

Mas como o analista de criangas trata de criangas nio-falantes?

Com os aportes teéricos de Jacques Lacan, podemos constatar, na clinica
de criangas, que todo o universo da psicopatologia de criangas assenta-se na
perturbagio da transmissdo simbélica que permite a cada crianga efetuar os tem-
pos de sua estruturagdo para ultrapassar a condigdo real de objeto de um outro,
imaginar-se identificada ao lugar em que € colocada até situar-se numa posigdo
de incomensurabilidade a partir da qual pode desdobrar plenamente toda a fun-
¢do significante.’ Toda a série psicopatoldgica do autismo, psicose, debilidade e
dos fendmenos psicossomaticos evidencia que a crianga alocada na posigo sig-
nica, ou mantendo relagdes signicas entre posi¢es nos lagos a que esta exposta,
sofre da insuficiéncia de extensdo simbodlica. Os requintes com os quais as ini-

3. A respeito do tema, sugiro a leitura de meus livros anteriores (1997 e 1999), que tratam dele
especificamente.
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bi¢des, fobias e as perversdes infantis se manifestam ndo deixam de estar atre-
lados 4 mesma condigdo de insuficiéncia de extensio simbolica, ja que implicam
a impossibilidade de ultrapassar a fungéio que ocupa para o “outro” primordial e
distinguir-se em sua incomensurabilidade por meio do acesso a uma outra mo-
dalidade de circulagdo entre termos e posigdes, para desdobrar o campo simbo-
lico em toda sua extensdo.

Se nos parece 6bvio que a analise de uma crianca deva conduzi-la de um
lugar infans & sua efetuagio estrutural subjetiva, trata-se, para o analista, de criar
condigbes para a transmissdo simbélica: resgatando a crianga do anonimato do
desejo, reconduzindo-a 4 heranga de sua linhagem simbélica propria, para que o
sujeito, constituido, possa fazer com ela algo de novo — e de proprio.

Nessa situagdo, em que um sujeito ainda nao.comparece, qual desejo ope-
ra, como fungdo necesséria por estrutura para constituir um sujeito? Nao estaria
ai em jogo o desejo do analista, atravessado em sua demanda situada na oferta
de inclusdo da crianga no campo simbdlico?

A relagdo transitiva permite situar o advento da fala, ou seja, o fato de a
antecipacdo da intengdo interativa da crianga por um outro ter incidéncia prepon-
derante na possibilidade de ela vir a ocupar o lugar de falante, apos esse deixar
vago — para a crianga — o lugar que antes ocupara. O transitivismo® s6 tem
fungdo quando ressonante a um afeto corporal efetivamente experimentado pela
crianga. Nessa perspectiva, a interpretagio de um gesto articulatdrio ou vocalico
da crianga antes de este se apresentar como fala depende da interpretagio que
um outro lhe oferece, em fala, por uma extensio possivel capaz de concernir a
ambos. O psicanalista faz lago discursivo com a crianga a partir da expressio
incipiente que ela produz. Assim, puxa a ponta do simbdlico antes de a crianga
poder vir a manejé-lo. E por meio da extensdo, ampliagdo, escansio, transcrigao
e tradugdio de movimentos da crianga que o simbélico toma COIpo, ou sgja, o
que da agdo da crianga, antes sem vigéncia por ser tomado como aleatdrio, tor-
na-se ato, ou seja, € intervengdo que quer dizer, significa algo para os outros,
pode ser lido, mesmo que sempre imprecisamente, como ¢ a linguagem. E o que

4. A respeito do tema, sugiro a leitura de Bergés e Balbo (2002).
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faz com que um sujeito queira continuar a dizer, por supor que, a0 exercer a
cena enunciativa, ele dird um pouco methor do que sua enunciagdo pode dizer.
Portanto, o tratamento psicanalitico de uma crianga com vistas a permitir seu
funcionamento simbolico pleno sera efeito de uma pratica clinica mais proxima
da sugestdo do que, propriamente, de uma analise.

Mas o tratamento s6 poderd operar caso os responsaveis pela crianga tam-
bém se engajem nele. Esse € o maior fator de dificuldade no tratamento de uma
crianca. Afinal, a crianga é conduzida ao analista pela mdo de seus pais e a
resisténeia ao tratamento sera manifesta por eles. Se estes, por qualquer motivo,
esperam que o tratamento seja da algada do fonoaudidlogo, a resisténcia ja esta
manifesta. Cabe entdo perguntar se a insisténcia em sustentar a necessidade de
tratamento psicoldgico, evitando o encaminhamento ao fonoaudidlogo enquanto
se aguarda a superag@o das resisténcias dos pais em situar suas proprias questdes
em relagdo ao lugar em que colocam a crianga ndo restringiria a possibilidade
de a crianga vir a ultrapassar sua posi¢do de ndo-falante? Poder-se-ia deixar uma
crianga permanecer ndo-falante devido ao risco de ela, por exemplo, vir a des-
locar esse sintoma para outro lugar?

Como sabemos, a inibigdo da crianga em articular a fala ndo € somente um
sintoma que comunica, a0 campo social, um mal-estar familiar, Ele atesta a im-
poténcia da crianga em identificar-se, em reconhecer-se como si mesma, em dis-
tinguir-se no campo social. Afinal, se consideramos que a crianga-sintoma seria
o indicador da resisténcia parental a tratar sua prdpria psicopatologia e que,
portanto, apenas o encaminhamento ao psicanalista seria legitimo, como dissol-
ver essa resisténcia a tempo da estruturagdo da crianga como falante?

Em casos de autismos e psicoses, os pais tentam sempre conduzir seus
filhos ao fonoaudidlogo. Afinal, apés um avango inicial, os ganhos com o trata-
mento psicolégico nem sempre sdo evidentes e eles localizam o déficit da crian-
¢a especialmente na auséncia de fala. Nessas situagdes, em que tantas vezes a
condi¢do psiquica da crianga é determinada pela auséncia de investimento do
desejo parental na crianga, o fato de os pais suporem o encaminhamento ao fo-
noaudiélogo como o lugar em que a crianga viria a falar é, desde entdo, uma
promessa, uma perspectiva que eles podem reconhecer para a crianga, mesmo
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que a partir da iluséo de que o advento da fala seria efeito de um treino técnico
qualquer. Desinvestir os pais dessa perspectiva néo seria barrar a unica ponta
a partirv da qual eles também podem se tratar?

Pode-se observar que, na medida em que a crianga passa a demonstrar sua
competéncia de falante, a partir do tratamento fonoaudiolégico, essa aquisigio
pode incidir no sintoma parental. Assim, a crianga passa a ser reconhecida em
outro lugar, adquire condi¢des para um maior investimento porque, s6 a partir
dai, para os pais, “ela responde!”. Evidentemente, nio falar ¢ apenas um modo
de a crianga responder ao tipo de investimento que lhe ¢ dirigido, mas, na me-
dida em que essa suposta “capacidade infantil” ¢ demonstrada, ela tem valor de
ato, de intervengdo no sintoma parental.

Além disso, caso a auséncia de fala seja a manifestagio da crianca na po-
sigdo de sintoma parental, na medida em que o tratamento fonoaudioldgico per-
mite que ela opere a linguagem por via da fala, produz-se uma transposi¢ao de
registros: de uma inibigdo no corpo para a fala, ou seja, de uma manifestagdo
ndo reconhecida para uma possibilidade de reconhecimento, fazendo vigorar um
deslocamento que pode vir a permitir-lhe conquistar seu proprio sintoma, por-
tanto, distinta da posi¢do em que é alocada pelos pais. Nessa perspectiva, o tra-
tamento fonoaudioldgico poderia ter o vigor de um tratamento preliminar a um
futuro encaminhamento parental ao psicanalista.

Cabe ainda considerar que a resisténcia dos pais a encaminhar seu filho ao
psicanalista néo se limita apenas as dificuldades técnicas dos “psis”, nem a um
constrangimento psicopatolégico dos pais com o conseqiiente receio de sua ex-
posi¢do ao que ndo querem ou ndo podem lidar. H4, além dessas, outra legiti-
midade nessa resisténcia. Trata-se do fato de os pais quererem evitar o algamento
da crianga ao r6tulo, que sabemos danoso, da psicopatologia, protestando por
meio da evitagdo em reconhecé-la como psiquicamente perturbada. Trata-se, ain-
da, de protegé-la do risco da perda de sua linhagem, ja que um ¢ profissional —
€ ndo seus pais — que incidira sobre sua edificagdo subjetiva, nessa situagio em
que o enquadre clinico se mantém exterior ao controle parental. A respeito disso,
vale considerar o que muitos pais dizem aos profissionais que ensinam a lingua
de sinais para criangas surdas: Vocés estdo segiiestrando meu Jilho, eu jd ndo sei
0 que ele quer dizer!
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Considero que o fonoaudiélogo que atende criangas que ndo falam, tal
como o psicanalista, trabalha no gume da articulagdo entre sujeito e lingua. Nes-
sa medida, um e outro profissionais sé podem clinicar caso estejam profunda-
mente interrogados sobre essa articulagdo que € o que produz a fala. Que o
fonoaudidlogo esteja mais voltado ao estudo da linguagem e o psicanalista mais
voltado ao estudo do sujeito, isso ndo exime, nem a um nem a outro, de excluir
o outro termo da articulagdo. Um e outro recorrerdo, mesmo que nio o saibam,
a uma hipotese tedrica do sujeito, a uma concepgido de clinica, um e outro pre-
cisardo rever sua concepedo ingénua de linguagem e deverdo recorrer ao estudo
da ciéncia lingiiistica. Um e outro terfo que enfrentar os abismos que separam
esses saberes e construir hipoteses de trabalho, a partir da clinica, capazes de
confrontar esses campos e distinguir suas diferencas.

Que o psicanalista opere sobre a linguagem sem o saber, Melanie Klein ja
deu seu exemplo marcante. Nessa perspectiva, Jacques Lacan evidenciou como
uma pratica ndo precisa ser esclarecida para operar.’

Jacques Lacan (1986, p. 84) comenta as interpretagdes de Melanie Klein
sobre os gestos de Dick, uma crianga ndo-falante, nos seguirites termos:

Melanie Klein enfia o simbolismo, com a maior brutalidade, no pequeno Dick! Ela
comega jogando imediatamente em cima dele as interpreta¢des maiores. Ela o joga
numa verbalizag¢do brutal do mito edipico, quase tdo revoltante para n6s quanto para
qualquer leitor. (...) Mas é certo que depois dessa interveng#o alguma coisa se produz.
Tudo esta ai.

Esse comentario nos desloca do problema a respeito do contetido do que
Melanie Klein falou com a crianga e nos conduz a problematizar o fato de ela
ter lhe falado. Ela ousa falar com ele, diz Lacan (1986, p. 85): “Dick esta 14
como se ela ndo existisse, mas ela da nomes ao que, para esse sujeito, s era,
até entdo, realidade pura e simples”.

E Lacan (1986, p. 86) pergunta:

5. Esse percurso que aborda a clinica de Melanie Klein com Dick é fruto de discussdes com Beatriz
Oliveira ¢ Ana Laura Prates sobre esse tema, levada a cabo pela Rede de Pesquisa de Psicanalise
¢ Infancia, do Férum de Psicanalise de Sao Paulo. Agradego a essas psicanalistas a oportunidade
de ter participado do debate sobre esse tema.
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Qual € a fungdo da interpretagdo kleiniana, que se apresenta com um caréter de intrusio,
de coisa posta sobre o sujeito? [...] (...) ora, ndo serd na medida em que, digamos,
Melanie Klein fala, que algo se passa? [...] Todo o problema a partir de entdo & o da
jungdo do simbdlico e do imaginério na constituigéo do real.

Para Lacan, essa equagdo simbélica da qual fala Melanie Klein nada mais
¢ do que um jogo imaginério, préprio da relagio em espelho. O grande problema
de Dick € que o real e o imaginario sdo equivalentes: “(...) essa crianga €, até
certo nivel, mestre da linguagem, mas ela ndo fala. E um sujeito que estd ai e
que literalmente ndo responde. [...] A fala ndo chegou a ele. A linguagem n#o
envolveu seu sistema imagindrio” (Lacan, 1986, p. 102).6

A resposta de Dick a nomeagdo de Melanie Klein esboga a jungdo da lin-
guagem com o imaginério do sujeito. Para Lacan, Melanie Klein simbolizou uma
relagdo efetiva de um ser, nomeado, com um outro. Assim, Dick pode verbalizar
um primeiro apelo falado. Esse é o efeito da intervengio de Melanie Klein — ela
produziu a possibilidade do apelo. E, no campo da fala, o apelo produz a pos-
sibilidade de recusa, e, a partir dai, estabelecem-se relagdes de dependéncia com
o outro. Lacan demonstra, com o caso de Dick, que na crianga, mesmo dispondo
dos elementos da linguagem, a fala pode ndo estar em fungio.

E surpreendente o esfor¢o de Melanie Klein para elaborar uma teoria sobre
o funcionamento simbélico do sujeito, nos anos 30, contando apenas com a hi-
potese energética do funcionamento pulsional desenvolvida pelo proprio Freud.

Com Lacan, pudemos ultrapassar os limites dessa hipdtese, que carrega
todo o peso do inatismo entificador do individuo bioldgico, na medida em que
foi possivel sustentar a hipétese de que o sistema que passa a regular o funcio-
namento pulsional € o sistema da linguagem e, portanto, relativo a ordem de
uma economia € ndo de uma energia natural. Esse percurso, que implica um
comércio sexual entre agente cuidador e neonato, nfo se faz sem 0 recurso ao
estudo dos sistemas de troca — nfio de energias, mas de valores; nfio em homeostase,
mas em diferenca — tais como Ferdinand de Saussure, Lévi-Strauss e Karl Marx

6. Parole foi traduzida para “palavra” na edigio brasileira.
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ensinaram, permitindo a Lacan fazer avancar a teoria psicanalitica como uma rede
de conceitos préprios, mas ndo sem a releitura confrontante de outros campos con-
ceituais.”

Nessa medida, cabe esclarecer que nfo se trata de negar a existéncia de
um organismo vivo real na constituigdo de um sujeito (mesmo que ele possa
existir apenas imaginariamente para um outro, como a gravidez histérica ou a
fungdo de um filho morto evidenciam), mas de discernir a ordem pela qual esse
organismo sofre a ordem da linguagem, passando a funcionar sob o imperativo
do registro simbélico (que a hipocondria, como sabemos a partir de Freud, de-
monstra perfeitamente).

Para que possamos nos aproximar da dimenso aberta por Lacan, vale re-
lembrar rapidamente alguns principios que distinguem as bases da perspectiva
kleiniana (Klein, 1983), ou seja, a identificagdo precursora do simbolismo, que
surge de a crianga tentar reencontrar em todos os objetos seus proprios 6rgéos e
fungdes, e a equagdo simbolica, em que a semelhanga de prazer ou interesse
equipara coisas completamente diferentes.

Diferentemente de Klein, Lacan (1988)% encontrard em Saussure e Jakobson
as balizas essenciais para efetivamente operar o discernimento da fungio do sim-
bélico no sujeito. Avangando além do que ja distinguira Freud,” Lacan interroga
o que significa o simbolo em seu papel de significante ¢ a fungdo original e
iniciadora, na vida humana, da existéncia do simbolo como significante puro. Ele
tece seus argumentos a partir da consideragéio daquilo que é, em geral, negligen-

7. A respeito do tema, sugiro a leitura de Dunker (2002).

8. Nas ligdes XVII e XVIII do Seminario III, As psicoses, ocorridas respectivamente em 2/5 e
9/5/56. Acompanharemos os argumentos do autor nos proximos paragrafos.

9. Lacan remete-se a Freud, em Moisés e o monoteismo, sobre o modo como a dimensZo da verdade
entra na vida e na economia do homem: por intermédio da significagfo ultima da idéia de pai.
Se nada, na realidade vivida, indica a fung#o, a presenca e a dominéncia da verdade do pai, a
coisa s6 é pensavel como drama a-historico, inscrito até na carne dos homens: a morte, o assas-
sinato do pai. Para Lacan, nfo se pode negar o caréter da intui¢do freudiana. Trata-se de uma
dramatizagdo essencial pela qual entra na vida um exceder interior do ser humano — o simbolo
de pai. Assim sendo, aproximamo-nos da esséncia do su'nbolo, situando-0 no mesmo ponto da
génese que o instinto de morte.
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ciado na psicanalise: a ordem primordial de significante, a sintaxe. Afinal, o
discursivo nfo se reduz a significagdo (com o que ela comporta de atragdo e de
repulsio), mas ¢ alinhamento de significantes.'

A dimensgo de similaridade no uso significativo da linguagem impressiona
tanto que domina a apreensdo do jogo do simbolismo, mascarando a existéncia
da dimensdo sintatica (no entanto, qualquer frase perderia todo sentido se emba-
ralhassemos as palavras em sua ordem). Portanto, o que se exprime na metéfora
supGe a similaridade, mas esta ¢ manifestada unicamente pela posi¢do. Enfim, o
que Lacan visa criticar é que, quando se fala de simbolismo, em psicanalise,
negligencia-se a dimenséo ligada a existéncia do significante, que ¢ sua organi-
zagdo, ou seja, a contigilidade, o alinhamento, a coordenagio sintética. Assim,
ele diz, na psicanlise, o significado tornou-se, por algum tempo, a Unica dimen-
sdo da investigagdo simbélica. Mas, diz Lacan, desconhecendo o papel mediador
primordial de elemento-guia do significante, ndo sé desequilibramos a compre-
ensdo original dos fenémenos neurdticos e a interpretacio dos sonhos, mas nos
tornamos incapazes de compreender 0 que se passa nas psicoses.

Néo € possivel deixar de encontrar, nos argumentos de Lacan, uma critica
a Melanie Klein (e a Jones), quando ele insiste em que, apesar de uma parte
tardia, de a investigagdo analitica ter concernido o estudo da identificacdo e do
simbolismo, esses estudos situaram apenas a metéafora, negligenciando a articu-
lagdo e a contigiiidade, que esbogam o inicial € o estruturante na nogéo de cau-
salidade. Por isso, coube-lhe distinguir a forma retérica que se opde a metafora:
a metonimia. Ela concerne a substitui¢io de alguma coisa que se trata de nomear:
nomeia-se uma coisa por uma outra, que é o seu continente ou a parte, ou o que
estd em conexdo com ela.'' Essa oposigio da metéfora e da metonimia ¢ funda-

10. Por isso, diz Lacan, o animal nfo faz metafora, apesar de ter a intuigio do que lhe ¢ generoso.
A metafora ¢ impensdvel na psicologia animal da atragio, do apetite e do desejo.

11. A associagio a palavra choga tem mais de uma resposta, diz Lacan: no registro da contigiiidade,
choga — queime-a! No registro do equivalente sinonimico: casebre, cabine; no registro da meta-
fora: retiro, por exemplo. Na metonimia, colmo (toldo, cobertura de palha) é uma parte da choga
que permite designa-Ia inteiramente. Pode-se a rigor falar de uma aldeia composta de trés colmos
para dizer trés casinhas. Trata-se af de evocagdo. O sujeito pode dizer também, no registro da
metonimia, sujeira ou pobreza.
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mental, diz Lacan, pois o que Freud colocou originalmente no primeiro plano dos
mecanismos da neurose, bem como nos fenémenos marginais da vida normal ou do
sonho, ndo ¢ nem a dimensio metafdrica nem a identificagio. E o contrério.

O que Freud chama de condensagdo ¢ o que se chama em retérica a me-
tafora, o que ele chama de deslocamento é a metonimia. Por isso, a estruturagdo
e a existéncia lexical do conjunto do aparelho significante sdo determinantes para
os fendmenos presentes na neurose, pois o significante € o instrumento com o
qual se exprime o significado desaparecido. Mais ainda, na psicose, esses jogos
de significantes ocupam o sujeito inteiramente, nessa relagéio faltante com o ou-
tro. E a partir da relagéo do sujeito com o significante € com o outro (nos dife-
rentes estagios da alteridade imaginaria e simbdlica), diz Lacan, que poderemos
articular essa intruséo, esta progressiva ocupagdo psicoldgica do significante que
se chama psicose.

Lacan esclarece que a oposi¢do do significante e do significado néo é um
mero substituto da oposi¢do da idéia (ou do pensamento) e da palavra. A mets-
fora tem vida constante nas transferéncias de significado, sempre numa relagdo
dialética. N&o se trata da nogfio de expressdo, em que aquilo a que se refere é
expresso pela palavra, considerada como etiqueta. A metafora ¢ surpreendente e
problemaética: como pode ser que a linguagem tenha seu ponto maximo de efi-
cécia quando ela consegue dizer alguma coisa dizendo outra? A nogédo ingénua
gostaria que houvesse superposi¢do, decalque da ordem das coisas & ordem das
palavras. Um primeiro passo para ultrapassar esse limite foi dado pelos lingiiis-
tas, ao dizerem que o significado nunca atinge seu fim senfio por intermédio de
um outro significado, remetendo a uma outra significagdo. Mas, salienta Lacan,
¢ preciso dar um segundo passo, perceber que, sem a estruturagdo do significan-
te, nenhuma transferéncia de sentido seria possivel. Enfim, o principio € a vir-
tude metaférica ndo sdo a transposi¢do da significagdo, uma nomeagdo indireta
(que seria apenas metonimica). A virtude metaférica é que um termo € posto em
posi¢do outra na proposigio.

Para Lacan, esse fendmeno de significantes, que aparece no plano grama-
tical como caracteristico do vinculo posicional, encontra-se em todos os niveis
para instaurar a coexisténcia sincronica dos termos. A locugéo verbal é sua for-
ma mais elevada. A palavra estd num nivel mais baixo. Se a independéncia da
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palavra se manifesta sob certos angulos, ela nio pode ser considerada como uni-
dade da lingnagem, embora constitua forma elementar privilegiada. Num nivel
ainda inferior, temos as oposigdes ou pares fonematicos, que caracterizam o 1l-
timo elemento radical de disting&o entre uma lingua e outra. Fm cada lingua, ha
oposigdes que outra lingua ndo reconhece. Essa ligagio de oposigéo ¢ essencial
a fung@o da linguagem. Ela deve ser distinguida do vinculo de similaridade, im-
plicado no funcionamento da linguagem ligado & possibilidade indefinida da fun-
¢80 de substitui¢do, a qual s6 é concebivel no fundamento da relagdo posicional.

A metafora surge porque comporta um sentido, mas, antes de qualquer
coisa, ela € sustentada por uma articulagio posicional. O importante néo € que
a similaridade seja sustentada pelo significado, mas que a transferéncia do signi-
ficado € possivel devido & propria estrutura da linguagem.

Lacan (1988, pp. 259-262) aborda a relagdo da crianga com a metafora e
a metonimia. Para ele, apesar de os retéricos considerarem a metonimia uma
metafora pobre, aquela estd no ponto de partida, € ¢ ela que torna possivel a
metafora, que é de um outro grau. E continua:

O que h4 de mais primitivo como expressdo direta de uma significagdo, isto &, de um
desejo, que o que Freud relata de sua filha cagula? [...] Anna Freud adormecida — as
coisas estdo em estado puro — fala em seu sonho: Morangos granddes, framboesas, flans,
mingaus. Eis algo que parece ser do significado em estado puro. E € a forma mais
esquemitica, mais fundamental, da metonimia. Sem duvida alguma ela os deseja, aqueles
morangos, aquelas framboesas. Mas ndo é evidente que esses objetos estejam ali todos
Jjuntos. Que estejam ali, justapostos, coordenados na nominagioarticulada, deve-se a funcéio
proposicional que os coloca em posicdio de equivaléncia. E o fendmeno essencial. Se ha
algo que nos mostra, indiscutivelmente, que nio se trata ai de um fendmeno de
expressdo puro e simples, que uma psicologia, digamos junguiana, nos faria compre-
ender como substituto imaginario do objeto chamado, é precisamente que a frase
comega por qué? Pelo nome da pessoa, Anna Freud. E uma crianga de dezoito meses,
¢ estamos no plano da nomeagdo, da equivaléncia, da coordenag¢do nominal, da
articulagéo significante como tal. E somente no interior desse quadro que é possivel a
transferéncia de significagfio. E o cerne do pensamento freudiano. A obra comega pelo
sonho, seus mecanismos de condensagio e de deslocamentos, de figuragio, todos eles
sdo da ordem da articulagfio metonimica, e é sobre esse fundamento que a metafora
pode intervir.
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Para Lacan, a ordem da dita aquisi¢do da linguagem pela crianga ndo ¢é a
que permitiria ser definida por meio de um elemento inicial do estoque verbal.
A diversidade com que a linguagem incide num sujeito € incomensuravel, néo
se a pega por uma extremidade qualquer, mas, para que ela nasga, na fala de um
sujeito, ela s6 pode ser tomada em seu conjunto. Para isso é preciso que ela
comece a ser tomada pela ponta do significante.

Discordando da hipétese de que haveria um carater concreto da linguagem
da crian¢a, Lacan dird que a linguagem, nas criangas, relaciona-se a contigiiida-
de, que ¢ bastante apreensivel no nivel da erotizagédo da linguagem, pois elas ndo
estdo na dimensio da metdfora, mas na da metonimia:

[...Jum menino, que, com dois anos e meio, segurou a mée dele quando esta se inclinava
para dizer-lhe boa-noite, chamando-a assim: Minha gatona, cheia de bumbum e
musculos. Essa linguagem néo é certamente amesma que a de Sa gerbe n était point avare,
ni haineuse. Ela no diz, tampouco, que O amor é um calhau rindo ao sol. Dizem-nos que
a crianga compreende a poesia surrealista e abstrata, a qual seria um retorno a inféncia.
E idiota — as criangas detestam o surrealismo na poesia ou na pintura, porque elas ainda
ndo estdo na dimensio da metafora, mas na da metonimia. E, quando apreciam certas
coisas da pintura de Picasso, € que se trata de metonimia. (1988, pp. 257-258)

A metonimia anima o estilo de criagdo dito realista, por oposigdo ao estilo
simbolico e & linguagem poética. Mas a promogéo do pormenor que o caracteriza
é téo realista quanto qualquer outra coisa,* pois s6 por vias muito precisas pode-
se fazer de um pormenor o guia da fungio desejante: néo é qualquer pormenor
que pode ser promovido a equivalente.” Por isso, diz Lacan, o pretenso realismo
da descrigdo do real pelo pormenor sé é concebivel no registro de um signifi-

12. Lacan lembra que a metonimia comparece na obra de Tolstoi cada vez que se trata de aproximar-se
de uma mulher. Surge, em seu lugar, uma sombra de pinta, uma mancha no lébio superior, etc.
Esse seria, segundo Lacan, um procedimento metonimico de alto estilo.

13. A prova disso, diz Lacan, “¢ a dificuldade por que passamos para fazer valer alguns desses
pormenores, através de uma série de transferéncias significativas, nas experiéncias de labirinto
destinadas a pdr em evidéncia o que chamamos a inteligéncia dos animais. Prefiro que se chame
a isso de inteligéncia — ¢ uma simples questio de definigfo. Trata-se da extensdo do campo real
em que podemos fazer entrar o animal com suas capacidades atuais de discernimento, contanto
que o interesse instintivamente, de forma libidinal”.
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cante organizado gragas a que, pelo fato de a mae ser Minha gatona cheia de
bumbum e de misculos, a crianga podera, num determinado momento, metoni-
micamente, torar nddegas um equivalente de sua mde.

Enfim, s6 tendo por base a articulagio metonimica da coordenagdo signi-
ficante como dominante as transferéncias de significado podem se produzir. No
que diz respeito as psicoses, ¢ necessario, para Lacan, a partir dessas distingdes
entre metafora e metonimia, interrogar a questio da repercusséo na funcdo da
linguagem de toda perturbagdo da relagio com o outro." E apenas com a pro-
mogdo da fungdo do significante que permite a emergéncia dessa subestrutura
sempre escondida — a metonimia — que se podem investigar os distirbios funcio-
nais da linguagem na neurose e na psicose.

Para poder me restringir ao caso Dick, evitarei estender-me sobre muitos
outros aspectos da perspectiva de Jacques Lacan. Afinal, quase toda sua obra
sera votada ao esfor¢o de reelaborar o tema do funcionamento da linguagem no
sujeito, explicitando como o sujeito se produz na relagdo de representagio entre
um significante € outro significante, no empenho de balizar aquilo que escande
a cadeia significante da fala em gestos, atos, ritmos diversos interrompidos, es-
crevendo o que escapa ao simbdlico e que insiste — € s6 é apreensivel por meio
dele —, ou seja, o real, lalangue, o gozo e o mais-de-gozar. Para isso, ele reto-
mard, varias vezes, a nogao de valor fenomenologicamente inscrito na cadeia
significante da fala por via da metafora e da metonimia, ou seja, o valor produ-
zido na fala e na lingua, sejam eles estabelecidos, desviantes, imprevistos ou

14. Para Lacan (1988), o fendmeno delirante desnuda em todos os niveis a fungdo significante. Ele
da um exemplo: “Vocés conhecem essas famosas equivaléncias que o delirante Schreber da como
formuladas pelos passaros do céu, desfilando no crepiisculo. Encontramos nelas assonancias —
Santiago ou Cartago, Chinesenthum ou Jesus-Cristum. Sera simplesmente o absurdo que deve
ser retido nisso? O fato que surpreende Schreber é que os passaros do céu s3o sem miolos. Quanto
a isso, Freud nfio tem divida — sio menininhas, Mas o importante ndo é a assondncia, & a
correspondéncia termo a termo de elementos de discriminago muito vizinhos, que s6 tém alcance
para um poliglota como Schreber, no interior do sistema lingiiistico alemo. Schreber, com toda
a sua perspicacia, mostra-lhes uma vez mais que o que ¢ procurado é da ordem do significante,
isto €, da coordenagdo fonemdtica. A palavra latina Jesus-Christum nio & aqui, sentimos, um
equivalente de chinesenthum, senfio na medida em que, em alemdo, a terminagdo fum tem uma
sonoridade particular”,
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antecipaveis na cadeia significante. Mas, além disso, ele retomard da antropolo-
gia de Mauss e Lévi-Strauss o valor de Dom e, da economia politica de Marx,
o valor de troca e o valor de uso, que permitem apontar as singularidades da
elaboragéo da sintaxe, no discurso de um sujeito, por meio da constelagédo cons-
tritiva de letras que lhe permitem uma direciio e muitos sentidos."

Se Melanie Klein pode apreender as equagdes que fazem equivaléncia en-
tre os termos e as equagdes de reciprocidade entre sujeito e objeto, apontando a
precocidade com que o sujeito transita no campo simboélico, tal apreensdo limi-
ta-se, no entanto, ao que Saussure nos ensinou a chamar de signo. Escapa a
Klein que a articulagdo entre termos, entre significantes, entre unidades do dis-
curso s acontece numa sintaxe que indica tal correlagio e que esta é transmitida
na linguagem. E essa sintaxe que ela implanta em Dick, permitindo assim seu
funcionamento no campo da linguagem. Como diz Lacan, ela /he fala.

O problema teérico dai decorrente é que Melanie Klein toma tal sintaxe
como verdade, de modo que qualquer manifestagio da crianga pode ser lida, por
ela, como representagdo de seus proprios mitos ou o que Freud nos ensinou a
chamar de teoria sexual infantil, que persiste na sintaxe do discurso de qualquer
sujeito. No que se refere a muitos casos de criangas em constitui¢do, sob efeito
de graves psicopatologias, talvez isso ndo traga impedimentos clinicos, como a
préatica clinica de Melanie Klein demonstrou. Talvez porque, independentemente
da consisténcia de sentido de suas articulagGes metafdricas, ao supor como pre-
viamente dada uma légica articuladora do discurso lidico/motor de uma crianga,
Klein supde ali um sujeito, antecipando um que ainda ndo hé, o que € condigo
fundamental para ali haver um. Assim, ao conceber o inconsciente como esse
saco materno cheio de pénis, drgdos, etc., ela supde seu sujeito.

15. Sobre esse ponto, sugiro a leitura de alguns trabalhos nos quais desenvolvi esses aspectos do
trabatho de Lacan; cf. “A hol6frase e seus destinos™, em Vorcaro (1999), pp. 19-58; “Do signi-
ficante a letra”, Vorcaro (1997), pp. 151-167; “Linguagem maternante e lingua materna: sobre o
funcionamento lingiiistico que precede a fala”, em Bernardino e Rohenkhol (orgs). O bebé e a
modernidade: abordagens tedrico-clinicas, pp. 65-83 em Vorcaro (2002); “Os dragdes do tempo
primordial: a repeti¢do como primeira identificagdo em Vorcaro (2003), Corpo-linguagem, gestos
e afetos, pp. 215-232.
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Afinal, um organismo s6 se torna ser falante ao ser dito de outro lugar
(Lacan, 1970). E o que se diz dele importa menos que o fato de que ele seja
dito por alguém, fazendo, para alguém, uma constelagdo de signos interpretaveis.
Klein nos oferece uma aula da /inguagem maternante, ou seja, aquela com a qual
0 agente materno transmite a lingua, antes do recalque secundario, porque res-
trita ao lago que ata mée e filho, deixando-o exposto & onipoténcia matema e a
conseqiiente hipdtese de um possivel acesso a uma plenitude de gozo.

Interessa ainda notar que, grosso modo, o que ela chama corpo matemno
(incluindo-se ai o préprio corpo da crianga, ja que é a mie que o domina), que
a crianga quer (e teme) penetrar e destruir sadicamente em suas fantasias de
coito, bem poderia ser dito corpo simbélico ou, mais precisamente, campo da
linguagem. Afinal, submetido necessariamente 4 linguagem, e tendo que se apa-
relhar com ela sem que esta jamais se ofereca plena, ndo é de se estranhar que
0 infans entre em angustia, ndo porque tema seu sadismo ou o objeto de tal
sadismo, mas porque, antes deste, falta a sua mie e a ele mesmo o significante
que permitiria seu emparelhamento'®.

Klein tem razdo ao dizer que a angustia é o primeiro afeto, como depois
Lacan ressublinhou. S6 que a angiistia ndo é uma conseqiiéncia, mas a causa do
afeto, no corpo, dessa hidncia que nos faz seres falantes sem reciprocidades — e
¢ nesse sentido que ela, a angiistia, ao mesmo tempo, néo tem objeto e nao é
sem objeto (Lacan, 1962-3).

Por isso podemos pensar que a teoria de Klein faz da pulsdo um mito do
movimento circular e reciproco, sem o tempo do fazer-se ver, chupar, cagar, etc.

Por isso, para Melanie Klein, a crianga encontraria por fim uma realidade
plena, com base nessas equivaléncias especularizadas entre os objetos.

Por isso, para Melanie Klein, a individualizacio é uma condi¢do de sepa-

ragdo inata que precede o proprio ego e que causaria, por meio do simbolo, ou
melhor, dos signos, a alienagéo a realidade.

16. A respeito disso, cf. Jacques Lacan (1992), quando distingue a vnica possibilidade de o sujeito
estruturar-se: aparelhando-se com a linguagem, da impossibilidade, para o ser falante, de empa-
relhar-se, de encontrar a complementaridade plena no lago com o outro, por serem, ambos, fal-
tantes.
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Por isso, para Klein, nio hd incomensurabilidade entre mundo externo e
mundo interno, que encontrariam sua correspondéncia ideal, desde que os signos
filtrem a quantidade de angistia a ser liberada. Nessa perspectiva, o simbolo
seria uma espécie de dosimetro que permite ao infans regular sua energia, de
modo que essa energia possa produzir outros simbolos. Essa idéia ndo é de todo
estranha & concepg@o de linguagem que se pode depreender da perspectiva laca-
niana, na medida em que a discretizagdo da lingua na fala modaliza, dirige e
organiza a relagdo do sujeito com o campo simbdlico, recrutando a interceptagéo
do fluxo de ar e o engaste da articulagdo muscular que permite todo o funcio-
namento pulsional.

Klein n&o apreendeu que aquilo que ela chamava de “algumas poucas pa-
lavras” articularam uma sintaxe, fizeram-se elementos de ligacdo — pontes ver-
bais, como diz Freud (1991) — porque articularam um texto, constituiram um
discurso, a despeito de ela considerar que o que valia ali era o que ela supunha
fazer valer: os elementos pontuais em sua correspondéncia termo a termo numa
relagdo de equiparagéo.

Retomando, agora, as questdes relativas ao fonoaudiélogo, cabe considerar
que ¢é bem possivel que o fonoaudidlogo opere sobre o sujeito desconhecendo essa
perspectiva apontada por Jacques Lacan. E claro que tal perspectiva poderia permitir
esclarecer muito de sua prética clinica, sem que, para tal, o fonoaudidlogo precisasse
abandonar sua disciplina. Mas isso ndo € propriamente necessario, afinal, mesmo
ndo estando essa pratica esclarecida, o fato de o simbélico tomar corpo por meio da
intervencdo de um fonoaudidlogo que jogue a crianga na rede da linguagem, impon-
do-lhe um lugar para opera-la, antecipa e permite, nessa crianga, um falante.

Poderiamos, a partir do que vimos sobre o atendimento psicanalitico ou
fonoaudioldgico da crianga ndo-falante, concluir que o funcionamento simbdlico
da crianga sera efeito de uma pratica clinica de sugestdo? Seria este o lugar da
intervencdo junto a crian¢a nio-falante?

Cabe retomar aquilo que Viviane Veras'’ nos ensina sobre a etimologia da
palavra sugestdo. Um de seus sentidos possiveis é: aquilo que € gerado/carrega-

17. Em comunicagdo pessoal.
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do sob o dominio de alguém. A palavra sugestio, ao pé da letra, quer dizer
sub-gest(ag)do. Vale notar, mais uma vez, com Lacan (1997, p. 262), que a or-
ganizagdo simbodlica do mundo, com os elementos culturais que a sustentam, nio
pertence a ninguém, devendo ser recebida, de cada vez, por um sujeito. Tal or-
ganizagdo simboélica d4 & sugestio seu fundamento incontestavel. Portanto, a
abordagem de uma crianga em processo de estruturagio subjetiva nio prescinde
de sugestdo. Talvez, essa sugestdo necessaria & transmissio simbolica tenha man-

tido a cautela de Freud quanto & analise de criancas.

Resumo

4 avaliagdo, a terapéutica e a diregdo do tratamento de criancas que ndo
Jalam exigem, por razées éticas, o debate de seus impasses. Nesta perspectiva,
propomos interrogar a clinica fonoaudidlogica e a clinica psicanalitica para
discernir tais impasses, analisados aqui do ponto de vista psicanalitico.

Palavras-chave: clinica psicanalitica; atraso de linguagem, clinica de linguagem.

Abstract

The evaluation, therapeutical and treatment of non-speaking children require,
Jor ethical reasons, the discussion of its difficulties. For this reason, we suggest
asking the phonoaudiological and psychoanalitical clinics to discern such
difficulties, here analysed by the psychoanalitical point of view.

Key-words: psycoanalytical clinic; speech pathology; speech pathology clinic.

Resumen

La evaluacion, la terapéutica y la direccién del tratamiento de nifios que no
hablan exige, por razones éticas, el debate de sus inpases. En esa perspectiva,
proponemos interrogar la clinica fonoaudioldgica y la clinica psicoanalitica para
discernir tales inpases , analizados aqui desde el punto de vista psicoanalitico.

Palabras claves: clinica psicoanalitica; atrasos de lenguaje; clinica de
lenguaje.
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