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Resumo

A voz melodiosa do agente da fungdo materna direcionada ao bebé ¢ fundante do desenho das suas
bordas corporais e de suas rotas pulsionais, inaugurando a entrada do sujeito no campo da linguagem.
Por isso, se considera que a musicalidade da voz também ocupa um lugar de destaque na clinica
fonoaudiologica na primeira infancia. Pretende-se apresentar neste artigo alguns aspectos considerados
primordiais para refletirmos sobre as especificidades do trabalho fonoaudioldgico sustentado pelos
conceitos da clinica de linguagem, a partir de recortes da trajetoria de uma crianga que apresenta
comprometimentos neuromotores. O trabalho se configura como interdisciplinar integrado por um eixo
comum que ¢ a teoria da constitui¢do do sujeito pensada a luz da psicanalise, lugar de interlocugdo dos
multiplos discursos. Sendo assim, destaca-se as possibilidades exitosas de uma pratica entre pares nas
areas de fonoaudiologia e psicanalise, visando a um processo de enriquecimento mutuo e a potencializagao
dos resultados junto ao paciente.
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Abstract

The melodious voice of the maternal agent directed at the infant is fundamental to the design of
the infant’s bodily boundaries and instinctual pathways, inaugurating the subject’s entry into the field
of language. Therefore, the musicality of the voice also occupies a prominent place in speech-language
pathology clinical practice in early childhood. This article aims to present some aspects considered essential
for reflecting on the specificities of speech-language pathology work supported by clinical language
concepts, based on excerpts from the trajectory of a child with neuromotor impairments. The work is
configured as an interdisciplinary approach, integrated by a common axis: the theory of the constitution
of the subject conceived in the light of psychoanalysis, a place for dialogue between multiple discourses.
Therefore, the successful possibilities of peer-to-peer practice in the fields of speech-language pathology
and psychoanalysis are highlighted, aiming for a process of mutual enrichment and the enhancement of
results for the patient.

Keywords: Child Language; Psychoanalysis; Motor Skills Disorders; Voice.

Resumen

La voz melodiosa del agente materno dirigida al bebé es fundamental para el disefio de sus limites
corporales y vias instintivas, inaugurando su ingreso al campo del lenguaje. Por lo tanto, la musicalidad
de la voz también ocupa un lugar destacado en la practica clinica de la logopedia en la primera infancia.
Este articulo pretende presentar algunos aspectos considerados esenciales para reflexionar sobre las
especificidades del trabajo logopédico, basado en conceptos del lenguaje clinico, a partir de extractos
de la trayectoria de un nifio con discapacidad neuromotora. El trabajo se configura como un enfoque
interdisciplinario, integrado por un eje comun: la teoria de la constitucion del sujeto, concebida a la
luz del psicoanalisis, un espacio para el didlogo entre multiples discursos. Por lo tanto, se destacan las
posibilidades de éxito de la practica entre pares en los campos de la logopedia y el psicoanalisis, buscando
un proceso de enriquecimiento mutuo y la mejora de los resultados para el paciente.

Palabras clave: Lenguage Infantil; Psicoanalisis; Transtornos de la Destreza Motora; Voz.
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Introducao

Em nossa experiéncia, muitos dos bebés que
chegam para atendimento fonoaudiologico sdo en-
caminhados por neuropediatras em fungo de apre-
sentarem patologias orgénicas de base, tais como
sindromes ou sequelas neuromotoras relacionadas
a intercorréncias pré ou perinatais. S3o bebés cujos
pequenos corpos sofreram inlimeras intervencgdes
dolorosas, que, embora necessarias para garan-
tir-lhes a sobrevida, se somaram as dificuldades
funcionais de natureza organica. Estes pequeninos
costumam ser chorosos ao menor toque, podendo
ser muito sensiveis, hiper-reativos, com ténus baixo
e sonolentos, ou rigidos e inquietos’.

Com esses bebés, a clinica fonoaudioldgica
dedica-se, prioritariamente, a estimulagdo precoce,
aqui considerada segundo a luz de uma pratica in-
terdisciplinar, cujo trabalho, realizado por diferen-
tes disciplinas, mantém o tratamento integrado por
um eixo comum. Tais praticas constituem um mo-
vimento em dire¢do a tentativa de modificar cada
ato terapéutico na medida da necessidade de cada
sujeito, langando-se mao dos saberes construidos
na e pela equipe, conforme sua base unificadora?.

Sabemos que diferentes profissionais traba-
lhando em um mesmo caso ndo garante um trabalho
em equipe, ja que a condicao de estabelecimento de
um lago produtivo ¢ fruto de uma constru¢do. Um
grande diferencial dessa perspectiva de trabalho
entre pares ¢ que a transferéncia, que deve operar
no trabalho em equipe, deve ser norteada pela
existéncia de um objetivo comum as diferentes
profissdes que ¢ a dimensdo da subjetividade?,
muitas vezes negligenciada em casos de distlirbios
neuromotores, nos quais o real do corpo salta aos
olhos como unica urgéncia.

Naqueles casos em que o nome da doenga se
antecipa como o unico significante possivel, muitas
vezes pode-se correr o risco de um fechamento
diagnostico apressado, quando o que de fato acon-
tece com a crianga ¢ transitorio, ou seja, estamos
diante de sintomas inerentes ao atravessamento de
tropecos no processo de subjetivagdo e/ou que di-
zem respeito a impasses no seu desenvolvimento®.

Ocorre que, diante de uma dificuldade que tem
origem organica, constata-se que muitas vezes ¢
atribuido ao discurso médico todo o saber sobre
a crianga, o que acaba tendo efeitos de nomeagao
sobre o processo de constituigdo psiquica, ja que
pode haver a fixagdo/colagem da crianga em deter-

minados lugares discursivos. Tal dindmica dificulta
sua empreitada subjetiva, ja que, ndo raras vezes, ha
também um impacto desse saber sobre seu corpo e
sobre as funcdes parentais, estruturantes no tempo
da infancia*.

Tendo em vista que a palavra, nesse momento
primordial, ¢ estruturante e, portanto, deve ir na
direcdo de uma aposta no sujeito em uma posicao
desejante e que suponha satde*, o profissional que
esta cuidando das familias precisa considerar o
peso do discurso médico-cientifico em sua fala. O
olhar direcionado predominantemente as dificul-
dades pode ter efeitos de dessubjetivacdo para a
crianca ¢ de destitui¢ao narcisica com relagdo ao
saber parental.

Partindo-se da formula¢ao freudiana, retomada
por Lacan, de que o corpo ao qual se refere a psi-
canalise ndo ¢ um corpo puramente biolégico, mas
sim um corpo pulsional, marcado pelo significante®,
articulado a uma imagem e como lugar de gozo$,
¢ preciso se atentar para o fato de que a formacao
discursiva sobre a crianca e seu funcionamento
pode gerar um efeito patologizante.

Por outro lado, ndo se pode negligenciar a
possivel relagdo entre disfungdo e/ou falhas psi-
coneurologicas e casos de sofrimento psiquico na
infancia, impedindo ou dificultando de sobrema-
neira a ordem significante de operar’. Os avangos
das pesquisas genéticas, particularmente sobre o
autismo, vao nessa mesma direcdo, ressaltando a
necessidade de se considerar também os possiveis
aspectos organicos implicados nas fragilidades
psiquicas. A genética do autismo tem demonstrado
o aumento da probabilidade de 20% de um bebé
irmdo de autista também desenvolver autismo,
chegando a 70% em gémeos univitelinos®.

Portanto, levando-se em conta que os fatores
genéticos ou organicos inatos tendem a dificultar
que o bebé entre em contato e se relacione com o
Outro e que, isso podera ter como consequéncia
uma organizagao neurologica diferente de um bebé
tipico, hd que se intervir a tempo. E necessario tam-
bém apoiar os pais para que ndo se desorganizem
em demasia frente as dificuldades organicas do
bebé e possam sustentar o trabalho do clinico® na
direcdo de uma aposta no devir do sujeito.

Para a psicandlise, o corpo ndo ¢ dado a priori,
logo, pode se constituir, apesar de entraves da/na
estrutura organica. Para ser um corpo e identificar-
-se com ele, é preciso que o sujeito construa um
caminho subjetivo no campo do Outro, constru¢do
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marcada pela linguagem’. Assim, a dimensao sim-
bélica do corpo ndo ¢ um recurso que estd, de forma
garantida, a disposi¢do de todos os sujeitos. Ocorre
que, mesmo aqueles que ndo conseguem contar
com a protegdo simbolica marcada pela linguagem,
vao precisar, de forma singular, inventar uma forma
de estar no mundo e se dizer®.

Colocar essa dimensao no centro dos trabalhos
com a primeira infiancia tem repercussdes nos
modos como se encaminha o tratamento que se
oferece as criangas, tenham elas ou ndo dificuldades
motoras. Nesse sentido, as dificuldades sensoriais e
ou praxicas apresentadas, que possam interferir no
desenvolvimento infantil, serdo tratadas conside-
rando a alianga entre a estimulagdo e a participagdo
do sujeito e seus outros, o que implica em supor
que a estruturagdo subjetiva da crianca se interpde
ao modo como ela respondera as intervencdes
clinicas!®.

Vale ainda destacar que as técnicas de esti-
mulag@o devem ser operadas considerando que ha
ali um sujeito para o qual nos dirigimos e que se
constitui no interior de uma trama simbolica fami-
liar que recobre com palavras tudo que a crianga
experimenta em seu corpo € na sua relagdo com
os outros, emprestando-lhe os sentidos para os
acontecimentos por meio da fun¢do de nomeacao.

Sob essa otica, considera-se que os obstaculos
organicos (lesdes reais) podem interferir ndo apenas
no desenvolvimento da criang¢a, mas também em
sua constitui¢@o psiquica, que depende da entrada
no campo da linguagem. Portanto, fatores orga-
nicos e psiquicos estdo intimamente relacionados
em um interjogo dindmico e que ndo podem estar
apartados, especialmente na clinica com criangas
que apresentam dificuldades motoras.

No hospital: entre sons e ruidos,
onde fica o corpo?

As entrevistas iniciais com pais de criangas
com importantes desafios motores, frequentemente
costumam ser permeadas por relatos de dolorosas
experiéncias (fisicas e psiquicas) com seu bebé no
ambito médico-hospitalar. Isso porque, tais difi-
culdades, em geral, associadas a prematuridade,
intercorréncias perinatais ou sindromes genéticas
podem exigir atendimento intensivo. Assim, na fala
desses pais e/ou cuidadores primordiais, expressa
com palavras de dor, estdo contidas as marcas do
quado dificil foram os primeiros contatos com bebé.

Em meio as rotinas e procedimentos frenéticos
e barulhentos das UTTIs, por periodos prolongados
de hospitalizac¢ao, pouco espaco resta para o ma-
nhés, esse modo espontaneo e natural de falar com
bebés, marcado por uma voz melodiosa, lenta e
com prolongamentos vocalicos com que a mae, ou
qualquer adulto que exerca a fungdo materna de ma-
neira desejante, usa quando se enderega ao bebé’.

A voz significa tanto a palavra significante
quanto a sua consisténcia sonora’. Um exemplo
clinico dessa abstrag@o tedrica ¢ a fala materna
dirigida ao bebé por meio de uma voz de tonali-
dade especialmente melddica que, tem o poder de
inaugurar a articulacdo da crianga ao campo do
Outro, sua inscri¢cao no simbolico e a assungao de
um lugar no discurso algando a categoria de ser
de linguagem®”’.

E a prosodia materna que possibilita a instau-
racdo e o estabelecimento do circuito pulsional
que vai marcar o corpo da crianga, arrancando-o
da condi¢@o de puro organismo, para torna-lo um
corpo erdgeno articulado ao campo da lingua-
gem’. A auséncia da fala materna marcada por
uma particularidade desejante pode implicar no
fracasso e/ou estabelecimento com falhas de um
mapa libidinal para o corpo e, portanto, pondo em
risco a constituigdo do corpo pulsional. E com esse
corpo que operamos na clinica, corpo que sofre os
efeitos dos ditos, (mal)ditos e ndo ditos que vém
do campo do Outro.

Estes sdo alguns dos aspectos considerados
primordiais para refletirmos sobre as especificida-
des dessa clinica, que tem a constitui¢ao do sujeito
pensada a luz da psicanalise como seu eixo central,
destacando-se o aspecto fundante da voz do agente
da fun¢@o materna direcionada ao bebé no desenho
das suas bordas e rotas pulsionais. Ademais, res-
salta-se que essa voz estruturante ¢ aquela cujos
sons, proferidos pela mae ou substituto, remetem a
experiéncias tais como surpresa e alegria, conforme
0 manhés, capaz de introduzir a crianga no campo
da fala e da linguagem.

Entretanto, por razdes organicas ou psiquicas,
alguns bebés ndo conseguem despertar o maravilha-
mento em suas maes, 0 que Vird a se expressar na
auséncia dos picos prosodicos do manhés™®. Nesse
sentido, em um contexto em que os olhares dos
que se ocupam do bebé tendem a focar no funcio-
namento do organismo, o corpo pulsional pode ter
dificuldades para se constituir*, na medida em que
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ele depende das trocas libidinais entre mae e filho,
especialmente no ato da amamentacgao.

A mae, ao alimentar a crianga, toca seu corpo
ao mesmo tempo em que fala com ela. No am-
biente hospitalar, a preocupacéo constante com a
alimentagdo esta diretamente relacionada ao ganho
de peso e melhora clinica, e muitas vezes a ama-
mentagdo ou experiéncias de suc¢do sdo afetadas
pelas necessidades urgentes do corpo bioldgico.

No bebé, para além da funcdo alimentar, a
suc¢do consiste em uma experiéncia de busca de
satisfacdo oral ao sugar o proprio labio, lingua ou
dedos. Trata-se de uma experiéncia deleitosa que
pode provocar relaxamento ¢ adormecimento da
mesma natureza de um orgasmo''.

Assim, a necessidade de satisfacdo oral antes
relacionada a ingestao de alimentos, paulatinamen-
te avanca em direcdo a experiéncia de satisfacao
desvinculada da fun¢do alimentar, como as criangas
demonstram desde muito cedo. Nesse sentido, acao
de chupar, independente da nutri¢ao vai em busca
de prazer de carater sexual'’.

Desse modo, para além da satisfacdo da ne-
cessidade alimentar, as experiéncias orais podem/
precisam estar relacionadas a satisfagdo pulsional,
essencial para a constituigdo psiquica do bebg, te-
cida desde as primeiras interagdes, incluindo a par-
ticipag@o da voz, com o Outro do agente materno.

Inicialmente, a experiéncia de satisfacdo da
necessidade (fome) provavelmente se da associada
a estimulagdo da zona erégena oral'!. Portanto, ao
sugar ritmicamente suas mucosas ou pele, o bebé
estaria buscando reviver suas mais arcaicas expe-
riéncias de satisfagdo obtidas ao mamar no seio
materno ou seu substituto, separando claramente a
necessidade nutricional da busca pela satisfagdo''.

Entretanto, no contexto hospitalar extremo,
em que o risco de morte ¢ latente, muitas vezes o
organismo e a “fungdo bioldgica” podem interferir
no exercicio da funcdo materna. Ou seja, frente ao
estranhamento do maquinario hospitalar e a fragi-
lidade organica do bebé, o investimento libidinal
dos pais e a aposta que antecipa a condigdo de
sujeito naquele corpinho desajeitado podem estar
comprometidos.

Em geral, logo apos a alta hospitalar, bebés e
seus pais sdo encaminhados pelo neuropediatra ou
pediatra para a realizacdo de “estimulagdo precoce”
ou, no caso da fonoaudiologia, para a intervencao
nas fungdes motora-orais “alteradas”, particular-
mente a alimentacdo e a fonacdo. Mas, além disso,

ha muito o que fazer. E necessario percorrer um
longo caminho para que qualquer toque possa ser
realizado em um /dcus tao sagrado — a boca.

Nesse sentido, ao se considerar a fungdo da
“estimulacdo”, essa mola propulsora em diregdo
ao desejo, faz-se necessario, explorar brevemente
o conceito de pulsdo.

Em As Pulsées e seus destinos, Freud carac-
teriza a pulsdo como uma forga que se origina no
corpo ¢ atinge a mente decorrendo em exigéncia de
movimenta¢ao que imputa ao sujeito um trabalho
intencional na direcdo de tentar obter prazer e/ou
evitar o desprazer mantendo a economia pulsional
em equilibrio relativo'®.

Posteriormente, ao realizar um exame cuida-
doso do texto freudiano, Lacan'® conclui, que o
conceito de pulsdo ndo equivale ao de instinto, e
recoloca a diferenga entre o nivel do desejo, liga-
do a pulsdo, e o da necessidade do organismo ou
de uma fungdo biolodgica, ligada ao instinto. Em
Lacan, a pulsdo, portanto, ndo ¢ mais um conceito
de articulagdo entre o bioldgico e o psiquico, mas,
sobretudo, uma nogdo que articula o significante
€ 0 corpo.

Portanto, Lacan relé Freud para recolocar seu
ensino nos trilhos dos quais ele havia sido desviado,
reafirmando que o conceito de pulsdo se refere a
uma forca constante, cuja busca de satisfacdo ¢
chegar em seu alvo, contornando o objeto a causa
de desejo, e mantendo o movimento de vaivém na
qual se estrutura'®. Desse modo, ¢ somente apds
a volta completa do circuito, com a apari¢do do
nivel do Outro que o circuito se conclui'®. Assim,
a satisfacdo pulsional sera sempre parcial, e a meta
ou alvo consistira no contorno do circuito de trés
tempos, no qual podera aparecer, num terceiro
tempo, no nivel do Outro, um novo sujeito.

Esse circuito, a partir de Freud, ¢ analisado
por Lacan'® a luz da pulsao escopica (se fazer ver)
em trés tempos: o primeiro seria o tempo ativo,
do ver; o segundo o tempo passivo, do ser visto
e o terceiro, o tempo do fazer-se, do dar-se a ver.
De maneira analoga, a pulsdo invocante (se fazer
ouvir) estaria completando o circuito nesse terceiro
tempo, ao realizar um apelo e fazer-se ouvir pelo
Outro materno, enquanto sujeito.

Laznik® retoma a analise do circuito pulsional
feita por Lacan a partir da pulsdo invocante, para
mostrar que ele percorre os trés tempos em busca
de um objeto que a cause — a voz: um primeiro
tempo ativo, que vai na diregdo do objeto externo;
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o segundo ¢ definido como reflexivo e tem como
alvo uma parte do proprio corpo e, um terceiro
tempo marcado por um fazer de si mesmo o objeto
de um outro, estabelecendo com este um prazer
compartilhado.

Na clinica fonoaudiologica com bebés ¢ crian-
¢as pequenas € justamente esse terceiro tempo que
esta em destaque, no qual o bebé podera deliciar-se
com o prazer que gera no Outro encarnado. Ao
fazer-se ouvir pelo agente da fungdo materna,
desperta a estupefacao e prazer tipicos do manhés,
pondo em movimento o circuito pulsional, ao
mesmo tempo em que o Ssom imprime-se no corpo,
marca e impulsiona organismo do bebé em direcao
a construcdo do corpo erogeno.

Por esse motivo faz-se importante que dé-se
especial atengdo aqueles casos em que o real do
corpo esteja demasiadamente ressaltado na relagao
mae-bebé, uma vez que a primazia do organismo
no percurso subjetivo do sujeito em constituicdo
podera funcionar como entrave, tanto em sua cons-
tituicdo psiquica quanto na aquisi¢ao da linguagem
ja que ambos os eventos, dependem do campo do
simbdlico operando para se ordenarem.

Os picos prosodicos do manhés que movimen-
tam o circuito, em alguma medida, remetem ao
conceito de alingua, enquanto aquilo que extrapola
a lingua no sentido de cédigo linguistico a servigo
da comunicagdo. Trata-se de um saber que escapa
ao falante ¢ ao enunciado. Portanto, alingua ca-
racteriza-se como um saber inconsciente marcado
também pelos seus equivocos proprios, € por uma
maneira muito particular de fazer com aquele
idioma de onde recebeu as primeiras marcas'*'>.

Dessa forma, lalingua tem a ver com o efeito
causado no sujeito pela acdo da linguagem, quando
extraido o sentido, pois a voz ¢ o que resta da fala
quando o sentido escapa. A linguagem ¢ para todos,
com sua estrutura propria e suas leis gramaticais
que contém a relacdo significante e significado e,
por conseguinte, as leis do inconsciente estruturado
pela via da metafora e da metonimia. Ja lalingua
¢ inerente a cada um, a partir do que lhe ficou da
lingua materna e da sua relacdo com a lingua de
todos'.

O conceito de lalingua abarca a nogdo de
equivoco, que causa um efeito no outro e provoca
rupturas nos padroes da lingua. Nesse sentido, a
escuta da fala (ou dos siléncios) das criancas, quan-
do analisada sob a optica da psicanalise lacaniana
a luz da linguistica saussureana tende a mobilizar

o clinico em direg@o a singularidade da fala em
detrimento das concepgdes de erros na/da fala'™

A conjugagdo dos termos “lingua” e “lalacao”
(sons produzidos pela crianga que ainda nao fala),
embora ainda ndo carregue sentido, ¢ produto de
experiéncias sensoriais que provocam conten-
tamento, pela intermediacdo do Outro materno.
Assim, essa lingua, emitida antes da linguagem
estruturada sintaxicamente, consiste em uma lingua
falada pelo agente da fungdo materna e ouvida pelo
bebé. Entra em jogo um didlogo no qual o Outro
responde para o bebé aproximando-se dos seus
sons com melodia ¢ deleite, enquanto realiza os
cuidados com o corpo'®.

Os casos em que o didlogo mae-bebé sofreu in-
terferéncias significativas nos primeiros encontros
precisam ser acompanhados com atengdo. Assim,
o encaminhamento a “estimulagdo precoce” dire-
cionada aos aspectos motores, emerge como um
importante dispositivo para que esses bebés possam
ser escutados para além da dificuldade organica.

Portanto, apos a alta hospitalar, resguardada
a vida, ¢ hora de apoiar os pais em dire¢do a um
investimento psiquico que marque simbolicamente
o corpo do bebé no lago com o Outro, uma condi-
¢do de sujeito pela via da identificagdo, que leve
a uma assuncdo jubilatoria diante de sua propria
imagem, advento que Lacan, chamou de estadio do
espelho. Nesse momento, localizado em torno do
primeiro ano, apesar da sua impoténcia motora, o
infans inaugura a matriz simbolica do eu'®, ao reco-
nhecer-se como sujeito por meio de uma primeira
ilusdo de unidade marcada por uma imagem que
se integra por meio da identificagdo com o Outro,
que antecipa sua maturagao ¢ poténcia.

Estimulacado precoce ou
intervencao a tempo: uma clinica
da suposicao de sujeito

Anogao de estimulagdo precoce aqui utilizada
refere-se, fundamentalmente, a intervengao tera-
péutica com bebés e pequenas criangas, baseada no
conceito neurocientifico de plasticidade neuronal,
que identifica a primeira infancia como um periodo
decisivo para o desenvolvimento. Assim, tendo em
vista a interdependéncia entre as aquisi¢des instru-
mentais (comunicag¢ao, brincar, psicomotricidade,
habitos de vida e aprendizagem) e 0s processos
subjetivos envolvidos na constituicdo psiquica,
compreende-se como “estimulo” aquilo que pode
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despertar desejo, invocar o outro para o estabele-
cimento do lago intersubjetivo'.
Considerando a necessidade de salvaguardar
a dimensao psiquica, muitas vezes deixada em se-
gundo plano frente ao imperativo do real do corpo,
destaca-se a importancia latente das praticas inter-
disciplinares que reconhecem a posi¢ao subjetiva
da crianga, o circuito de desejo e demandas'’ como
indissociaveis das suas possibilidades orgéanicas.
Assim, o fonoaudidlogo que erige sua pratica sob
a égide da interdisciplina com a psicanalise deve
sustentar uma clinica sensivel a escutar o que na
fala falha ou falta, e escutar o que ali ha de enigma.
Nesse sentido, as dificuldades sensoriais e/
ou praxicas apresentadas e que possam interferir
no desenvolvimento infantil deverdo ser tratadas
considerando a articulacdo entre a estimulagdo e a
presenga e o reconhecimento de um sujeito no bebé,
o que implica supor que a constitui¢ao subjetiva da
crianga se interpde ao modo como ela respondera
as intervengoes clinicas, em um interjogo relacio-
nal'®. As propostas terapéuticas adotadas em carater
de intervengdes a tempo, terdo como referéncia,
antes de tudo, que ha ali um sujeito a devir no qual
apostamos e, portanto, para quem nos dirigimos.
Busca-se manter a integridade do elo entre
estimulo (corpo) e desejo (linguagem), de modo
que se possa ampliar as chances de estar assegurado
0 compromisso com a emergéncia do sujeito sem
perder de vista a flexibilidade para atuar em cam-
pos mais especificos da clinica fonoaudiolédgica,
quando houver demandas. Limita¢des praxicas ou
sensoriais decorrentes ou ndo de comprometimento
neurologico podem solicitar estratégias de inter-
vengdo especificas no sintoma (fonoaudioldégico)
manifesto'*?’, mas deverdo ser realizadas sempre
considerando a posi¢ao da crianca na linguagem?'.
Um trabalho interdisciplinar na clinica com
criancas fala de uma atitude, uma postura com a
qual se configura a pratica clinica. Nessa praxis ¢
preciso sobretudo escutar, mas também comparti-
lhar e compreender as limitagdes e impossibilida-
des, dar lugar ao diferente, a singularidade®.
Trata-se de uma delicada tessitura, pois nem
sempre a orelha fisiologica coincide com a analitica
jé que a capacidade auditiva/organica é um setor de
trabalho e a relag@o do sujeito com a linguagem ¢
outro ¢ ambos s6 podem ser efetivamente tocados

se houver a pressuposi¢do de que um sujeito ¢é
afetado por uma fala significativa e significante®*

Na perspectiva da clinica de linguagem,
ganham especial relevo o didlogo e a resisténcia
representada pela fala da crianga que ¢ escutada
como enigma subjetivo ¢ ndo como algo a ser
corrigido e formatado pelas categorias preestabe-
lecidas (trabalho da fonoaudiologia tradicional)*.
Essa proposicao articula um referencial teorico que
possibilita a abertura de uma nova perspectiva de
analise fundamentada na relagdo sujeito/lingua,
proposto pela pesquisadora brasileira Claudia de
Lemos e se sustenta na articulagdo entre a linguis-
tica estruturalista de base europeia e a psicanalise
lacaniana®.

Criangas com sintomas na fala desafiam o
ideal de comunicacao subjacente as abordagens fo-
noaudioldgicas classicas de inspiracdo pragmatica
e, por isso mesmo tanto interessam para a clinica
de linguagem, para a qual, a homogeneidade, ou
melhor, as regras, adquirem o estatuto de normas de
conduta, na contramao do que as falas sintomaticas
podem desvelar no trabalho do clinico®. Dessa
forma, as falas sintomaticas e seus possiveis efeitos
ndo podem ser deixados & margem?*?’. Sintoma
e erro na fala ndo sdo sindnimos, uma vez que o
sintoma abre as possibilidades de significacao, as-
pecto que move o trabalho na clinica de linguagem
enquanto o estatuto do “erro” aprisiona a crianga
numa forma homogeinizante'’.

Dentre as opgdes relacionadas ao diagnostico
e tratamento, a “interveng¢ao precoce” por meio do
uso da musicalidade da voz na clinica de linguagem
¢ compreendida como suporte, na relagdo parental,
a partir do qual o bebé podera se constituir como
sujeito de desejo e fazer uso dos aspectos instru-
mentais a servico do seu desenvolvimento, seja
orgénico, seja psiquico, afinal, linguagem ¢ corpo’.

Sob esse olhar, o desenvolvimento infantil
se da através da articulagdo entre os aspectos
estruturais (bioldgicos e psiquicos) e os aspectos
instrumentais (psicomotricidade, linguagem, apren-
dizagem, habitos e o brincar)®. Nesse sentido, a
partir do eixo estrutural as fung¢des instrumentais
poderdo ser mais bem operadas, proporcionando
maior circulagdo no social. Da mesma forma, po-
demos admitir que falhas nas fungdes instrumentais
podem interferir na constitui¢do psiquica, numa via
de mao dupla'?>2,
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No consultédrio, o resgate do
corpo: o contorno da melodia
como possibilidade de (re)
estabelecimento do circuito
pulsional

Com frequéncia, quando os bebés com altera-
¢des neuromotoras comparecerem a clinica fonoau-
diologica, ja passaram por inimeras avaliagdes e
se encontram imersos em uma rotina intensa de
diversas terapias diferentes, com excessiva mani-
pulagdo de seus pequenos corpos.

Em contrapartida, a intervengao fonoaudiold-
gica proposta neste trabalho sugere um percurso
diferente, tendo inicio com as primeiras conversas
entre a fonoaudidloga e o bebé, acomodado no colo
de sua mae ou cuidador. Somente em um segundo
momento, apds ambos se sentirem mais confor-
taveis e seguros a fonoaudidloga pedira licenga e
tomara o bebé nos bragos para iniciar observacdes
especificas de sua pratica.

Nessa clinica dos primoérdios, colo, movimento
e melodia caminham juntos, pois se observa que o
aconchego possibilita uma postura favoravel a inte-
racdo. Trata-se do campo do tato, no qual a jungdo
entre o toque e 0 movimento tem a particularidade
de funcionar como estruturante, pois, direciona-se
ao outro e inclui o tocar e o ser tocado’.

O toque e 0o movimento do embalar conduzem
ao cantarolar e, aos poucos, as musicas preferidas
de cada crianga vao se tornando conhecidas pela
fonoaudidloga que com cada bebé vai construin-
do um repertério particular, que se refere a algo
proprio daquela crianga. Assim, a musicalidade
da voz vai favorecendo, possibilitando os toques
no corpo do bebé (por vezes necessarios) de forma
harmonica, a medida em que a melodia toca seus
pequenos ouvidos.

O termo voz se relaciona ao latino vox, que
pode referir-se tanto a vocalizar quanto a produzir
um chamado, e que, portanto, a mae serd aquela
que ird dar voz ao bebé, ao atribuir sentido de de-
manda aos seus primeiros sons’. Portanto, a mée,
como agente da fun¢do materna, ¢ a portadora
da voz e pode encantar de maneira irresistivel os
bebés, tal qual o canto das Sereias da Odisseia, de
Homero, poema épico, uma das obras fundadoras
da literatura ocidental.

As sereias possuem essa voz sedutora, que
convoca os marinheiros e conduz ao encantamento.
Ulisses ¢ o primeiro a poder desfrutar do canto e so-

breviver a essa experiéncia, que pode ser lida como
um ponto de virada subjetivante, que impulsiona
Ulisses no retorno para ftaca. Movimento que vai
na direcdo do percurso do infans em sua trajetoria
subjetiva, o qual devera transpor a montagem pul-
sional da voz para ascender a fala autoral®.

Por conseguinte, a voz que responde ao apelo
do infans participa da instauragdo do lago mae-be-
bé, enquanto se constitui como primeiro objeto da
pulsdo. E aquilo que constréi a borda e que funda,
simultaneamente, o sujeito ¢ o Outro'®.

Essa borda foi sendo delicadamente construida
p lara, uma crianga de trés anos com importante
comprometimento neuromotor, associado a parali-
sia cerebral, que realizava terapia fonoaudiologica
desde os 18 meses. Ela sempre gostou da cantiga
“A canoa virou” ¢ todos os animais aquaticos
eram convidados a entrarem na danga, que ela
acompanhava com entusiasmado sorriso. Mas era
com o “chud...chud” final, acrescentado por ela e
sua fonoaudiodloga, ap6s tltimo verso, que ela se
deleitava. Nao se tratava de uma tematica qualquer,
havia ali algo de lalangue'®*, de corpo, de lingua,
de afetos e de representacdes: a familia tinha uma
casa na praia e, desde muito pequena, lara viven-
ciava momentos de grande prazer e relaxamento
junto ao mar.

A tematica da agua sempre esteve presente e,
conforme seu interesse pelos livros ia avanc¢ando,
comegou a ser-lhe proposta leitura de poesia. Nao
por acaso, ela se interessou muito por “Enchente”,
poema extraido de “Isto ou Aquilo” de Cecilia
Meireles. A musicalidade do poema tinha muita
afinidade com a da antiga musica que lara tanto
gostava.

Noutro momento, durante as brincadeiras com
miniaturas de animais, ela demostrou especial
interesse pela “tartaruga”. Contudo, ndo se tratava
de qualquer tartaruga, mas daquela que entrava
em cena quando a fonoaudi6loga a designava com
uma determinada entonagdo — era a sua tartaruga.
Iara foi deslizando seu interesse para o “carangue-
jo” e depois para a “estrelinha-do-mar”. Por fim,
tornou-se evidente que aquela entonagdo especial,
da sua tartaruga, era a mesma da musica “Brilha,
brilha estrelinha”, a época era uma de cangdes suas
preferidas em casa.

Ao longo de aproximadamente dois anos de
terapia fonoaudiologica, lara foi trilhando um
belo percurso em diregdo a constituigao psiquica e
aquisicdo de linguagem. Observou-se, nitidamente,
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que a relagdo entre as palavras que tocaram mais
profundamente o seu corpo foram aquelas associa-
das a trama de experiéncias prazerosas, via prosodia
construida na interagdo terapeuta-paciente.

lara foi avangando em suas possibilidades de
ouvir as palavras repletas de afeto, embaladas pela
melodia da voz da fonoaudiologa; deleitar-se ao ser
ouvida quando essa escutava seu siléncio e seu sor-
riso até, finalmente, apontar e vocalizar chamando
a atencdo e fazendo-se escutar. A partir de entdo,
o circuito pulsional enlaga efetivamente a crianga
na relagdo com o Outro. Os desafios motores do
real do seu corpo ndo pareciam mais constituir um
entrave para o surgimento de um novo sujeito, um
sujeito falante.

Em tempo de concluir....

Na clinica de linguagem, conforme o recorte
proposto, a pulsdo invocante ¢ o objeto voz des-
pontam como operadores essenciais da dire¢ao do
tratamento, mais especificamente a musicalidade
da voz. No atendimento de pequenas criangas,
incluindo especialmente as com desafios motores,
por vezes o fonoaudidlogo faz semblante de fun-
¢20 materna, e se vale do uso da fala melodica de
entonagdo particular na dire¢do do manhés, como
recurso que convida a crianga para a interagao.

Desse modo, pode-se destacar a relevancia
do manhés como operador que marca o percurso
subjetivo de uma crianga em sua entrada no campo
do simbdlico e ressaltar também que suas caracte-
risticas essenciais consistem na musicalidade dos
picos prosodicos e no nonsense de seu conteudo — ja
que muitas vezes essa fala materna ndo apresenta
sentido acessivel.

Portanto, “‘0 modo de falar das maes” na pratica
clinica com pequenas criancas, se utilizado como
recurso central do manejo terapéutico, auxilia na
construgdo de um enlace para os pequenos, €, aos
poucos, abre espago a palavra, tanto com os que
nelas tropegam em seus percursos subjetivos (as-
pectos estruturais), quanto com os que apresentam
atrasos e dificuldades na aquisicao da linguagem
(aspectos instrumentais). Assim, como no trajeto
subjetivo de Iara, a musica que inicialmente ine-
bria como as sereias em relagdo a Ulisses, pode ir
dando lugar a fala melodiosa, a linguagem e seus
movimentos que marcam sua maneira particular de
estar no mundo e de se dizer.
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