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Introducéao:

Desde o ano de 2006 venho trabalhando em hospitais da Rede Publica de
Saude em Salvador, Bahia, atendendo a pessoas muito afetadas pela
violéncia, por estupros e abusos sexuais, pela morte abrupta de familiares, pelo
extremo desamparo e sofrimento fisico e psiquico, contextos onde o termo
“trauma” aparece cotidianamente na fala de pacientes, familiares dos pacientes
e profissionais diversos envolvidos nos atendimentos realizados.

Quando se fala em trauma, logo se pensa na irrupgcéo de alguma desgraca
que vem a partir de fora, surpreendendo e perturbando o sujeito, como 0s
fendbmenos da violéncia, as catastrofes, tragédias e acidentes diversos. Além
disso, é possivel perceber que os discursos sociais fazem uma espécie de

generalizagdo da nogao de trauma e uma tentativa de apagamento das



diferencas, perdendo de vista as complexidades e especificidades dos modos
como cada um maneja as situagdes vividas.

Alguns desses atendimentos que realizei se deram em situagdo de
emergéncia, envolvendo um grande niamero de pessoas, como quando ocorreu
um grande incéndio em um terreiro de candomblé aqui em Salvador ou quando
houve o desabamento de parte do antigo estadio de futebol, Arena Fonte Nova.
As reacgOes imediatas dos pacientes e seus familiares a esses acidentes iam do
mutismo a dor exteriorizada por gritos, agitacdo motora, desespero. Nao havia
palavras que dessem conta do impacto. Buraco no simbdlico que, por vezes,
alguns tentavam preencher, apelando ao discurso religioso como forma de
outorgar sentido ao sem sentido do acontecimento e apaziguar o horror.

Paradoxalmente, atendi alguns pacientes que, apesar da turbuléncia vivida
que produziu uma desordem inicial, logo encontraram uma estabilidade, até
mesmo um estado descrito como de “felicidade”. Lembro-me de uma paciente
que teve seu corpo todo queimado por seu marido, apdés uma briga com este.
Teve que submeter-se a diversas cirurgias e tinha muitas cicatrizes,
especialmente na face. Ela me conta sorrindo o quanto sua vida “mudou para
melhor” depois desse episddio, forjando uma ficcdo que sustentava um gozo,
ao mesmo tempo, que parecia neutralizar a brutalidade do acontecimento.

Assim, a partir do lugar de escuta na minha pratica clinica e do vivido por
mim nos momentos desses atendimentos, me senti instigada a revisar as
concepcoes tedricas de Freud e Lacan a respeito do tema ‘trauma’, para tentar
responder a uma questao que se apresentara a mim como de dificil apreenséo:
Como um acontecimento pode converter-se ou ndo em trauma psiquico para
algumas pessoas? Ou seja, por que diante de um mesmo acontecimento,

alguns traumatizam e outros nao?

O Trauma em Freud

Quando fazemos uma leitura da obra de Freud, constatamos que o
nascimento da psicanalise esta articulado com o conceito de ‘trauma’. Muito
cedo, em suas investigacoes e elaboracdes sobre 0 modo de funcionamento
psiquico e a etiologia das neuroses, Freud ja trabalhava e desenvolvia
diferentes concepc¢des sobre este tema.



Em “Estudos sobre a histeria™, obra publicada por Freud, com a colaboracéo
do médico Breuer, é possivel saber acerca desses primordios da técnica
analitica e de como as pacientes, sustentando um discurso sobre sua histéria,
comunicavam com intensa comogao suas vivéncias traumaticas. A posicao
tedrica compartilhada por Freud? nestes primeiros escritos aborda o trauma dos
fatos e destaca a importancia de um fator quantitativo na formacé&o dos
sintomas. Isto &, certas vivéncias se tornaram traumaticas por conta de um
excesso de excitacdo, decorrente de um acidente da histéria, que deixara sem
capacidade de resposta o0 psiquismo, por via associativa ou por descarga
motora. A rememoracao falada do acontecimento trauméatico e a descarga (a
catarse) de afeto estrangulado correspondente seria 0 modo de manter a
homeostasis do aparato psiquico, eliminando os sintomas.

Contudo, os resultados das investigacGes vao levar Freud a reconhecer o
processo catartico como terapéutica sintomatica, sem eficacia causal, ja que
havera a formacdo de novos sintomas muito facilmente, e limitada aqueles
pacientes que conseguiam ser hipnotizados. Pouco a pouco, Freud vai
deixando de lado a hipnose e centrando seu trabalho na obtencdo das
lembrancas patogénicas e nos motivos inconscientes ocultos, de carater
libidinal, que contribuem na formacdo dos sintomas. Assim, a pratica da
psicanalise passou a ser uma arte da interpretacéo, através da qual, o analista,
como diz Freud: “ndo podia sendo procurar descobrir, reunir € comunicar no
momento certo o inconsciente oculto para o paciente™.

Mas, Freud tera a oportunidade de verificar que, por mais que o paciente fale
sobre a origem dos seus sintomas, recorde 0s eventos, “ndo pode lembrar-se
de tudo o que nele esta reprimido, talvez precisamente do essencial’*. Sempre
irA encontrar uma resisténcia ao aproximar-se do nucleo patogénico, uma

espécie de marca permanente que repele o discurso, que Freud atribui a
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experiéncia original do trauma, e que vai funcionar como um centro de atracao
de recalques ulteriores, e em torno do qual ha um “arquivo de lembrancas™:

Atendo uma jovem que acabara de ter o primeiro filho. Chorando muito,
tomada de forte angustia, diz ter ficado muito abalada apds o parto. Havia feito
0 pré-natal com muito interesse e sentia-se “preparada psicologicamente para
o parto natural”’. Contudo, contrariando todo o seu planejamento, acabou n&o
tendo contragbes, sua bolsa foi rompida parcialmente e, por conta dessas
contingéncias, foi encaminhada para um hospital, diferente do que havia
escolhido para o nascimento do seu filho. A partir dai, segundo refere, viveu
momentos de grande sofrimento, embora ressalte que a Unidade de Saude
estava bem equipada e foi bem tratada pelos profissionais. Nao sabe ao certo o
gue houve, sente-se “confusa”. Fala de “algo horrivel”, “muita dor”, “gritava
muito”, o corpo desvairado, fez “céco, xixi”, vomitou, nhaquele momento sentia-
se “um lixo”, “um trapo humano”, “maltratada pela situacao”. “Parecia que era
sdé mais uma”, “queria apagar o parto, a dor na cama” e afirma de forma
categoérica: “para mim vai ser um trauma pelo resto da vida’. Em um
determinado momento do seu relato, acrescenta uma informacéo: sempre foi
“‘muito medrosa”, “tinha medo de fazer preventivo”. “A que se refere?”, eu
pergunto, e ela passa a falar de outra cena, dessa vez uma cena da infancia:
esta deitada a noite quando entdo é tocada em seu Orgao genital por seu pai.
Nada fez ou disse, apenas fingiu dormir. Diz ter muita vergonha da mae e de
mostrar o corpo. Durante o parto, esteve nua, “ao vivo e a cores”, e estabelece
um laco entre as duas cenas.

Na teoria freudiana da sexualidade ha uma dimens&o sempre traumatica. E
que, no comeco da vida humana, o novo ser estd desamparado, exposto e em
dependéncia absoluta do desejo e acdo necessaria do outro, tendo que lidar e
defender-se de quantidades de estimulos externos e internos, quando os
cuidados indispenséaveis ao corpo da crianga aportam excitacfes e satisfacdes

sexuais a partir das zonas erogenas. Além disso, ela é acariciada, beijada,

> Ibid. p. 345-347.



tratada como objeto sexual, em circunstancias que ndo podem menos que
provocar-lhe forte impresséo®

Assim, esse primeiro tempo mudo das experiéncias sexuais localizadas na
infancia somente produz um valor e um efeito traumatico, em um segundo
tempo, ao ser integrado simbolicamente e resignificado pelo sujeito a posteriori.
E entfo nessa relagio traumatica com o desejo do outro, que vai constituir-se o
fantasmatico como uma montagem da pulsédo e a cena edipica, e onde sempre
ha a intrusdo de um sedutor, adulto ou crianca mais velha.

Nessa nova perspectiva, 0 que traumatiza é algo da ordem do inconsciente,
que se pode tornar inteligivel, através das lembrancas e das significacdes de
cenas do passado. O sofrimento psiquico pode ser tratado pela psicanalise,
pois, estara vinculado agora ndo s6 a um acontecimento externo, mesmo nas
neuroses de guerra e nas grandes catastrofes. O acento € colocado na nocao
de fantasma que vai tomando o primeiro plano. Freud constata que ninguém
pode viver sem uma ficgdo, uma histéria mitica, que tem a ver como cada um
vai organizar e reconstruir o vivido, as impressées no campo da seducéo, da
cena primaria, ou da castracao.

Nos ultimos escritos de Freud, a partir de 1920, tempo marcado pelo pos-
guerra, 0 conceito de trauma vai reaparecer em termos econOmicos, como
guantidades nado controlaveis, um excesso pulsional que, rompe brusca e
violentamente a protecdo contra estimulos, permanecendo como sem inscricao
na vida psiquica. Essa energia ndo ligada de nenhuma maneira, portanto,
intratavel pelas vias do processo secundario, comanda as voltas do processo
primario, buscando uma satisfacdo de outra ordem, e subsiste de maneira
repetitiva, por exemplo, nos sonhos da neurose traumatica, repeticdo que
responde a pulsdo de morte, tratando de obter a ligacdo da energia. Como diz
Freud: “cada nova repeticdo parece aperfeicoar esse dominio procurado™, o
que Lacan, na classe V do Seminario 11, vai questionar. “Dominar o
acontecimento doloroso —mas quem domina, onde esta aqui o senhor, para

dominar?”8
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Trauma em Lacan

Nesse ponto, temos que estar advertidos de que fazer equivaléncias entre o
que disse Freud e o que disse Lacan requer prudéncia, pois, as teorias ndo se
sobrepem. Um exemplo disso estd no que diz Lacan no Seminéario 5, na

classe XIX de 23/04/58 quando trata da marca e do significante:

Um traco € uma marca, ndo é um significante. A gente sente, no entanto,
gue pode haver uma relagdo entre os dois, e, na verdade, o que
chamamos de material do significante sempre participa um pouco do
carater evanescente do traco. Essa até parece ser uma das condi¢des de
existéncia do material significante. No entanto, ndo € um significante. A
marca do pé de Sexta-feira, que Robinson Crusoé descobre durante seu
passeio pela ilha, ndo é um significante. Em contrapartida, supondo-se que
ele, Robinson, por uma razdo qualquer, apague esse traco, nisso se

introduz claramente a dimenséao do significante®.

O significante como tal é algo que pode ser apagado e que ndo deixa mais do
qgue seu lugar, isto €, uma das suas dimensdes fundamentais é poder ndo ser
mais encontrado, é poder anular a si mesmo.

Parece que encontramos nesse ponto um impasse. Se para Lacan a
esséncia do significante é sua condicdo de evanescente, ndo podemos explicar
o trauma como marca permanente, indestrutivel. Como entdo abordar o
trauma, utilizando como referéncia o ensino de Lacan?

A nocéo de fantasma destacada por Lacan em 1954, no Seminério 1, classe

3, quando refere-se a Freud, indica uma diregéo:

Ele se apercebe de que o trauma é uma nog¢do extremamente ambigua,
porque parece, segundo toda evidéncia clinica, que sua face fantasmética
é infinitamente mais importante do que sua face de evento. Desde ent&o, o

evento passa para o segundo plano na ordem das referéncias subjetivas'®

9 Lacan, J. (1957-1958). O Seminario. livro 5: As formacdes do inconsciente. Rio de Janeiro: Jorge Zahar,
1999, p.355.

10 Lacan, J. (1953-1954). O Seminario. livro 1: Os escritos técnicos de Freud. Rio de Janeiro: Jorge Zahar
Ed., 1986. p.47



Comento brevemente sobre uma menina de doze anos de idade atendida por
mim em uma unidade hospitalar que contava com detalhes ter sido estuprada
por “‘dez homens” em uma casa na mesma rua onde vive. Estava muito
fragilizada e queixava-se de dores no corpo. Descreveu todas as suas
tentativas de escapar dos agressores, até conseguir ser escutada por uma
vizinha ao gritar pedindo socorro. Ai entdo, enquanto os rapazes fugiam, foi
resgatada por amigos do bairro. Contudo, para minha surpresa, apos dois
atendimentos realizados a essa paciente, fui informada pela equipe médica de
que nao fora encontrado nenhum vestigio de violéncia fisica no corpo da menor
e esta recebeu alta hospitalar. Ndo mais a vi. E a psicandlise ficou sem lugar e
sem funcéo, o que nao é raro de acontecer no ambito hospitalar.

Tal como Freud, Lacan considera que o trauma tem relacdo com a
perspectiva e com o reconhecimento que o sujeito tem da sua historia ao
resignifica-la “aprés-coup” (“nactraglich”)!t, conferindo-lhe valor traumatico.
Entretanto, para Lacan, nada disso tem a ver com as no¢des de memoria ou de
lembranca, que remetem a concepcéo freudiana do traumético como marca
permanente associada as contigéncias e a quantidades de energia
provenientes da realidade e do interior do corpo, mas sim com a nocao de
fantasma que vai definir o que conta para o sujeito como sua verdade.

No plano projetivo do esquema R apresentado por Lacan em seu texto “De
uma questdo preliminar’?, se pode ler uma banda de Moebius isolada no

campo da realidade como uma Unica superficie de escritura.

Esquema R

1“Aprés-coup” é a traducgdo francesa do termo freudiano em alemdo “nactraglich”; ‘s6 depois’ em
portugués.

12 Lacan, J. (1955-57). “De uma quest&o preliminar a todo tratamento possivel da psicose”. in Escritos.
Rio de Janeiro: Jorge Zahar Ed., 1998.



Utilizando esse esquema para discutir, entre outras questdes, a respeito do
problema da percepc¢éo e do campo da realidade, Lacan chama a atencédo para
a percepcdo, que tem estrutura de linguagem, é discursiva, ou seja, O
inconsciente é o discurso do Outro, e 0 sujeito esta ai implicado, ja que
depende do que esta articulado como um discurso. Freud ja havia denominado
0 lugar do inconsciente —Outro do sujeito- como outra cena. Acerca disso,
Lacan diz:

Freud descobriu que, sem que se pense nisso, e, portanto, sem que
qualquer um possa pensar estar pensando melhor que outro, isso pensa.
Isso pensa um bocado mal, mas pensa com firmeza, pois foi nesses
termos que ele nos anunciou o inconsciente: pensamentos que, se suas
leis ndo sdo de modo algum as mesmas de nossos pensamentos de todos

os dias, nobres ou vulgares, séo perfeitamente articulados?.

O sujeito S vai estar implicado, entdo, nesse discurso do Outro, que se
articula sob a forma de elementos do discurso particular. A tela do fantasma,
onde podemos localizar o sujeito barrado do desejo e o0 objeto a, suporta e faz
funcionar o campo da realidade como lugar-tenente dela propria. E é o jogo dos
significantes que vem dar-lhe significagdo com valor de verdade.

Nesta investigacdo sobre a causa do trauma, encontramos na classe 5 do
Seminario 11 de 1964, uma contribuicdo a mais de Lacan sobre essa tematica.
E que, servindo-se de alguns capitulos da Fisica de Aristoteles, que elaborara
toda uma teoria sobre a funcéo da causalidade, Lacan vai falar sobre um modo

de repeticAio que ndo €é a repeticdo das lembrancas mnémicas do

13 Lacan, J. (1955-57). “De uma questdo preliminar a todo tratamento possivel da psicose”. in Escritos.
Rio de Janeiro: Jorge Zahar Ed., 1998. p. 554.



acontecimento traumatico, mas de algo que se repete infinitamente por meio da
realidade, e que tem a ver com a no¢do de trauma: trata-se da repeticdo ao
modo tiqué, ou seja, repeticdo de um real sempre faltoso, um encontro
marcado com uma realidade faltosa e impossivel de apreensdo, que vige
sempre por tras do autdbmaton, desestabilizando e fazendo ruptura em sua
organizagdo e insisténcia da série significante. E Lacan vai dizer: “N&o é
notavel que, na origem da experiencia analitica, o real seja apresentado na
forma do que nele ha de inassimilavel — na forma do trauma, determinando
toda a sua sequéncia e lhe impondo uma origem na aparéncia acidental?” 4

Esse real como ponto de impossivel, hiancia sempre aberta, fosso estrutural,
que sempre escapole, porém, comanda, nos interessa. E Lacan vai dizer que:
“O mau encontro central esta no nivel do sexual®®.

E que, com a imers&o do vivente na estrutura de linguagem desde antes de
seu nascimento, uma foraclusdo estrutural radical separa-o do mundo natural,
0 que impossibilitara a este uma relacdo direta com 0s objetos e a satisfagédo
natural das necessidades. O sujeito sera estabelecido na ordem simbdlica
como dividido, marcado pelo significante e pela falta-a-ser ineliminavel, ja que
h& um buraco no lugar do desejo referente a sua existéncia, ou seja, para o
enigma do desejo do Outro ndo ha resposta. E ha algo do sujeito que se perde
e estara excluido da sua histéria para sempre. O trauma aqui é linguageiro. Ha4
furo no simbolico e a repeticio tem a ver com isso. E em torno desse furo
impossivel de formalizar —impossivel logico matematico- que a cadeia
significante vai girar e o0 sujeito inventarq ficgbes, construindo uma
hystoricidade possivel.

Como diz Lacan no seminario sobre “A carta roubada” “E essa verdade,
podemos notar, que possibilita a propria existéncia da ficcdo (...) ela tem
inclusive a vantagem de manifestar tdo puramente a necessidade simbolica
gue se poderia cré-la regida pelo arbitrio”.16

Nessa perspectiva, se defino o trauma em relacdo ao sujeito, nao estou
ligando-o0 a um evento objetivo ou a um fato acidental no aqui e agora, e sim a

toda uma trama simbdlica discursiva, “como campo da realidade transindividual

1l acan, J. (1964). O Seminario. livro 11: Os quatro conceitos fundamentais da psicandlise. Rio de
Janeiro: Jorge Zahar Ed., 1985. p.57.

15 1bid, p.65.

16 Lacan, J. (1966). O Seminario sobre “A carta roubada”. in Escritos. Rio de Janeiro: Jorge Zahar,
1998.p.14



do sujeito”’, porém, como ressalta Lacan: “tal programa néo é simples, ja que
supGe que um sujeito sé o cumprira colocando algo de si”.*®

Enfatizo que tomo aqui a nogdo de sujeito, como efeito de linguagem, sujeito
dividido, constituido pelo par significante, sendo o intervalo deles, logo, ndo
deve ser confundido com o individuo.

Linguagem aqui também ndo deve ser confundida com a linguagem dos
linguistas, mas sim com a “linguisteria”, termo forjado por Lacan em 1972, no
Seminario 20%°, para chamar a atencéo sobre a descoberta de um sujeito do
inconsciente por Freud, sujeito criado por uma linguagem que tem a ver com o
desejo, desejo do Outro.

O traumético esté entdo articulado na prépria estrutura linguageira, a partir de
um impasse de inscricdo significante, impasse da formalizacdo, que ndo cessa
de ndo se escrever. E esse o Real traumatico na dimens&o simbolica que é
definido por Lacan: o impossivel I6gico-matematico.

Atendo uma analisante que se diz “traumatizada” desde que sua casa foi
invadida h&a dois meses atras por um ladrdo durante a madrugada. Nao chegou
a vé-lo, pois, dormia, mas acordou surpreendida pelos gritos do filho que correu
atras do invasor. Desde entdo, “perdeu as forgas”. Nao mais consegue dormir,
sair de casa sozinha, fazer as atividades costumeiras. E invadida por
pensamentos de morte e teme que algo ruim possa lhe acontecer. Diante de
mim, ela interroga-se: “o0 que aconteceu?”, “o que mudou?”. Nao sabe dizer. Ha
coisas das quais nao se consegue falar e como, entéo, esperar ou propor que
alguém metabolize essa dimensao?

E pelos limites e impossibilidades da linguagem de dizer tudo, dizer o
verdadeiro do verdadeiro, que o disco gira e h& repeticdo da cadeia
significante, e producéo de certo modo de gozo, esse ponto de impossivel que
e fato de estrutura, irremediavel, incuravel, sobre o qual a pratica psicanalitica
tera que operar. A respeito desse Outro da linguagem, Lacan vai dizer no
Seminario de 17/12/1974:

17 Lacan, J. (1953). “Funcéo e campo da fala e da linguagem em psicandlise”. in Escritos. Rio de Janeiro:
Jorge Zahar, 1998. p.259.

18Lacan, J. (1966). O Seminario sobre “A carta roubada”. in Escritos. Rio de Janeiro: Jorge Zahar, 1998.
p.47.

BLacan,J. (1972-1973). O Seminario. livro 20. Mais, ainda. Rio de Janeiro: 22 Ed. Jorge Zahar, 1985.p.25.



“é absolutamente impossivel dizer inteiramente esse Todo-outro, ha uma
‘Urverdrangt’, um Inconsciente irredutivel e este, de ser dito, é, por assim
dizer, o que ndo soO se define como impossivel mas introduz como tal a
categoria do Impossivel (...) A linguagem nao é, entdo, simplesmente um

tampao, ela é isto onde se inscreve esta ndo-relagao™.

Assim, no dispositivo analitico, o analista convida o analisante a inventar
ficcbes sobre as questdes e impasses da sua histéria, como um artesdo, um
mestre de obra do seu inconsciente. Nas palavras de Lacan: “O que ensinamos
0 sujeito a reconhecer como seu inconsciente é sua histéria — ou seja, nés o
ajudamos a perfazer a historicizagao atual dos fatos™!. O inconsciente que o
determina passa a ser uma ficcdo do sujeito, e este poderd, inclusive, modificar
algo do passado para inscrever algo no presente, criando novas e proprias
versoes.

Como diz Lacan na classe de 19/12/72 do Seminéario 20:

0 sujeito é, propriamente, aquele que engajamos, ndao, como dizemos a ele
para encanta-lo, a dizer tudo —ndo se pode dizer tudo— mas a dizer
besteiras, isso é tudo (...) E com essas besteiras que vamos fazer a

analise, e que entramos no nNovo sujeito que é o do inconsciente.??

No Seminério 24, j4 perto do final do seu ensino, Lacan vai dizer que “o
homem gira em circulo” (...) “porque a estrutura do homem é tdrica.”> Usando,
entdo, a escritura topoldgica de superficie, demonstra nao haver distincéo entre
interior e exterior, mas sim um buraco central estrutural, que esta ao mesmo
tempo na borda e no centro dessa rede de linguagem, em excluséo interna ao
Simbdlico, um real que ex-siste, ou seja, que esta relacionado com o simbalico,
mas, em termos de exclusdo. Portanto, € uma concepcéo que esta longe da
concepcao freudiana que aponta para um inconsciente interior, com

profundidades.

20 | acan, J. (1974/1975). O Seminario. livro 22: R.S.I. inédito. Ed. HeReSla. p.12.
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22 Lacan, J. (1972-1973). O Seminario. livro 20: Mais, ainda. Rio de Janeiro: 22 Ed. Jorge Zahar, 1985
p.33.

23 Lacan, J. (1976-1977). O Seminario. livro 24: L’'Insu. Inédito. Ed. HeReSla. p.21.



Concluindo, ja que o simbolico ndo consegue recobrir o real, o trauma e as
respostas sintomaticas, angustias e inibi¢cdes, estardo em funcdo da posicao
fantasmatica de cada sujeito. A psicanalise, como pratica de discurso, pretende
levar o sujeito a saber fazer algo com isso, esse mais além do dizer que faz
claudicar, para que possa diminuir os efeitos de gozo, fazendo consistir o
desejo que cada um tem na vida.

*Trabalho publicado na Revista digital ‘El Rey Esta Desnudo’ de Apertura

Sociedad Psicoanalitica, n° 10.
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