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A histeria masculina e o enigma da sexualidade em Freud e Lacan
Sandra Chiabi"

RESUMO: O artigo investiga a construcdo historica e clinica da histeria masculina,
articulando-a ao enigma da sexualidade. Parte da formulagdo de Lacan — “Histérico macho?
Nao se encontra um que ndo seja fémea” — para discutir como a histeria estd além do corpo
biologico. O fato de nascer homem ndo determina automaticamente sua posi¢do subjetiva na
sexualidade. Retoma a contribuicdo de Charcot e Freud na legitimacdo da histeria em homens,
abordando casos clinicos e as resisténcias enfrentadas por Freud. Lacan, por sua vez, enfatiza a
dimensdo simbolica do sintoma, situando o enigma da histeria masculina no campo do desejo
e da castracgao.
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Male hysteria and the enigma of sexuality in Freud and Lacan

ABSTRACT: This article investigates the historical and clinical construction of male hysteria, linking
it to the enigma of sexuality. It starts from Lacan’s formulation — “Male hysteric? You won’t find one
who isn’t female” — to discuss how hysteria goes beyond the biological body. The fact of being born
male does not automatically determine one‘s subjective position in sexuality. It revisits the contributions
of Charcot and Freud in legitimizing hysteria in men, addressing clinical cases and the resistances faced
by Freud. Lacan, in turn, emphasizes the symbolic dimension of the symptom, situating the enigma of
male hysteria in the field of desire and castration.
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La histeria masculina y el enigma de la sexualidad en Freud y Lacan

RESUMEN: Este articulo investiga la construccion histérica y clinica de la histeria masculina,
vinculandola con el enigma de la sexualidad. Parte de la formulacion de Lacan: “;Histérico masculino?
No encontraras a nadie que no sea mujer”, para analizar como la histeria trasciende el cuerpo biologico.
Nacer varéon no determina automaticamente la posicion subjetiva en la sexualidad. Retoma las
contribuciones de Charcot y Freud a la legitimacion de la histeria masculina, abordando casos clinicos
y las resistencias que enfrentd Freud. Lacan, a su vez, enfatiza la dimension simbdlica del sintoma,
situando el enigma de la histeria masculina en el ambito del deseo y la castracion.

Palabras clave: HISTERIA MASCULINA; SEXUALIDAD; CURPO BIOLOGICO; POSICION
SUBJETIVA; PSICOANALISIS.

* Psicanalista. Doutora e Mestre em Psicanalise, Satide e Sociedade, pela Universidade Veiga de Almeida. Pds-
graduada em psicologia clinica - PUC RJ. Docente na graduacao de Psicologia na Universidade Veiga de Almeida
RJ. Supervisora no Servigo de Psicologia na Universidade Veiga de Almeida. Membro do Férum Campo
Lacaniano - RJ.
ORCID Id: https://orcid.org/0009-0000-7143-8104
E-mail: sandrachiabi@gmail.com


https://doi.org/10.61565/trivium.i2.725
mailto:sandrachiabi@gmail.com

16

Introducao

O ponto de partida deste trabalho surgiu a partir do impacto causado pela seguinte
formulacao de Lacan (1977), em Consideragdes sobre a histeria: “Histérico macho? Nao se
encontra um que nao seja fémea”. Essa afirmagdo despertou em mim o desejo de investigar a
relevancia do tema da histeria masculina, considerando seus desdobramentos tedricos e clinicos
no campo da psicanalise.

No ensino lacaniano, a histeria — tanto feminina quanto masculina — ndo se reduz ao
aspecto biologico, pois a histeria masculina revela o ponto de enigma em que o sujeito se
confronta com a sexualidade. O sujeito histérico coloca em cena, por meio de seus sintomas e
de sua posicao subjetiva, a seguinte questdo: ndo sei o que é ser um homem e nem sei o que é
ser uma mulher. O simples fato de alguém nascer biologicamente homem ndo assegura
automaticamente o que serd a sua posicao como sujeito na sexualidade. O fato € que a biologia
ndo da uma resposta plena ao que € “ser homem” ou “ser mulher”. Na psicanalise, a clinica da
histeria masculina evidéncia a presenca ¢ a importancia das fantasias sexuais. Freud (1908) ja
havia destacado a centralidade dessas fantasias como fundamento dos sintomas histéricos.
Posteriormente, em 1923, sustenta que todo ato sexual implica, na verdade, quatro sujeitos.
Lacan em seu ensino, por sua vez, aprofunda essa formula¢ao ao afirmar que, no ato sexual,
nao ha recurso algum que permita ao sujeito sustentar plenamente a afirmagdo: “sou homem”
ou “sou mulher”.

Desenvolvimento

Até o século XIX, embora os homens apresentassem sintomas corporais compativeis,
os médicos encontravam dificuldades em diagnostica-los como histéricos. As identificagdes da
histeria estavam ligadas, sobretudo, a questdes de desejo ou de sintoma. Propor a histeria ao
sexo masculino era uma ideia desafiadora, pois o0 mundo era dividido da seguinte maneira:
homens de um lado e, de outro, as mulheres, as feiticeiras. Os homens histéricos eram
designados pelos mestres inquisidores da Idade Média como “ndo conformes”, seres
desadaptados, mas nao como “loucos” (Winter, 2001). Observamos que mesmo a histeria
permanecendo como uma questdo das mulheres, alguns autores estavam de acordo em sustentar
a existéncia da histeria masculina. No final do século XIX, houve a libertagdo das “demoniacas”
e 0 “enobrecimento da feiticaria”, assim como os trabalhos de Charcot e Freud, que admitiam
a ocorréncia da histeria em homens. Desse modo, € plausivel dizermos que a historia da histeria
foi marcada também pelos homens e foram eles que fizeram triunfar a legitimagdo da histeria
masculina.

Foi Charcot quem desfez o mito da histeria, mostrando e provando que a histeria era
possivel em um trabalhador forte e viril e, assim, descobriu que a histeria em homens era mais
frequente na classe trabalhadora, pois, segundo seus ensinamentos, o mecanismo da histeria
estava presente no sintoma inconsciente. Com o desenvolvimento das estradas de ferro, todavia,
comecgou-se a manifestar uma multiddo de traumatizados, provocando perturbagdes
compardveis as manifestacdes histéricas de carater neurologico. De fato, os traumatismos
fisicos eram considerados consequéncia das colisdes e descarrilamentos dos trens. Charcot
dizia que a inabilidade daqueles homens para voltar ao trabalho era frequente na histeria
traumatica (Keller, 1995). Cabe destacarmos que Freud presenciou as aulas de Charcot, guardou
todo seu ensinamento e deu uma virada tedrica nas questoes que se referem a histeria traumatica
conceitualizada por ele.

Segundo Gay (1989), Freud chegou ao hospital Salpétriere como um dos varios médicos
visitantes e para pesquisar em laboratorio de patologia; chegou acompanhado por um
neurologista russo, Darxschewitch. Certo dia, escuta o que esperava para aproximar-se daquele
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que sabia ter o método da hipnose para tratar das histéricas e que muito o atraia. Como estava
desapontado com as condigdes de trabalho, oferece a Charcot seu servigo de traducao para o
alemao de parte da sua obra.

Certo dia ouvi Charcot externar o pesar de que desde a guerra ndo tinha tido mais
noticias do tradutor alemdo de suas conferéncias, prosseguiu dizendo que ficaria
satisfeito se alguém se encarregasse de verter o novo volume de suas conferéncias para
o alemao. Escrevi-lhe oferecendo meus préstimos; ainda me recordo de uma frase da
carta, no sentido de que eu sofria apenas de ‘/’aphasie motrice’ e ndo de ‘I’aphasie
sensorielle du francgais’ (Freud, 1925/1976, p. 23).

Assim, ele comegou a participar das aulas de Charcot, assistindo as apresentagdes das
pacientes histéricas. Ficou impressionado ndo somente com sua concep¢ao sobre hipnose,
histeria e neurose traumatica, mas também pelo imenso prestigio de que gozava Charcot: “o
principe da ciéncia”. Além disso, acreditava que o seu trabalho com Charcot pudesse
acrescentar algo as suas proprias pesquisas. Por outro lado, passou a refletir sobre todo o ensino
que recebeu em Viena dos professores Meynert e Nothnagel (Freud, 1956[1886]). As
descobertas dos médicos franceses sobre hipnotismo e histeria interessavam-lhe bastante, e
Freud descreveu sua experiéncia nos seguintes termos:

Tive, assim, oportunidade de ver um grande nimero de pacientes, de examina-los e de
ouvir a opinido de Charcot a respeito deles. O que me parece ter tido maior valor do
que essa efetiva aquisi¢ao de experiéncia foi, no entanto, o estimulo que recebi, durante
0s cincos meses que passei em Paris, o meu constante contato cientifico e pessoal com
o Professor Charcot (Freud, 1925/1976, p. 43).

Comecando com a histeria sem nunca mais parar, Freud debruca-se sobre a neurose € o
sujeito que tem engastado em seu corpo o inconsciente. Seu interesse pela histeria foi para além
dos fendmenos corporais encenados no século XIX. Ali mesmo na Salpétriere, com Charcot,
Freud apostava na reducao da “conexado entre a neurose € o sistema genital a suas proporgdes
corretas, demonstrando a insuspeitada frequéncia dos casos de histeria masculina e,
especialmente, de histeria traumatica” (Freud, 1925/1976, p. 45).

Nem tudo daquela época foi valido para Freud. Parte do ensinamento de Charcot sobre
a histeria masculina tornou-se duvidosa, mas muita coisa encontrou lugar no acervo da ciéncia.
Podemos dizer que Freud, a medida que avangava nos estudos da histeria, deixava claro que
aprendera sobre a histeria masculina com o trabalho de Charcot e que o estudo sobre as
paralisias traumaticas na histeria era muito valioso.

Desse modo, foi necessario separar o 6rgao de sua fun¢do, rompendo o que era unido,
desde a Antiguidade: ttero e sexo, doenca nervosa e medicina (Roudinesco, 1986). Além das
demonstragdes clinicas de Charcot, que impressionaram Freud, um fato o marcou tao
profundamente que ele jamais esqueceu: em uma discussdo alguém disse a Charcot que suas
teses contradiziam determinada teoria, ao que ele respondeu: “Teoria € bom, mas isso nao
impede de existir” (Coutinho Jorge & Paulo Ferreira, 2010, p. 18). Nesse contexto, Freud
prossegue com a mesma tenacidade que percebera em Charcot, pensando a teoria a partir da
clinica.

Freud viu algo de sexual inegavel em cada cena histérica e interessou-se pela causa.

Sendo assim, a partir de agora, trataremos da apresenta¢do de Freud sobre o seu primeiro
caso de histeria masculina em quinze de outubro de (1886), na Associagao Médica de Viena.
Essa apresenta¢do deixou marcas na historia da psicanalise. Além de ter sido rejeitada como
original, Freud foi vaiado em consequéncia de ainda prevalecerem preconceitos com relagao a
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existéncia da histeria em homens. Mesmo suscitando interesse desde a Antiguidade, a histeria
masculina fazia com que Freud ouvisse comentdrios jocosos de médicos nas reunides
cientificas. Até mesmo um velho amigo cirurgido fez obje¢des a afirmagdo de “que os homens
podem ser histéricos: entdo o proprio nome ‘histeria’, da palavra grega que significava “utero’,
ndo deixava claro que s as mulheres podiam sofrer de histeria?” (Gay, 1989, p. 65).

A Associacao Médica tinha por habito reunir-se uma vez por semana para discutir os
problemas da medicina e da higiene publica. Muitas descobertas médicas foram anunciadas em
primeira mao nessa sociedade e nela qualquer médico poderia apresentar artigos, desde que
versassem sobre um tema original. Nem sempre, no entanto, a audiéncia escutava de maneira
cortés, sendo frequentes as criticas. As discussoes eram gravadas e resumidas no boletim da
Associacdo e as sessdes contavam com a participagdo de médicos jornalistas, os quais
reportavam o conteido nos seus respectivos boletins (Ellenberger, 1970).

De fato, a histeria em homens foi considerada desde sempre um escandalo. Mesmo
assim, Freud apresentou esse caso por acreditar que a histeria masculina ndo era conhecida
pelos médicos daquela sociedade. As criticas e as discussdes aumentaram, porém, quando o
professor Rosenthal, neurologista, disse que histeria masculina ndo era desconhecida, até
porque ele mesmo havia discutido dois casos dezesseis anos antes. O professor Meynert tinha
observado casos de distirbios epiléticos em homens e perda de consciéncia apos traumas, €
ainda estaria interessado em avaliar se esses casos teriam relacdo com os sintomas discutidos
por Freud. J4 Bamberger, médico e coordenador da Associacdo, disse o seguinte: “Reconheco
os méritos de Charcot, mas Freud ndo disse nada de novo sobre o artigo apresentado”
(Ellenberger, 1970, p. 440).

De forma resumida, podemos dizer que os neurologistas de Viena criticaram trés pontos
no artigo de Freud. Primeiramente, ele ndo estava adequado a tradicao da sociedade, na qual o
palestrante deveria trazer algo novo e original. Freud provavelmente seria mais bem recebido
se, no lugar de apresentar um caso de Charcot, tivesse levado um caso de sua propria clinica.
Em segundo lugar, Freud estava defendendo uma posi¢do isolada, em um tema complexo e
controverso. Por ultimo, ele irritou os neurologistas quando atribuiu a Charcot a descoberta de
que a histeria ndo era maligna e nem resultado de disturbios de 6rgdos genitais, pontos que ja
eram conhecidos em Viena. Tal abordagem afrontou a audiéncia, pois Freud estaria tratando a
Associacao Médica de Viena como ignorante.

Segundo Ellenberger (1970, p. 440), ndo ha nenhuma prova documental de que Freud
foi desafiado a apresentar um novo caso de histeria masculina na sociedade.

ApOs esta experiéncia, porém, Freud sentiu-se obrigado a uma nova apresentacao. Fora
do hospital, ele se deparou com um caso de hemianestesia histérica classica em um homem e a
demonstrou em vinte e seis de outubro de (1886).

O caso era de um trabalhador de vinte e nove anos, August P., que, aos oito anos de
idade, havia caido na rua e sofrido uma ruptura do timpano direito, com permanente déficit de
audicdo. Foi atacado de uma doenca que permaneceu diversos meses, durante a qual softia
constantes desmaios, cuja natureza nao era possivel desvendar (Freud, 1886). Nos dois anos
subsequentes, teve varios episodios de convulsdo de natureza ndo muito clara, além de
desmaios. Apos o choque nervoso, experimentado trés anos antes de procurar Freud, ele
desenvolveu, porém, sintomas histéricos.

De fato, esse era um caso ambiguo que tanto poderia ser diagnosticado como histeria
traumadtica (devido ao acidente), quanto como histeria masculina classica (devido ao choque
emocional ou nervoso), e isto poderia até contribuir para elucidar o ponto que tinha sido
criticado durante a reunido de quinze de outubro na Associagdo Médica de Viena. Freud escreve
em sua autobiografia que esse caso, embora aplaudido, ndo havia apagado a impressao deixada
na reunido anterior (Ellenberg, 1970). As altas autoridades haviam rejeitado as inovagdes de
Freud sobre histeria masculina e assim ele se viu for¢ado a ingressar na oposi¢ao. Podemos ler
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seu comentario de que fora excluido do laboratério de anatomia cerebral e como durante
interminaveis trimestres nao tivera onde pronunciar suas conferéncias, afastara-se da vida
académica e deixara de frequentar “as sociedades eruditas” (Freud, 1925).

Daquele momento em diante, Freud compreendeu que passara a fazer parte de um
mundo onde ndo poderia contar com a objetividade e a tolerancia, mas aceitou o destino que
muitas vezes acompanha grandes descobertas. Durante seu percurso, ele se viu obrigado a
superar as influéncias de Charcot. Mesmo assim, Freud manteve-se firme em suas observagdes
e conclusdes.

Antes de nos referirmos a posi¢do de Lacan, relembramos que apesar de Freud ter
salientado com mais frequéncia a histeria em mulheres, ele abordou ao longo de sua obra a
histeria em homens.

Para além da concepgao da histeria como patologia, Freud destacou outras caracteristicas
do sujeito histérico, especialmente no que se refere a sexualidade. Ainda que tenha enfatizado
com maior frequéncia a histeria nas mulheres, Freud também se dedicou a estudar suas
manifestagdes nos homens. Por exemplo: o caso de Nobert Hanold em seu texto “Delirios e
sonhos na Gradiva de Jensen” (Freud, 1907[1906]), o do pintor Christoph Haizmann em “Uma
neurose demoniaca do século XVII” (Freud, 1923[1922]) e de “Dostoievski e o parricidio”
(Freud, 1928[1927]. Além disso, ele se autodiagnosticou ‘“histérico” (Quinet, 2005). Nesse
sentido, encontramos na carta 67, Freud (1950[1892-1899] dizendo: “O principal paciente que
me preocupa sou eu mesmo. Minha leve histeria (muito agravada, porém, pelo trabalho) foi
resolvida em mais uma parte: mas o resto ainda estd na imobilidade” (1950[1892-1899], p.
309). Mais uma vez, localizamos Freud, em outra correspondéncia, falando da sua propria
histeria e assim disse: “Ainda ndo descobri nada a respeito das cenas que subjazem a toda essa
historia. Se elas vierem a luz e eu conseguir resolver minha propria histeria, serei grato a
memoria da velha senhora que me proporcionou, em idade tdo precoce, os meios de viver e de
prosseguir vivendo” (Freud, 1950[1892-1899], p. 312).

Entdo, enquanto a psicanalise nasceu com Freud, em especial a histeria; diferentemente,
o psicanalista francés Jacques Lacan partiu da paranoia, dedicando ao tema sua tese de
psiquiatria “Da psicose paranoica em suas relagdes com a personalidade” (Lacan, 1932).

Jaques Lacan em seu ensino (1901-1981) da prosseguimento, no entanto, a linha
freudiana de investigacdo da psicopatologia, abordando a histeria de diversas maneiras na
sequéncia do seu ensino. Quinet explica-nos que Lacan:

Compara o sujeito histérico com a bela alma hegeliana que se queixa da desordem do
mundo como se ndo tivesse nada a ver com isso; faz da histeria uma maneira especial
de desejar: trata-se do desejo que se sustenta na insatisfacao. O histérico € o que melhor
demonstra que o desejo inconsciente ¢ o desejo do Outro, pois ndo deseja sem desejar
o desejo do Outro no qual seu proprio desejo esta amarrado, moldado ou dirigido
(2005, p. 103).

Dessa forma, recorremos ao caso de histeria traumatica apresentado por Lacan (1955-
1956) em O Seminario, livro 3: as psicoses, no qual o autor demonstra um interesse particular
pela investigagdo da histeria traumatica masculina. O caso foi relatado por Michel Joseph
Eissler, psicologo da Escola de Budapeste, apos a guerra de 1914-1918, e apresenta a historia
de um condutor de bonde.

Lacan retoma o caso desse homem que vinha apresentando uma dor na lombar
inexplicavel, do ponto de vista do médico. O homem cai do bonde e apresenta o sintoma
conversivo de dores lombares que irradiam, subsequentemente a queda. Essas dores, tanto para
o médico quanto para o paciente, constituiam um enigma, ja que os exames ndo encontravam
justificativas para sua intensidade.
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O fato foi que depois do acidente, 0 homem comega a ter dores intensas que vao se
espalhando e cada vez mais. Ele se deita do lado esquerdo, pega um travesseiro e aperta-o entre
as pernas. As crises permanecem por varios dias e se acentuam até o ponto de causar perdas de
sentido no sujeito, ou seja, verdadeiros ataques histéricos.

Lacan diz que o psicélogo Eissler aborda
curiosas atitudes desse sujeito, como: depois da
primeira sessao, o sujeito senta no diva e arregala os
olhos para olhar para o analista. Em outra sessao, por
exemplo, ele se endireita, para cair de novo na
posi¢do anterior, porém com o nariz contra o diva,
oferecendo as pernas ao analista, cuja significagdo
nao escapa a este. O psicélogo tente encontrar tragos
de carater anal. Mas a interpretacdo que ele da ao
sujeito acerca de suas tendéncias homossexualizantes
deixa-o totalmente indiferente e ndo produz qualquer
modificacdo. O fato ¢ que o desencadeamento da
neurose, com seu aspecto sintomatico que exigiu a
intervencdo do analista, supde que um trauma tenha
despertado algo.

A hipotese levantada deve-se  ao
aparecimento de varios traumas na infancia. Um
deles aconteceu enquanto engatinhava no chdo e sua
mae pisou no seu polegar. Essa questdo ¢ considerada
importante por Eissler porque a familia revela que
apods esse incidente ele comegou a chupar o polegar. O analista interpreta como castragao e
regressdo. Na verdade, o material possibilita Lacan a dizer que “o que foi decisivo na
descompensa¢do da neurose ndo foi o acidente, mas os exames radioldgicos” (Lacan, 1955-
1956/2008, p. 199). Em outras palavras, para Lacan, na descompensagdo, apresentou-se a
sintomatizacao de sua estrutura e, assim, seus sintomas foram organizados. Ainda nesse sentido,
Lacan narra que foi por meio dos exames radioldgicos, que se situou o verdadeiro enigma da
subjetividade. Entendemos que colocaram o sujeito sob a mira de instrumentos misteriosos,
desencadeando, a partir de entdo, suas crises. Essas crises, portanto, o seu sentido, a sua
modalidade, a sua periocidade, o seu estilo, surgem vinculados de um modo evidente a fantasia
de uma gravidez.

A manifestagdo sintomatica do sujeito ¢ denominada por esses elementos relacionais
que colorem suas relacdes com os objetos, de maneira imagindria. Pode-se reconhecer ai a
relacdo anal, ou homossexual, ou isto, ou aquilo, mas esses elementos mesmos estao
considerados na questdo que € posta — Serd que sou ou nao alguém capaz de procriar? Essa
questao se situa evidentemente ao nivel do Outro, na medida em que a integracdo a sexualidade
esta ligada ao reconhecimento simbdlico (Lacan, 1955-1956/2008, p. 200).

Se o reconhecimento da posi¢do sexual do sujeito ndo se inscreve na ordem simbodlica,
a psicanalise — o freudismo — perde sua razao de ser, ndo significando absolutamente nada. O
sujeito encontra seu lugar em um aparelho simbolico ja estruturado, que instaura a lei da
sexualidade. Essa lei so autoriza o sujeito a realizar sua sexualidade no plano simbélico. E isso
o que o Edipo articula e, se a analise ndo tivesse reconhecido tal dimensdo, nada teria
efetivamente descoberto.

O que estd em questdo, no caso do condutor de bonde, ¢: Quem sou eu? — ou ainda — Sou
eu?, isto ¢, uma relacao de ser, um significante fundamental. Foi na medida em que a questao
simbdlica foi reanimada — e ndo reduzida ao imaginério —, que se produziu o desencadeamento
da neurose e a organizagao de seus sintomas.

Picasso: L'Acrobate (1930)
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Sabemos que o corpo simbdlico na histeria ¢ um corpo mapeado por sinais e tracos
significantes. E um corpo imaginario, um corpo de identificagdes, marcado pelos efeitos
decorrentes da assun¢do da imagem dos objetos aos quais se dirige e dos quais se ocupa em seu
desejo.

Nesse contexto, portanto, entendemos que foram os exames radioldgicos que despertaram
a pergunta simbolica e essa ndo pode ser reativada como imaginaria.

Mas como? Para Lacan, a queda do bonde remete ao fato de o sujeito tombar e dar a luz a
si mesmo. O tema unico da fantasia de gravidez domina, mas em que sentido? Como um
significante da questdo de sua integracao a fun¢ao viril, a fungdo de pai.

Com isso, Lacan retoma o caso para recolocar a seriedade atribuida por Freud a identificacao
feminina subjacente ao sintoma histérico, questdo que remete a origem de uma fantasia
inconsciente de gravidez.

Em uma determinada sessdo, o condutor de bonde conta que um dia pode observar
escondido uma mulher que morava proximo a casa de seus pais. Relatou que essa mulher
soltava gritos intensos, se contorcia, as pernas estavam levantadas e, assim, percebeu que se
tratava de um parto. Além disso, ele viu o médico levar pelo corredor a crianga em pedacos.

O condutor, apds narrar esse acontecimento, cujo carater feminizado ¢ percebido de
imediato pelo analista, participa ao sujeito alguns elementos de sua observacdo. O proprio
condutor revela em seguida para seu analista que o seu médico, apds examina-lo, menciona a
sua mulher: “Eu ndo consigo perceber o que ele tem. Parece que, se ele fosse uma mulher, eu o
compreenderia bem melhor” (Lacan, 1955-1956/2008, p. 200).

Em outras palavras, o sintoma seria mais claro se o paciente fosse uma mulher. Lacan
(1955-1956) chama atencdo para uma espécie de mensagem invertida do sujeito acerca de sua
sexualidade: O médico estaria situado no lugar de outro imaginario do sujeito, mediatizando
seu acesso ao Outro da linguagem.

Consideramos aqui com Lacan uma relacdo de causalidade ndo entre a queda e as dores,
mas entre os exames radioldgicos, e assim postula o verdadeiro enigma subjetivo: nesse Outro
simbolico que se apresenta sob forma de um aparelho radioldgico. Dessa forma, o condutor de
bonde faz um apelo e ndo encontra uma resposta, mas um enigma: uma mensagem a ser
decifrada (Pollo, 2003).

Estamos no campo da neurose, mas tratando-se de um sujeito histérico masculino, a falta
simbolica, efeito da operacdo de castracdo, ndo se apoia na Penisneid (imaginario do corpo).
Entdo, para esses homens, o sustentaculo imaginario do ¢rgdo viril vacila em fungao
identificatoria, e € ai, na identificagdo simbolica, que algo ndo ¢ satisfatoriamente consistente
para que a passagem de ser o falo para ter o falo se faga sem vacilagdes. Tudo parece confluir,
no entanto, para a pergunta que faz enigma para o sujeito: “Quem sou eu? Um homem ou uma
mulher?” e “Sou eu capaz de gerar?” (Lacan, 1955-1956/2008, p. 201).

Assim sendo, vale destacar uma observagao clinica de Joseph Eissler, retomada por
Lacan. Em certo momento, o paciente fala de suas preocupagdes de ordem anal e de seu
interesse por seus excrementos. Para Lacan, a questdo gira em torno do seguinte: poderiam,
acaso, as sementes de frutas, presentes nos excrementos, conservar sua aptiddo para a
germinagdo, uma vez langadas a terra?

O condutor conta, no entanto, que tem interesse pela procriacdo de galinhas e pelo
comeércio de ovos. Além disso, comenta que seu interesse esta voltado para questoes referentes
a boténica, tudo que gira em torno de germinacao.

Podemos dizer que os diversos acidentes de trem que ocorreram em sua profissao estdo
relacionados a cena do despedagamento do corpo no nascimento de uma crianca, da qual ele foi
testemunha. Essa ndo ¢, contudo, a origem da questdo do sujeito, mas sim uma cena
especialmente expressiva.

Lacan (1955-56), nesse seminario 3, lembra-nos do caso Dora, ndo do sexo que ela tem,

Trivium: Estudos Interdisciplinares, Ano XVII, no.2. p. 15-26.



22

mas recorre a essa questdo: “O que é ser uma mulher?”. Ele destaca que os sonhos de Dora sao
transparentes nesse sentido: “O que é ser uma mulher?” ou, mais precisamente, “O que é um
orgao feminino?”. Com Lacan, diriamos que chegamos a um ponto incomum: a mulher se
interroga o que € ser mulher, assim como o sujeito macho se interroga o que € ser uma mulher?
Face a tudo isto, podemos dizer que as dores do condutor ou ataques de histeria em tudo se
assemelhavam as dores de uma mulher gravida, pois recordemos que ele se deitava de lado,
com almofadas no meio das pernas. Lacan d4 énfase aos trabalhos da vida pregressa do
condutor, pois esse homem, além de ter trabalhado como padeiro, quimico de laboratorio e
condutor de bonde, interessava-se pela germinagdo de plantas e criagdo de galinhas

Lacan chega a identificar o histérico com o proprio sujeito do inconsciente. Estabelece
aquilo que seria a pergunta histérica por exceléncia: “O que ¢ ser mulher?”, que se desdobra
em: “Sou capaz de procriar?”. Eis o histérico: um sujeito dividido em relagao ao sexo.

Mas o que significa pertencer a um sexo? Nao ha uma resposta que traga seguranga
absoluta ou garantia para sempre. O que se observa € que a anatomia procura responder a essa
questdo por meio dos caracteres sexuais secundarios, enquanto a sociedade recorre ao estado
civil e aos modos de vestir — formas, ou melhor, tentativas de dar uma resposta. E importante
destacar, contudo, que cada sujeito possui uma sexualidade singular, que escapa a toda
classificacao.

Nesse contexto, é importante retomar o complexo de Edipo, que Lacan articula em trés
tempos distintos: o primeiro esta vinculado a relagdo mae-filho; o segundo ¢ marcado pelo
surgimento do pai e a entrada ao simbolico; e o terceiro ¢ assinalado pela identificagdo do pai
enquanto representante da lei. A evolugio da leitura lacaniana do Edipo indica que o sujeito
histérico masculino tem na sua historia edipiana um impasse. Para fugir da castracdo incidida
da realidade com o pai, toma-o como objeto de amor, ndo escapando, apesar disso, da castracao.
A escolha do pai como objeto de amor, por um lado, livra-o da ameaga de castracdo, evitando
o enfrentamento com o pai, mas por outro, evoca a angustia de se colocar na posi¢ao feminina.
A castracdo ¢ tdo ameacadora por desejar a mae, quanto pelo preco a pagar pelo amor do pai e
pelo pai.

Freud em seu texto de 1925, “Algumas consequéncias psiquicas da distin¢do anatdmica
entre os sexos”, explica-nos como a posi¢ao edipiana do homem histérico € estruturante em sua
neurose, levando-o a interrogar: o que ¢ ser uma mulher? O que ¢ ser um homem?

Apenas examinando-se as primeiras manifestagoes da constitui¢cdo instintual inata do
paciente e os efeitos de suas primeiras experiéncias, que de fato podemos avaliar com
exatiddo as forgas motivadoras que levaram a sua neurose, e estar seguros contra os
erros a que poderiamos ser induzidos pelo grau em que as coisas se tornaram
remodeladas e sobrepostas na vida adulta (Freud, 1925/1976, p. 277).

Partamos do complexo de Edipo nos meninos, quando Freud (1925) demonstra o quanto
a atitude edipiana concerne a fase félica da sexualidade infantil. Assim, logo nos primeiros anos
de vida, o menino comega a sentir sensagdes voluptuosas. Apaixonado pela mae, ele quer
possui-la, colocando-se como rival do pai, outrora encantado. Adota, igualmente, a posi¢cao
inversa: carinho em relagao ao pai e hostilidade para com a mae

Freud (ibidem) enfatiza que o complexo de Edipo submerge com o complexo de
castracdo, pois 0 menino reconhece no esbogo paterno o obstaculo da realizacao de seus desejos.
Sendo assim, abandona o investimento feito na mae e evolui para uma identificacdo com o pai,
a qual lhe permite, mais tarde, outra escolha de objeto e novas identificagdes: ele se desliga da
mae, para escolher um objeto do mesmo sexo. A privacao desse amor poderd também ser
interpretado como uma frustracao, causando um sentimento de 6dio em relacdo a mae. Diriamos
que as cicatrizes desse processo manifestam-se na histeria masculina. Além disso, Freud
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(ibidem) adiciona em relagdo ao Edipo, que, se o menino sai do Edipo por meio da angistia da
castragdo, a menina entra nele pela descoberta da castracdo e pela inveja do pénis. Nela, o
complexo se manifesta pelo desejo de ter um filho do pai. Ao contrario do menino, a menina se
desprende da mae, que ¢ do mesmo sexo, por outra pessoa de sexo diferente, o pai. Assim, para
Freud, ndo h4d um paralelismo exato entre o Edipo masculino e seu homologo feminino. Nao
subsiste uma regularidade, uma vez que em ambos os sexos a afeicdo a mae ¢ o artefato comum
e primeiro. Winter (2001) escreve:

(...) a descoberta mais importante devida as psicanalistas (mulheres) no inicio do
século, isto ¢, Lampl de Groot, Ruth MacBrunswick e Hélene Deutsch, ¢ que,
justamente, a ideia que domina as mulheres ndo ¢ a ideia de ter um filho de seu pai,
mas o fantasma de poder dar um filho a sua mae, fazer um filho na mae. Neste sentido,
para Freud, o desejo de quem ndo era ainda uma menina, segundo Freud, ¢ um desejo
ativo. (...) para Freud, o desejo no homem e na mulher ¢ sempre ativo, ja que € sempre
reativo, histérico, na medida em que desejar é sempre faltar, reivindicar, sentir-se
frustrado, invejar o outro (p. 140).

Na historia da psicanalise, contudo, o Complexo de Edipo designa nos meninos nio
apenas o reprimido, mas ¢ literalmente feito em pedagos pelo choque da castragdo ameacada.

(...) quando possuido de alguma ameaca de castracdo, € que a observagdo se torna
importante para ele; se entdo a relembra ou repete, ela desperta nele uma terrivel
tormenta de emogao e o forga a acreditar na realidade da ameaca de que havia rido até
entdo. (...) que em conjunto com outros fatores, determinardo permanentemente as
relacdes do menino com as mulheres: horror da criatura mutilada ou desprezo
triunfante por ela. Esses desfechos, contudo, pertencem ao futuro, embora ndo muito
remoto (Freud, 1925/1976, p. 281).

No artigo de 1919, Freud parte da cena em que uma crianga ¢ espancada para destacar
que a experiéncia de ser castigado pelo pai assume uma relevancia erética para ambos 0s sexos,
remetendo ao falo simbodlico. Assim, as construgdes imagindrias analisadas por Freud
funcionam como uma forma de velar a dimensdao simbolica da castra¢do. Para sermos mais
precisos, entendemos que a castracdo ¢ aceitacdo de um limite de si, aceitagdo nao s6 do que
sou, mas, sobretudo, do que ndo sou. Do ponto de vista clinico, a histeria masculina ¢ um modo
de contornar a castragdo, mas o que a diferencia de outras neuroses?

A diferenca € que o homem histérico, a partir de seu nascimento, deve sentir que, nas
imediagdes da mae, alguém seduz a atencao desta mais do que ele consegue fazer. Ele comeca
a entender que € o pai: esquema edipiano que vimos anteriormente. Para entendermos melhor
a histeria masculina, no entanto, podemos modificar o esquema edipiano e lembrar que o
esquema agora ¢: pai, mae, filho e funcdo falica. Abramos aqui um parénteses para
compreendermos por que Freud (1923) em A organizagdo genital infantil, destacou o quanto a
existéncia de uma organizacao genital infantil estava centrada no primado do falo.

Para empreender o retorno a Freud, Lacan (1957-1958) estabelece: “na doutrina
freudiana o falo ndo ¢ uma fantasia (...) tampouco ¢, como tal, um objeto (...) € €, menos ainda,
0 6rgdo que ele simboliza” (p. 695). Ainda em 1957-1958, o falo foi determinado como o
significante dedicado a designar, em seu conjunto, os efeitos do significado, na medida em que
tais efeitos sdo dependentes do significante. Mas para dar conta do significante “falo”, ¢é
imprescindivel colocar em cena aquilo que sofrerd a marca do significante. Sendo assim,
tomemos como exemplo a possibilidade de o menino perceber desde bem cedo que o pai ndo ¢
um rival de muito peso. Ou que talvez a mde ame os homens que nao tém peso. Vemos, desse

Trivium: Estudos Interdisciplinares, Ano XVII, no.2. p. 15-26.



24

modo, que a questdo do menino histérico sera saber por onde percorre o dito falo, ja que ele
percebeu que para a mde de maneira alguma seu detentor pode ser o pai da crianga. Como
estamos no campo da neurose, Winter (2001) escreve:

(...) o falo (...) estd por vir, ou é o proprio sujeito que, num primeiro tempo, € o falo,
e num segundo tempo o detera. Se o detiver, nao lhe ¢ impossivel, de vez em quando,
empresta-lo a mae e, assim, poder representar com ela uma relacdo fantasmada na qual
ele lhe da o falo e, quando quer, o retira. Se ele pensa que o falo estd alhures, e que
estd por vir, ele buscara figuras que dele serao detentoras e que a mae poderia aceitar.
E este o verdadeiro esquema do histérico e é a razdo pela qual ele vai buscar este falo
com aqueles que t€ém o poder: os homens politicos e seus delegados, os homens da lei.
Serdo, em consequéncia, pais imaginarios de que podera se queixar, mas aos quais se
submetera (p. 154).

Nesse contexto, o que podemos dizer até este momento? A impressao que temos € que o
homem histérico paga muito caro por ndo reconhecer o amor de seu pai. Observamos também
que Freud instituiu esse esquema em Romances Familiares (1909[1908]), onde o sujeito em
sua historia elabora uma fantasia de um pai, que nao ¢ aquele que teve. E o que isso quer dizer?
Em Uma crian¢a é espancada (Freud, 1919), observa-se que a fantasia constitui uma produ¢ao
de linguagem que, simultaneamente, revela o assujeitamento a estrutura e possibilita a producao
do sujeito. Sobretudo a fantasia denominada por Freud, a principio, como referida a meras
producdes de carater imagindrio, ¢ investida na obra freudiana quando se verifica que uma forga
inconsciente impele o sujeito a remodelar sua experiéncia e sua lembranga, causando uma
realidade que, alheia ao mundo externo, estabelece-se como realidade psiquica.

Para Dora, a constitui¢do de sua sexualidade néio ocorre no complexo de Edipo de modo
simétrico ao do condutor de bonde. Nao se da pela identificagdo com a mae, mas, ao contrario,
pela identificacdo com o objeto paterno. Isso a conduz a um desvio suplementar em sua
formacgao. Freud nunca abandonou essa concepcao, apesar das tentativas posteriores, sobretudo
no campo da discussdo sobre a feminilidade, de restabelecer uma suposta simetria entre os
sexos. A mulher encontra-se em certa desvantagem no que diz respeito ao acesso a identidade
de seu proprio sexo e a sexualizacdo. Na histeria, no entanto, essa desvantagem pode-se
transformar em uma vantagem, ja que ela se identifica imaginariamente com o pai, identificacdo
que lhe é acessivel sobretudo pela posi¢io que ocupa na estrutura do Edipo. Para o homem
histérico, o caminho ¢ mais complexo.

O que nos faz pensar em um aspecto particular e curioso nessas questdes ¢ que todos
esses dados, mesmo que diferentes, somam-se como vestigios inconscientes da questdo
histérica: o que ¢ ser uma mulher? Portanto: serd que todos esses elementos estdo presos ou nao
a procriagao? Ao mesmo tempo, observamos que a originalidade desse caso € sustentada pelo
que Freud ja realgava em seus textos sobre a fantasia. Em 1908, Freud escreve que o histérico
sofre por estar preso entre duas fantasias, sem poder ceder nem a uma e nem a outra. Em suma,
tudo se passa como se estivesse preso a uma fantasia masculina e a outra fantasia feminina.
Em outras palavras, os sintomas histéricos sdo expressdes simultaneamente de uma fantasia
inconsciente masculina e feminina.

Tomemos como exemplo esse caso que Freud em 1908 escreveu em seu artigo: uma
paciente, durante um ataque, com uma das maos pressionava o vestido contra o corpo,
defendendo-se do ataque sexual de um homem, e com a outra mao tentava arranca-lo, como um
homem que ataca a mulher sexualmente. O que podemos extrair desse exemplo, ¢ que essa
paciente agia simultaneamente como uma mulher € como um homem e, mesmo sozinha,
realizava por gestos contraditdrios uma relacao entre os dois sexos. Toda luta se deve ao fato
daquilo que Freud observou, pois os sintomas histéricos sdo representados através da
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conciliagdo entre o impulso libidinal e o impulso recalcante. Para tanto, Freud explica que
existem muitos sintomas onde a exposi¢do de uma ou mais fantasias sexuais, por mais
significativas que sejam, ndo sdo consideradas a solucdo do sintoma. A fantasia ¢ uma resposta
que o sujeito constrdi para tamponar o seu desejo, pois o que desvela na histeria ¢ um corpo
que goza, um corpo de gozo.

Conclusao

Em suma, no caso do condutor de bonde, que embora se tratasse de um homem histérico,
ndo havia outra forma de decifrar seus sintomas conversivos a ndo ser dando suporte e
expressdo a uma pergunta inconsciente sobre o feminino e a procriagdo. O sintoma histérico
interroga no corpo € com o corpo: quem sou eu? Homem ou mulher?

Sabemos que, desde muito cedo, Freud deixa evidente em sua obra que nada ¢ natural
quanto ao corpo, sexualidade, sexo e desejo. Nada ¢ natural na nossa vida sexual, nem posicao
sexual, nem escolha de objeto e nem o género. Nao havendo inscri¢do da diferencga sexual no
inconsciente, toda e qualquer escolha de objeto (simbodlica e imagindria) € possivel. O
inconsciente comanda a sexualidade do ser humano.

Se, portanto, na histeria masculina, o corpo ¢ tecido de linguagem, o sintoma corporal
fala. H4 algo inscrito no corpo que o sintoma traduz. O inconsciente ¢ corporal e nele se vincula
a historia de sexualidade do sujeito.
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