s exo apresen- () AUTISTA DIANTE

ta um caso de uma

crianga atendida no

Lugar de Vida e su- DA PALAVRA:
pervisionado por Al-

fredo Jerusalinsky.

Aborda-se a relagio UM CAS O

da crianga autista com

a demanda do outro. SUPERVISIONADOLZ

THE AUTISTIC CHILD
FACING THE WORD:
A CONTROLED CASE |

This paper presents
a case of a child in
treatment in Lugar de .
Vida and controled by Alfredo Jerusalinsky
Alfredo Jerusalinsky.
The relation between
the child and the

other’s demand is dis-
cussed.

Equipe: Queremos falar de Joao?, uma crianca para
quem o espa¢o do Educacional é muito dificil, € o tipo
de enquadre que tem as regras mais definidas, as
atividades pré-determinadas. E uma crianca que muitas
vezes penso que ndo deveria estar nesse grupo.

Equipe: E, desse jeito que a montagem esti colocada,
Nao tem opgao.

Equipe: Mas serd que isso sO ocorre com ele? E
com as outras crian¢as?

Equipe: E a crianga que fica mais distante. Nio sei
se seria clinicamente indicado que ele faga parte desse
grupo. E uma coisa para pensar, me ocorre isto sempre.
E uma crian¢a que sempre que a gente faz qualquer tipo
de demanda, principalmente demandas em que a palavra
esta colocada, parece violento para ele, ele grita, ele se
morde. E uma atividade em que ele parece nao ter
interesse, a gente fica chamando para a atividade, e a
cena se repete; da chute na parede, quebra vidro, se
morde... enquanto em outros espagos em que o enquadre
€ mais frouxo, vamos dizer, ele aceita...
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Jerusalinsky: Por favor, descreva-me mais essa atividade.

Equipe: E o que a gente chama de Educacional. Esse grupo
tem um enquadre mais parecido com o escolar: com atividade
dirigida, tem chamada. ..

Equipe: Tem uma demanda.

Equipe: Por exemplo, a gente, durante muito tempo, fez
trabalhos em cima dos nomes das criangas, ou com letras méveis
ou fazendo contormno, a inten¢io era montar o nome. Foi um
tempo grande em que a gente trabalhou a escrita do nome. No
final fazemos uma chamada, em que aparece 0 nome deles e em
que eles sao chamados a fazer uma assinatura, uma marca, de
cada um. Ultimamente, a gente tem trabalhado muito com
desenho, com materiais diferentes; hoje, por exemplo, a proposta
era fazer desenho com durex coloridos. E sempre com uma
atividade que a gente ja traz meio determinada, nio é uma
atividade em que a crianga abre o armirio e escolhe o que ela
quer fazer, € uma coisa que a gente pensa em funcio do que vem
aparecendo no grupo; entio, € dirigida, e diferente dos outros
espacos que sio um pouco mais livres.

Equipe: Parece que este enquadre fica mais invasivo para
ele, ndo & Ele reage...

Equipe: E porque neste grupo existem outras criancas que
estao mais proximas da letra, entiio, o contraste fica maior.

Equipe: Acho que este € um outro ponto, as diferengas nos
grupos.

Equipe: Eu nao sei se a montagem amarra tanto. Imagino
que a gente até pudesse introduzir o trabalho de um adulto saindo
com determinada crian¢a num certo momento. Mas o que vocé
traz é mais sério, isso de oferecer enquadres duros para criangas
que nao querem saber disso. Acho que esse € o ponto.

Equipe: Por exemplo, no caso de um autista bem autista,
nés achamos que ele tinha de sair do grupo e ir s6 para o
atendimento individual, porque a gente viu que realmente o
grupo s6 produzia efeitos ruins.

Equipe: Acho que, neste ponto, o Jodo é uma crianga dificil,
porque tem momentos em que ele topa o trabalho, tem
momentos em que parece violento, ¢ mais dificil pensar.

Equipe: Nao é sempre que ao ser interpelado ele responde
dessa maneira.

Equipe: Estou lembrando, na sexta-feira nés discutimos isso
também. A AMA diz que nio se deve falar com os autistas,
porque eles ficam muito perturbados. Na AMA nao falam. Fico
pensando que isso deve ser fruto da experiéncia com uma crianga
para quem isso era problema, e foi generalizado. Nao que ele
seja um autista, estamos dizendo que para ele é mesmo
complicado...

Equipe: 1sso € que eu acho um mistério, fico me debatendo,
afinal, o que é que faz com que em alguns momentos, ao ser



interpelado, isso provoque uma reacio de arrebentamento, ele
se morde, grita, joga cadeira no chao... Uma vez a mie estava
vindo com ele para ci, ele sempre para antes de atravessar a
rua, vinha vindo um 6nibus, e ela disse: “Espera ai, espera o
onibus passar”. E foi o suficiente para ele explodir. No trabalho
individual, na semana passada, eu vinha fazendo bastante
interferéncia com ele. Ele pegou a argila, comecou a mexer,
fazer marcas na argila, eu peguei um palitinho e escrevi Jodo na
argila dele, ele permitiu, compartilhou aquele pedago de argila
comigo, e eu pude escrever Jodo, ele olhou, continuou. Dai fui
tentar fazer alguma forma com ele. Isto podia ser extremamente
invasivo para ele, e nio, ele foi topando, topando, e fomos
construindo de um jeito bem diretivo.

Mas em um momento ele estourou. Ele pds o dedo na
boca, e eu disse (mansamente): nio pde o dedo sujo na boca.
E entio ele comecou a bater cadeira, chutar, gritar, até a hora
em que eu falei bom... podemos voltar a trabalhar? Ele parou
na hora.

Jerusalinsky: Quer dizer que o problema nfio é a palavra. E
a interdicao.

Equipe: Talvez o problema nio seja o enquadre do
educacional, sejam as interdi¢oes que se fazem nessa hora.

Jerusalinsky: Digo porque a AMA diz que a palavra nio
deve ser usada. N6s podemos escutar isso que os pais [da AMA]
dizem, ou fazermo-nos surdos diante disso, mas eu prefiro
escuti-los e tentar entender: por que que eles dizem semelhante
coisa? Eu nio sei por que que dizem, mas vamos formular
algumas hip6teses.

Equipe: N6s formulamos e fomos na seguinte dire¢ao:
talvez nio a interdicio, mas a demanda seja vivida como uma
demanda invasiva.

Jerusalinsky: A demanda do Outro.

Equipe: NGs chegamos aqui. -

Jerusalinsky: E assim, seguramente € assim. Por que razio
0s pais atribuem 2 palavra essa reagao perturbada, como se a
palavra fosse ela mesma a causa dessa perturbagao? Digo
porque € intéressante escutar isso, porque estd exatamente no
avesso de nossas convicgoes, da postura analitica. A clinica tal
como a lemos tende a nos demonstrar que, quando a palavra é
introduzida, no lugar de produzir uma precipitacio do ato, ela
o desvia, o desloca. Isto que os pais dizem é exatamente 0 avesso
de nossa postura, por isso mesmo € que tal coisa tem grande
interesse para nés, por estar no avesso.

Vamos supor que fosse verdade o que os pais dizem e
que, cada vez que alguém fala com o autista, o autista fica
enraivecido. Isso poderia ser porque o autista percebesse, por
exemplo, que a palavra tem uma incidéncia no mundo, modifica
atitudes das pessoas, o sofrimento, a posi¢io das coisas, e ele,
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vamos supor, padece de algum
transtormo central, talvez, patognomonico
do autismo, préprio do quadro
autistico, que o impede de partilhar do
cédigo da linguagem. E, diante da
presenca deste elemento que entra em
jogo, desta manifestacio humana, ele se
sabe perdido, sem condicoes de se
apropriar disso e tentar anular essa
manifestacio.

Vamos supor que esse seja o
motivo, ndo é totalmente insensato
supor isso porque criancas com disfasias
podem ter esse tipo de reagao. Nos casos
de disfasias graves congénitas, nos
assistimos a uma reatividade diante da
implementacio da lingua. Quando a
crianga ja chega a uma idade de 5, 6 anos,
ou seja, bem saida da fase especular,
reage quebrando o espelho, lugarem que
se supde que elas sejam sujeitos de uma
linguagem e que, como n4o o podem ser,
batem, quebram.

Se isso fosse assim, ainda teriamos
o problema clinico que evidentemente
0s pais nio se colocam, e que é o de
como fazer permeaveis essas crianc¢as
alingua, porque sabemos que sem essa
permeabilidade a lingua, sua chance de
participacdo no mundo é muito
pequena e sua autonomia subjetiva vai
ser quase zero. Portanto, essas solugoes
que diante disso os pais tendem a adotar
sao reforcadas pelas colocagdes
comportamentalistas de resolver isso
pela via de uma série de comportamentos
automiticos, maquinicos, € que oferecem
alguma aparéncia de adaptabilidade e
adaptacdo, mais ou menos fixa. Nos
sabemos que essa é uma solugio que
cancela qualquer chance do que
denominamos cura, que é precisamente
a encamacio de um sujeito por minimo
que seja.

E claro que podemos nos
perguntar por que razao os pais se
inclinam a tal escolha, acoplam-se a tal
interpretagio das coisas. A resposta

mais imediata que aparece elimina
qualquer possibilidade subjetiva sobre
o devir deste sujeito em questio, e isso
desembaraca totalmente os pais da
meada da vida dos filhos, uma vida
evidentemente complicada, cujo ato de
se desembaracar poupa muitas
angustias e sofrimentos, embora
condenem o filho ao ostracismo, uma
espécie de pratica de ermitio, ainda que
rodeado de pessoas.

Se assim fosse, ou seja, essa hipo-
tese de uma disfasia originiria, que nio
€ rara de acontecer no autismo, ou seja,
noés encontramos criangas autistas com
transtornos severos especificos de lin-
guagem. Efetivamente hi uma correla-
¢ao alta entre autistizacio e surdez, o
que demonstra que se trata de uma par-
ticular posi¢io em relacio a linguagem
em que o sujeito fica excluido dela e que
isto é constituinte do autismo. Podemos
fazer essa afirmag¢io em uma propor-
¢io significativa dos casos. O que nio
sabemos € se isso aparece primiria ou
secundariamente e sabemos que a cli-
nica parece nos indicar que as vezes é
primariamente, as vezes é secundaria-
mente, o que nos leva a pensar que a
constituicio de uma posi¢ao autistica
estd caracterizada por essa posicio em
relacio a linguagem, independentemente
de ser primaria ou secundaria.

Agora, que os pais cheguem a
convicc¢ao de que € a palavra que per-
turba, poderia ser uma consequéncia
de que raramente os pais exercem a
linguagem enderecada ao filho, a ndo
ser sob a forma de uma demanda. E
raro o uso da linguagem, da fala en-
derecada aos filhos e que nio confi-
gure uma demanda. Quando os pais
falam com os filhos “comporte-se
bem”, “sente direito”, “vamos co-
mer”, “é hora do banho”, “fez a sua
licao?”, “bota a tiara”, “qual é o ves-
tido que vocé vai querer botar hoje?”,
“vamos jogar futebol?”, “vocé vai
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brincar?”, por mais que sejam pergun-
tas, sao demandas.

Equipe: Grande parte das falas dos
pais s3o demandas.

Equipe: Nao s6 dos pais.

Equipe: Haveria uma fala que nio
contivesse demanda?

Jerusalinsky: Isso em relacao aos
filhos?

Equipe: Nao, de modo geral.

Jerusalinsky: Claro que ha. Pode se
tranqlilizar, que existem coisas, como,
por exemplo, estas, que nao constituem
nenhuma demanda.

Equipe: Estas?

Jerusalinsky: Isto que estou dizendo
agora.

Equipe: Nao, vocé pede que seja
escutado, pede reconhecimento, pede
aval...

Equipe: Toda fala supde algum
nivel de demanda.

Jerusalinsky: E verdade que toda fala
pode ser tomada no campo da demanda.

No minimo, que seja escutado. Por
exemplo, quando vocé diz “chove”,
tudo bem, vocé pode tomar isto no
campo da demanda, uma demanda de
ser escutado. Agora, se vocé diz
“chove”, e o outro lhe responde “por
que vocé estd me dizendo isto?”, ai
efetivamente vocé esti tomando a fala
do outro no campo da demanda. £
evidentemente um deslizamento
neurdtico.

Equipe: Talvez a mie do autista nfio
tenha intencio.

Jerusalinsky: Efetivamente.

Equipe: Seria o inverso disso de que
vocé estd falando.

Jerusalinsky: Ffctivamente.

Equipe: N6s demandamos dos
filhos, dos outros: “Me escute”. E a mie
do autista, talvez seja o inverso, nao
demande nada.

Jerusalinsky: Sim. E pior do que isso.
Segundo o que escrevi — e continuo
convencido disso — num texto sobre o
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autismo que se chama “A infincia do real” a mie
demanda nada do autista. Que é diferente de nao
demandar nada. A mie demanda nada.

Equipe: Que fique fora.

Jerusalinsky: E.

Equipe: Que nao me escute.

Jerusalinsky: Que ai onde ele esta, fique nada.

Equipe: N6s fazemos o inverso com o Jodo. Noés
demandamos dele.

Equipe: Da para pensar por ai, na explosao do Jolo para ele
se manter no nada quando se demanda alguma coisa para ele.

Jerusalinsky: E por ai. Mas vamos devagar. Quero chegar a
isso através de um certo caminho. As vezes, quando
precipitamos as conclusdes, nos poupamos de explorar uma
série de transformacoes, que sao necessarias para podermos
operar clinicamente. Prefiro ir passo a passo, porque passo a
passo encontramos os passos da desmontagem disso que esta
montado. Entio, requer certa paciéncia, é mais trabalhoso, mas
¢ mais frutifero.

Bom, dizia que justamente o que costuma acontecer com
0s pais em relacao a suas criangas. Para responder um pou-
co 2 sua questdo, quando eu digo a uma de minhas filhas
“que bonita que tu estas”, evidente que ela pode tomar isto
como uma demanda de estar bonita, mas também pode to-
mar isto como reconhecimento. N2o sei como vai ser quan-
do elas forem adultas, de repente, vao dizer: “Meu pai nio
aceitava que eu nao estivesse bonita”. Isso vai ficar do lado
de uma demanda, ou vao dizer: “Ah, meu pai era muito ad-
mirador nosso, porque nos dizia que estivamos bonitas,
nio faltava reconhecimento”. Ou, vamos supor, se houvesse
uma histeria clinica: “Meu pai nunca deixava de nos olhar
com olhar concupiscente, ou seja, de manifestar o seu dese-
jo”. Entdo ali, haveria uma demanda, e além do mais um
desejo, e o desejo erotizado, etc., etc. Ou, por exemplo, quan-
do vocé diz uma frase pouco comprometida, vamos supor
que vocé diga: “Sem velocidade, ndo tem gozo”, uma frase
atual! Nao esta dirigida a ninguém, € uma interpretaciao dos
tempos atuais. E, mais que uma demanda, pareceria ser uma
queixa. Pelo menos de minha parte. Ou pelo menos uma
critica. Por que haveria de gozar de modo veloz? Por que
tudo tem de ser tao veloz? Claro, toda queixa é uma deman-
da, e essa € de que seja mais lento. Mas veja ali: a queixa
produz uma inversio da demanda, entao nio € uma deman-
da direta. Também nio é uma demanda de nada, de tal for-
ma que a histerizacio da demanda permite a inversio da
posi¢io do sujeito, que € propria de sua constitui¢io. Por
isso é que Lacan e Freud dizem que a constituicao do sujeito
passa pela histeria ou pela histerizacio, justamente porque



se trata de desmentir o que o ou-
tro supde: “Nio, ndo é bem isso,
meu filho, é que ... n3o sei o qué,
a tua mde, bl4, bla, bla, bla”. A
gente pode dizer que a histérica
sempre passava negando o que me
pedia, e lembrando o que nao de-
via lembrar, e esquecendo o que
deveria lembrar. E pois a queixa
que a gente tem contra todas as
mulheres. Passam a vida toda se
queixando, ou seja, demandando
o inverso do que demandam de di-
reito, queixando-se de que nao en-
tendemos que, na verdade, o que
querem € o inverso, de que ndo é
assim, etc., etc. E o folclore em re-
lagao a feminilidade, ou seja, ficam
lembrando o que deveriam esque-
cer, esquecendo o que deveriam
lembrar, o que faltou, esquecendo
o que houve, e assim vai. A quei-
xa feminina em relagio aos ho-
mens € o contrdrio: os homens fi-
cam fazendo sempre a mesma coi-
sa, digamos que aborrecem. Ficam
sempre batendo na mesma tecla,
quer dizer, ndo sdo romanticos,
nio inventam novelas, nio sedu-
zem, N30 armam cenas, NAo geram
novidades, nao chegam com sur-
presas. Chegam todos os dias a
mesma hora do trabalho, tiram o
sapato, colocam os chinelos, sen-
tam para ver televisio, léem o jor-
nal e vdo para a cama. E ainda por
cima querem transar. Sempre a
mesma coisa, € um saco, querem
transar todos os dias, e geralmen-
te 2 mesma hora e do mesmo jeito.
E nem trocam de pijamas.

Em tudo podemos encontrar
uma demanda, mas a demanda tem
um viés, um deslize, uma posi¢cio
que nao é totalmente uniforme, per-
manente. HA momentos em que to-
mar como demanda certa enuncia-
¢do, por exemplo, os “chove” ou
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esta frase sobre a velocidade, é da
ordem da neurose clinica. Se digo
“ndo tem gozo sem velocidade”, e
o outro me responde “e o que quer
que eu faga? Vocé sempre com es-
tas queixas universais!”, evidente-
mente, o outro me responde a par-
tir de uma neurose clinica, é um
symiéme, um pequeno sintoma.

Mas toda essa série de mati-
zes em relaciao a demanda do Ou-
tro ndo estd no autismo. Sempre a
palavra do Outro aparece como
demanda de nada, demanda de
um nada ai. Esta é a posi¢io pri-
mdria em que o autista toma a pa-
lavra do Outro. A terapéutica faz
com que estas palavras possam ir
adquirindo certos matizes. Mas,
inicialmente, no estado puro do
autismo, esta palavra tem esta po-
sicao. Pode ser porque a palavra
caia num mar disfasico, e entdo ela
niao pode cumprir a sua fungio de
recorte. Pode ser porque este oce-
ano disfasico tenha a ver com o
modo em que a lingua foi introdu-
zida pelos pais, porque nada faz
pontuacio em relacio a esse filho.
E 0 que acontece em relagio aos
autismos secunddrios a uma ma
formacio genética, o autismo pré-
prio da sindrome de Down, ou a
incidéncia alta de autismo da sin-
drome Francheschetti-Trichers-Co-
llins (uma sindrome que se carac-
teriza pelo fato de que as criancgas
sa0 extremamente feias, sio mons-
tros, porque lhes faltam pedacos
do rosto. Da para ver o 0sso, é
uma caveira vivente. TerriveD).

Equipe: Qual é a participagdo
da crianga nisso? Fla é um objeto,
tem responsabilidade nisso? Ocupa
o lugar do nada?

Jerusalinsky: Nao tem responsa-
bilidade nenhuma, porque nio é
constituida como sujeito. E o mais




proximo de zero de sujeito que ha
ai. Nao da para responsabilizar
algo que nio é o sujeito. E o mes-
mo que responsabilizar um tigre
por comer coethos. Seria um cri-
me contra os coelhos?

Bom, neste quadro, uns 30%
sao surdos congénitos, por
obstru¢io da via aérea. Porque
nascem sem orelhas, tem buracos
dos lados... Com a perfuracio da
orelha, abre-se a via aérea, € ao que
se sabe eles tém uma audic¢io
normal, ou quase normal. Evidente
que estes sA0 €asos rarissimos.
Encontra-se 1 em 50.000, ou seja, €
uma sindrome muito rara, mais rara
que o autismo, cuja incidéncia é de
1 em 15.000.

Equipe: Quatro em 16.000,
entre 0s americanos.

Jerusalinsky: De qualquer modo, é
muito menor, mas a literatura médica
nZo é muito atualizada nisso, porque a
quantidade de casos € pequena, mas
ocorre um indice altissimo de psicose
e deficiéncia mental para essas criangas.
Atualmente o capitulo de genética sobre
a sindrome de Francheschetti-Trichers-
Collins esta suspenso, eliminou-se
qualquer tipo de considerac¢io sobre
deficiéncia mental e satide mental nesse
tipo de caso, porque os geneticistas
estao completamente em duvida. Ha
uns 300 casos de operados precocemente,
que atualmente contam com audicao
normal, desenvolvimento normal,
psique normal, inteligéncia normal. Eu
pessoalmente atendo um caso, desde
bebé, que chegou a puberdade sem
deficiéncia, sem psicose, sem autismo,
sem alteracao significativa. E nao é
porque eu faca milagres, é porque se
trata de pdr o sujeito nessa posicio, e
nio se deixar arrastar pelas aparéncias.

A incidéncia de autismos nes-
ses casos é muito alta. E o mesmo
que aconteceu com a sindrome de
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Down; ha 30 anos a incidéncia de
tracos autisticos era enorme, hoje
é banal. Fica evidente que nio se
trata de uma questio genética li-
gada ao autismo, mas de uma po-
sicio de reconhecimento no cam-
po da lingua de um sujeito que
fala. Hoje os pais e os terapeutas
estao muito mais dispostos a es-
cutar nas expressdes da crianca
uma fala, embora ela seja incom-
pleta, ou defeituosa e com dificul-
dades. Reconhecem nisso uma re-
presentacio de um sujeito, isso faz
com que nestes casos a incidéncia
de autismo seja muito menor.

Nao temos duvidas de que a
fungio da palavra € importante em seu
carater terapéutico. Em termos
clinicos, a histéria nos tem
mostrado que se trata disto. Agora,
se trope¢camos com um €aso, um
quadro clinico como é o autismo,
em que qualquer demanda do
Outro através da palavra € tomada
como uma demanda de exclusio, temos
um problema sério, pois o instrumento
em que nos confiamos para revirar as
coisas, e que temos para produzir uma
cura, est particularmente inabilitado.
Isto ¢ verdade, no estado primario do
autismo € assim. A manifestacio da
demandd do Outro causa ao autista
uma perturbacao, um desassossego,
produz uma posi¢io de negacio ativa
deste contato.

Nesse sentido, o que os pais
da AMA dizem nao é totalmente
insensato. Eles sio tomados por
uma conveniéncia de eliminacao de
responsabilidade subjetiva sobre o
que ocorre com seus filhos e aca-
bam conspirando contra a cura dos
seus filhos. E devem contribuir
para que muitas criangas que po-
deriam sair do autismo acabem
nio saindo. Nido sabemos quantas,
mas certamente nao sao poucds.
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Sabemos ainda que bem haveria algumas que nao sai-
riam de maneira nenhuma. Mas certamente as criangas
menores submetidas aqueles principios terapéuticos sio
submetidas 2 tendéncia de cronificacio do autismo, ou
seja, a tendéncia de estender e firmar a sua posi¢io, em
lugar de reverté-la. Esta € a razao pela qual essa contro-
vérsia dos pais da AMA se torna tao dramatica e tao dura
em relacao a eles e em relacao aos psicanalistas, pois, se
os psicanalistas afirmarem alguma esperanca de que seus
filhos pequenos se curem, imediatamente se apresenta a
eles que, se nio se curarem, seria responsabilidade de-
les, dos pais. Este é o imaginario deles... eles seriam imagi-
nariamente 0s causantes e responsaveis pela permanén-
cia dos filhos no autismo. Isto ninguém diz, mas o
imaginario deles diz, porque eles ja se sentem cau-
santes, e antes de mais nada precisam se desembara-
car dessa culpabilidade.

O que temos como certo é que quando nao se tenta
nio se sabe.

No caso deste rapaz, certamente ele ji atravessou um
processo terapéutico-clinico longo, o que faz com que suas
manifestacdes autisticas nao sejam tao primarias e tenham
sofrido certa elaboracio. Uma das coisas que notamos aqui é
que ele é sensivel a demanda do Outro, e que, em lugar de fazer
como um autista faz em seus momentos mais tipicos, ou seja,
virar as costas a quem demanda alguma coisa, ele ataca.

Vejam s6, vou fazer um rapidissimo esquema, muito
esbogado, de como ocorrem as coisas em relagio a demanda e a
agressivizacio durante o primeiro ano de vida.

Primeiro a crianca manifesta um incdmodo corporal, algo
a perturba corporalmente. A mae toma essa manifestacio de
mal-estar, de incdbmodo, como demanda, como demanda da
crianga. E, na verdade, a mie espera que o seu filho lhe demande

- algo, ela demanda que o seu filho demande. Quando acontece
de o filho nao fazer nunca isso, mais tarde recolhemos o relato
de que “nio me pedia nunca nada, era tranqilo demais, dormia
muito, ndo chorava, nfo sabia quando tinha fome”.

Quando o filho grita “bud”, ela diz: “Ah!, me deman-
dou!” Ela ja esta esperando, vai interpretar como demanda
qualquer coisa, o interessante é que a mae tende a interpre-
tar como demanda algo que se relaciona com o mal-estar
corporal que o filho efetivamente manifesta, ou seja, reco-
nhece que ai hd dor de barriga, hi fome, etc. Bom, quando
a mae toma como demanda, o filho aprende a demandar. Se
uma crianga pequena, de uns 4 ou 5 meses, gritar de noite, e
a mae vier, ela rapidamente aprendera que, se gritar durante
a noite, a mie vird. E a mae diz: “Ele aprendeu que eu res-
pondo, eu cai na armadilha!” Ha uma subjetividade forte at:



“Ele foi um espertinho, um arteiro e astucioso, fez um plano
criminoso para nao me deixar dormir!”

Bom, mas ainda ocorre o seguinte: assim como o
filho percebe que a mae responde a sua demanda, ele
percebe que a mae também demanda. O bebé aprende a
ler estes pequenos signos da demanda do Outro. Ele
comeca assegurando-se de que o outro responda a sua
demanda, ao moldar as suas manifestacdes. E
precisamente quando a crianc¢a se modela a imagem que
o outro espera dela que ela entra na fase especular. E o
momento em que entra em uma dimensao narcisica
primdria, ao sair do auto-erotismo e entrar nessa
dimensio, nessa borda. E ai que ele estd atento 2
demanda do Outro para se colocar precisamente na mira
dessa demanda. E quando ela bate palminhas, sorri,
enfim, faz gracinhas, faz as coisas que todas as criangas
fazem para nos seduzir. A crianca se faz olhar, e esta
sempre atenta para se colocar na mira do olhar do Outro.

Esse movimento forca uma passagem: a crianga que
inicialmente estava numa posi¢do de suposta
demandante agora é colocada na posicao de ter que
responder 2 demanda do Outro para se assegurar de
que a sua demanda seja respondida pelo Outro. Como
fazer isto? Ela tem de ter uma representacio permanente
no corpo do Outro. Ou seja, ela tem de estar representada
no Outro. Porque se ela ficar 2 mercé do aleatério da
demanda do Outro, que garantias terd?

E ai que comeca a'se agressivizar a relagiio: a crianga comeca
amorder a mie, a arranhar, a se queixar de um modo angustioso
e ativo, a exigir do Outro uma presenca. E nesse perfodo que a
mde diz: “N4o posso nem ir a cozinha, que ela ja comega a chorar!
Nio posso nem sair do quarto, nio posso nem fazer xixi
tranquiila”. Bom, aqui se produz a agressivizacio primaria.

Os autistas geralmente vivem isso tardiamente. Porém,
quando um bebé de 9 meses morde € uma coisa, quando um
guri de 9 anos morde o terapeuta, € outra. Esta claro? A forga, a
lesdo que causa. Ele esta nesse momento de agressivizacio. Vocés
sabem que a saida primdria de um autista de seu isolamento
absoluto é atravessada muitas vezes pelo beliscao, pela
mordida. .. no terapeuta.

Equipe: Coincide com um momento de estabelecimento de
um outro tipo de vinculo entre ele e a mae...

Jerusalinsky: Esse rapaz, por algum motivo, continua
recebendo a palavra como demanda de exclusio, quer dizer que,
quando se acentua a demanda do Outro, ele precisa inverté-la.
O tnico método que conhece para tal ¢ cavar um buraco no
corpo do Outro, ou fazer um buraco no espelho, quebrar as
coisas, entende? Ele faz uma escavaciio onde esti representado.
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Quem quebrou isto? Joio. Quem
o mordeu? Jodo. Quem quebrou
esta mesa? Joao.

Equipe: As criancas do grupo
léem isto muito bem.

Jerusalinsky: Entao, a pergunta
clinica é: se isso for verdade,
representa uma hipdtese de
trabalho. O problema com os
autistas ¢ que nao podemos ter
interpretacoes certas, apenas
hipéteses de trabalho, pois, como
eles nio nos respondem, nao estio
no campo da linguagem, ou a sua
participagao no campo da
linguagem é muito pobre, é muito
dificil antecipa-la em uma
interpretacio verbal. A antecipac¢iao
corre por nossa conta, o risco € um
tipo de antecipacido aberta,
diferente do que acontece com a
antecipa¢ido comportamentalista,
que € uma antecipag¢io que conduz
a um resultado preestabelecido.
Nés nao conduzimos a um
resultado preestabelecido. No6s
abrimos as chances com estas
hipéteses de trabalho de que o
sujeito tenha a possibilidade de se
posicionar em relacao ao Outro,
seja qual for a posicio que ele seja
capaz de produzir. Para o
comportamentalismo, nao € “seja
qual for”. E qualquer uma. E uma
€ uma so.

Equipe: Entio é possivel
pensar a diferenca da seguinte
maneira: nds, psicanalistas,
demandamos, o pessoal da AMA
demanda que ele seja “isto”, E essa
a diferenca?

Jerusalinsky: E essa a diferenca.
Exatamente. A diferenca é que nossa
demanda nao é transitiva, em termos
de conjugacio, e a da AMA é transitiva.
“Nos lhe demandamos isto”, eles
dizem. N6s, de outro lado, montamos
um transitivismo, ou seja, um exercicio

do transitivo por parte do sujeito.
A AMA monta a instalacio de um
transitivo por parte do Outro. O
sujeito ndo tem nada a ver com
isso.

Os comportamentalistas que
trabalham com lingiistica dizem
que também trabalham com um
Outro, com o Outro social. E ha
um engano, nao digo um engano
mal-intencionado, mas hia um
equivoco, porque, certamente, nao
¢ do mesmo Outro que falamos, e,
se nessa crianca houver uma
adaptacio a ordem do social e esse
transito tiver sido produzido pelo
comportamentalista, essa adaptaciao
a ordem do social € fixa, ndo tem
subjetividade em jogo, ou seja, nao
hia um sujeito que a suporte. O
terapeuta € a garantia.

E como aquela piada do cachorro
de Pavlov que contei: dois cachorros
amigos de longa data se encontram. Um
magro, esquelético, depauperado, o
outro do lado de dentro de uma janela,
gordo...

— Meu velho, como vai ? Quanto
tempo!

E o gordo lhe diz: — Vejo que a
vida tratou mal de vocé...

Ele responde: — Do lado de fora é
odesemprego, a miséria, 0 neoliberalismo,
enfim, tem miséria, a fome, nao se
encontra o que comer. Por outro
lado, vejo que vocé se deu bem,
como é que foi?

E o gordo responde: — Pois €, aqui
dentro tem um cara que gosta de
brincar com luzes e campainhas,
se chama Pavlov, e eu descobri que
cada vez que eu cuspo um pouco
ele me di de comer. Foi s6 o que
eu fiz!!!

Trata-se, entdo, desta posi¢iao
do grande Outro, que é diferente
entre comportamentalistas e ana-
listas, porque, por mais que eles
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digam “nés também trabalhamos
com o Outro social, também que-
remos que a crianga entre na cir-
culacio social como sujeito”, isto
¢é verdade, mas se trata de um su-
jeito da linglistica tal como falou
Pavlov. Aqui, porém, trata-se de
que a crianga aprenda a cuspir para
pbr em jogo a sua subjetividade.
O que na piada se revela é que o
cachorro € sujeito, contrariamente
ao que Pavlov supunha, o que es-
tamos dizendo ¢ que o autista é
sujeito, contrariamente ao que a
psiquiatria americana supode. Os
comportamentalistas supdem o
autista nao-sujeito, ou um Sujeito
completamente suportado pela po-
sicdo do terapeuta, e nio se pro-
duz translado, ndo se produz pas-
sagem. N6s também comegamos
dando suporte subjetivo ao autis-
ta, nds, terapeutas, mas nossa ope-
racdo clinica consiste em transfe-
rir isso para ele, transmitir isso para
ele. Para o comportamentalista, isto
niao é necessirio, absolutamente.

Entdo, o Jodo esta neste impas-
se dessa agressivizacdo, e ha que
se perguntar por que tdo tarde. Por
que aconteceu tao tarde essa agres-
Siviza¢do primdria € por que ain-
da permanece? Eu diria que é por
causa de a mie “estar em AMA”.
Atrevo-me a dizer: em uma posi-
¢a0 a qual ela o remete incessan-
temente, a esse nao reconhecimen-
to do lugar de sujeito.

Equipe: Agora é que estd come-
cando a mudar um pouquinho essa
posi¢do.

Equipe: Mas entao hd uma
mudanga.

Jerusalinsky: Evidentemente ha.

Equipe: Acho que muitas mies,
estao nessa “posicio AMA”.

Equipe: Hi uma identidade,
ele tem uma imagem?
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Jerusalinsky: Agora tem.

Equipe: N6s nos lembramos de
mais dois casos em que as mies
safram dessa “posicao AMA”.

Jerusalinsky: Entdo, € porque
€ mais do que uma hipétese. m
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