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Resumo: Este trabalho se destina a atender as exigéncias do Curso de Pos
Graduacdo em Filosofia, Educacdo e Existéncia, uma contribuicdo da Filosofia
Clinica, da Instituicho de Ensino ITECNE. Tendo como objetivo principal a
questdo da semiose no tratamento terapéutico. Em uma primeira instancia, esta
pesquisa abordara o que é a semiose, na psicanalise com Freud e na Filosofia
Clinica com Lucio Packter. Seguidamente, sera feita uma relacdo entre as
principais caracteristicas das duas linhas, abordando suas teorias e forma de
atuacdo. Por fim, em terceira instancia, iremos alargar o conceito de sentido e
emocdo, com a colaboracdo de Deleuze em uma relagdo com o conceito de
semiose e as teorias de Freud e Lucio.
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1. O que é semiose (semidtica) e a sua relagdo com a clinica

A importancia desde trabalho aflorou de uma inquietacdo sentida quanto a forma
como se estabelece a andlise do sujeito, tanto em psicologia quanto em filosofia clinica, em
clinica: pela “fala”. E ja que esta possui uma infinidade de sentidos, tanto na terapia quanto
na vida cotidiana, nada mais justo do que esbocar, sucintamente, como a linguagem se
estabelece neste meio, como € utilizada e compreendida, para que se torne um instrumento
de andlise e de comunicacdo. A linguagem (“fala”) sera abordada aqui como um dado de
semiose, como sendo uma expressdo de sentimentos e sentidos (no que se refere ao sentido
que algo tem para mim), ou ainda, numa outra significacdo, de emocdes, pois entendemos
que para essas expressOes virem a tona é necessario haver uma emogdo, um sentimento
anterior a expressdo; no caso deste trabalho a fala ser4 tomada especificamente como
expressao.

“Em seu sentido geral, a l6gica €, como acredito ter mostrado, apenas um outro nome
para a semidtica, a quase-necessaria, ou formal, doutrina dos signos”.

(Peirce, 1995, p. 44)

Sendo uma das ferramentas utilizadas pela filosofia clinica para identificar o que o
partilhante utiliza como canal de expressdo, a semiose oferece técnicas para que o fildsofo
clinico efetue, no consultorio, a transmutacdo desses dados, o que é nomeado como
“traducao”.

Na filosofia clinica, o termo semiose significa segundo Lucio Packter, “O que a
pessoa usa para se expressar.” (Packter, 2002, p. 7). Pode ser que, em determinada situacao,
algo nédo seja dado de semiose para a pessoa, mas, com 0 passar do tempo, a mesma coisa
passe a ser, ou seja, venha a desencadear um sentido ou uma emogéo.

E um alivio constatar que uma emog&o auténtica, positiva ou no, aquela que as vezes
aperta 0 seu peito ou 0 meu, pode vir a tona, expressando, dando sentido ao que queremos
comunicar.

Esses termos que usamos para dar vazdo as emocdes e aos conceitos sdo os Dados de
Semiose, extremamente originais e singulares, e que constituem elementos de transicéo entre
as Estruturas de Pensamento e os Submodos. [...]

Talvez a palavra ‘alivio’ seja uma das mais adequadas para sintetizar a pertinéncia, a
importancia, deste tdpico no cotidiano de muitos seres humanos (Packter, 2002, p. 3).

Tudo no partilhante pode ser um dado de semiose, pensado enquanto expressao ou
sentido. Se o partilhante fala, ele ira exprimir um determinado sentido nessa fala, se ele
chora, um outro sentido, mesmo que esteja falando as mesmas coisas. A questdo € que ele
se expressa e ao se exprimir ele ird postular um sentido nessa expressdao. O sentido é um
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dado muito singular do partilhante, no entanto, o fildsofo clinico pode tentar identificar
esses sentidos construindo a sua estrutura do pensamento. 1sso pode caracterizar o sentido
como um dado de semiose, contido numa estrutura do pensamento.

O problema que queremos apontar aqui € que o sentido-expressdo ndo pode ser
apenas uma estrutura do pensamento, ele é mais do que isso, ele é a propria estrutura clinica
em que o partilhante e o filésofo clinico estdo inseridos.

Podemos verificar algo parecido com o que queremos apontar em um outro trabalho
em clinica: a psicanélise. Embora a psicandlise ndo trabalhe propriamente com o conceito
de semiose, podemos fazer uma relagdo com os conceitos de fala, ou linguagem que é uma
expressao de sentimentos, emocdes e signos.

Neste dmbito, a semiose na psicanalise tem alguns pontos de distanciamento da
filosofia clinica. Podemos dizer que o topico da semiose da filosofia clinica estaria
colocado em primeiro lugar na psicanalise, pois a principal expresséo que a psicanalise usa
é a linguagem, a qual é atribuida a principal énfase, por dar acesso as emo¢des do paciente,
emocOes estas conscientes e inconscientes. Isso ndo quer dizer que os outros dados de
semiose sdo deixados de fora, eles também sdo investigados em clinica, mas a fala tem uma
conotacdo de maior importancia, a qual dd uma base concreta para a investigacdo das
emocdes expressas pelo paciente. “A psicanalise tem uma relacdo imediata e necessaria
com a linguagem, como processo terapéutico funda-se numa troca de palavras, e é através
desse Unico instrumento que a cura se elabora” (Castro, 1992, p.5).

O inconsciente se expressa na fala, sem conhecimento da intencdo do sujeito e além
de seu conhecimento consciente, pois, 0 sujeito ndo tem acesso ao inconsciente, assim nao
sabe como burla-lo. Este processo de expressdo do inconsciente pode se dar pela
denegacdo’. A denegacdo é o fendmeno do dito negativo que deve ser entendido de forma
afirmativa, isto é, a forma da verdade inconsciente se revelar e se ocultar a0 mesmo tempo,
0 desejo recalcado € formulado verbalmente. Contudo, o sujeito dele se defende negando
que este lhe pertenca. Aqui podemos notar o que se pode chamar de “multivocidade” da
linguagem.

Este aspecto transcende o aspecto clinico da psicanélise, seu estudo deve levar em
conta sua articulacdo metapsicologica e seus fendmenos filosoficos. “Pela palavra temos a
coisa na sua auséncia, e, mais, a coisa tem que estar ausente para ser representada” (Castro,
1992, p.69).

Pela palavra eu posso ter a experiéncia de algo que ja se passou ha algum tempo, por
exemplo: alguém pode me falar um nome e através desse nome posso lembrar-me de uma
situacdo que pode me valer muito, tanto para um sentimento de saudade como para
relembrar algo que tenha ficado recalcado no passado.

! N3o nos aprofundaremos nos termos da denegacdo, apenas o utilizaremos para criar um elo pouco
consistente, para explanar essa exteriorizacdo do inconsciente.
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[...] Nossas lembrancgas — sem excetuar as que estdo mais profundamente gravadas em
nossa psique — sdo inconscientes em si mesmas. Podem tornar-se conscientes, mas nao ha
divida de que produzem todos os seus efeitos quando em estado inconsciente. (Freud, vol. V,
1900-1901, p. 570)

Esta citacdo explicita a idéia de que os desejos inconscientes continuam a existir e
gerar efeitos no aparelho psiquico, fazendo-nos supor que 0s desejos inconscientes estao
sempre em estado de alerta para encontrar um caminho ou um dado de semiose para 0
acesso a expresséo.

Nas obras de Freud, podemos notar claramente a énfase que ele da ao inconsciente,
portanto, essa exteriorizagdo do inconsciente pode ser notada por meio da linguagem, dos
sonhos, das pulsGes, dos atos falhos e dos mecanismos de defesa. Todas essas
exteriorizagdes se ddo pela linguagem e por outros dados de semiose, ou de expressao.

Aqui é o ponto onde podemos ter um pardmetro de comparacédo entre os dois tipos de
anélise, entre os dois tipos de clinica que, embora tenham aspectos diferentes, possuem
principios muito semelhantes. O inconsciente, que envia mensagens ao consciente atraves
de pequenos dados de semiose (através de certas emocdes, sentidos ou expressdes muito
particulares), ¢ um ponto de relagdo com aquilo que queremos designar como “dado de
semiose alargado” em filosofia clinica. Para isso precisaremos nos utilizar de uma
caracterizacdo muito singular a respeito do sentido: o “sentido-acontecimento” de Gilles
Deleuze.

Antes, porém, de nos determos na andlise deleuziana a respeito do sentido, se faz
necessaria uma pequena iniciacdo a esta comparacdo dentro de um ambiente mais pratico,
ou seja, mas reservado a clinica.

2. Principais relagdes clinicas entre a Filosofia Clinica e a Psicanélise no &mbito da
semiose

Comecaremos por explorar a pratica da Filosofia Clinica. Nesta pratica, para
investigar se ha dados de semiose na situacdo problematica que a pessoa traz o trabalho do
fildsofo clinico, em primeiro lugar, €: tragar a historicidade de seu cliente, do dia do seu
nascimento até os dias atuais, dessa forma tera acesso a estrutura do pensamento do
partilhante. Da estrutura do pensamento fazem parte 30 tdpicos, conforme a teoria de
Lucio, quais sejam: como o mundo parece (fenomenologicamente); o que acha de si
mesmo; sensorial & abstrato; emogdes; pré juizos; termos agendados no intelecto; termos:
universal, particular e singular; termos: univoco & incompleto; estruturacdo de raciocinio;
busca; paixdes dominantes; comportamentos & fungéo; espacialidade: inversdo, reciproca
de inversdo, deslocamento curto e deslocamento longo; semiose; significado; padrdo &
armadilha conceitual; axiologia; tépico de singularidade existencial; epistemologia;
expressividade; papel existencial; acdo; hipotese; experimentacdo; principios de verdade;
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analise da estrutura; intersecbes de estrutura de pensamento; dados da matematica
simbolica; e autogenia.

O filosofo clinico fard uma anélise, se os dados de semiose possuem prioridade para a
pessoa Ou se existem outros pontos primordiais a serem trabalhados. Esses pontos
primordiais podem se resumir num caso de existir um topico de maior prioridade, que sera
trabalhado primeiramente. Ao considerar as inter-relacdes entre os topicos que compdem a
estrutura de pensamento, o fildésofo clinico embrenhar-se-a em constatagdes que lhe
permitem uma compreensdo apurada de alguns fenémenos.

Vamos expor um exemplo, usado por Lucio em seu livro Semiose, que tornard mais
facil a compreensdo: na estrutura de pensamento de Maria, a necessidade de amor é
determinante, bem como é quase tdo determinante a fé que ela tem em Deus, mas os dados
de semiose sdo apenas periféricos. Um esboco de sua estrutura de pensamento seria:
emocdes + prejuizos + semiose. Entdo, estamos atentos para trés topicos especificos que se
associam na historicidade dela. Para Maria serd irrelevante, provavelmente, receber amor
pelos dados de semiose falado, escrito ou tatil, para ela o determinante é de fato vivenciar o
amor que precisa. O dado de semiose aqui € somente um coadjuvante, sua propriedade
consiste em ser um elo.

Se o0 dado de semiose fosse determinante, sua propriedade iria, além disso, exigir uma
especificidade como o toque fisico: sensorial + emoc¢do + semiose.

Na teoria psicanalitica, em contrapartida, o trabalho clinico é denominado de
“associacdo livre”. Esse trabalho é feito primeiramente pela fala do paciente, pois, para
Freud, a linguagem organiza o pensamento, as imagens de si e do mundo sdo constituidas
pela mediacdo de outra pessoa, mas especificamente o terapeuta ou psicanalista. Diante
disso, a associacdo livre consiste em libertar o sujeito de idéias intencionais desconhecidas,
ou seja, inconscientes, tornando-as conscientes.

E pedido ao paciente que fale tudo o que lhe vier & mente, evitando qualquer tipo de
censura, de modo a verbalizar os pensamentos involuntarios que irrompem no curso de uma
narrativa. Para o analista os fenémenos mentais tém significacdo e estdo dispostos em
ordem ldgica - o curso das idéias involuntarias toma seu lugar na rede de conexdes causais.
Desse modo, reduz-se 0 aparente contra-senso presente na narrativa. “[...] a linguagem
serve nao sO para expressar 0s proprios pensamentos, mas essencialmente, para comunica-
los a outrem [...]” (Freud, 1910, vol. XI, p.143).

Castro, em seu livro “Psicanalise da Linguagem”, retoma o livro “Além do Principio
do Prazer”, de 1920, no qual Freud representa a substituicdo de uma vivencia dolorosa, a
auséncia da mae, por simbolos. A brincadeira continuamente repetida se dava em atirar
longe os brinquedos da crianca, este movimento é acompanhado por um som que representa
a palavra que significa longe, tem ido embora. Quando o0 objeto era puxado e reaparecia era
dito outro som que significa eis ai. Pelo fato da brincadeira ser repetitiva a crianca se
acostuma com aquilo, assim as saidas da mée que certamente produziam desprazer para a
crianca, eram compensadas pela representagdo ludica, que por sua vez favorecia 0 acesso a
linguagem da crianga.
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Pela linguagem institui-se uma distancia do real, que pode entdo ser simbolizado.
Como no exemplo da crianga, a linguagem torna algo presente na sua auséncia, e esta € a
sua condi¢do de possibilidade a distancia. Sendo assim uma presenca feita de auséncia.
(Castro, 1992).

Embora a psicanalise ndo trabalhe exatamente o conceito de semiose, para tal teoria,
como j& foi dito, a expressdo tem grande importancia em clinica, como tambem oferece
material técnico e corpo tedrico expansivo sobre.

Partindo para a terceira instancia deste trabalho, aprofundaremos o conceito de
semiose, nos postando diante do foco dos sentidos e emocGes, estes que sdo expressos pela
linguagem e que na clinica sdo de suma importancia para o trabalho terapéutico.

3. Os dados de semiose como portas para a exteriorizacdo dos sentidos e emocgoes

Como se pdde observar no capitulo anterior, ha uma diferenciacdo na utilizacdo da
semiose nas linhas pesquisadas. Parece que a filosofia clinica d& uma énfase menor a ela, e
a relega uma determinagdo para 0 processo terapéutico apenas quando este topico aparece
associado em uma primeira instancia com a estrutura do pensamento. J& para a psicanéalise
parece que os dados de semiose sdo fundamentais para o inicio e para todo o resto do
processo de analise. O dado de semiose seria, portanto, aquilo que acompanha a fala.

N4&o quero aqui apenas apontar uma comparagdo entre ambas as teorias e ressaltar que
0 sentido da teoria da Filosofia Clinica seja menos abrangente que a teoria psicanalitica.
Quero sim trazer uma nova forma de pensarmos a semiose (e com ela o sentido e a
expressdo) dentro da teoria da Filosofia Clinica. Assim, tal teoria parece criar uma grande
davida no sentido de relegar aos dados de semiose uma segunda ou terceira instancia,
enguanto que estes parecem ser de vital importancia para se pensar a clinica em si. Por
exemplo, para termos acesso a historicidade de um partilhante, estes dados terdo que se
apresentar a nos como uma forma de expressdo, ou entdo ndo teremos acesso nenhum a
eles.

Esta historicidade serd carregada de sentidos (expressdo) e emocOes para este
partilhante, como também para o filosofo clinico, portanto, esse tdpico ndo deveria estar
associado apenas a estrutura de pensamento, ele faz parte da prépria clinica, da analise, do
quadro ao qual tanto o partilhante quanto o clinico estdo inseridos.

Em relacdo a estrutura do pensamento, portanto fica dificil pensar esses tdpicos
separadamente, no sentido que uns terem maior prioridade e outros menor, como se todos
0s seres humanos se enquadrassem em algo completo e acabado.

Perante este panorama da Filosofia Clinica, para tentarmos evitar o problema de
relegar a semiose um dado muito pequeno em clinica, precisamos “alargar” o conceito e a
funcdo de semiose. 1sso nos renderd uma idéia maior do conjunto de singularidades que é o

Revista de Psicologia da UNESP 10(1), 2011. 129



A utilizacao dos dados de semiose para o tratamento
terapéutico em filosofia clinica e psicanalise

humano em anélise (partilhante). Para tanto, utilizaremos aqui o sentido como
acontecimento de Gilles Deleuze.

3.1. O sentido-acontecimento de Gilles Deleuze

Para a explicacdo do sentido, adentraremos especificamente no desenvolvimento da
teoria deleuziana baseada na proposicdo, para que possamos compreender melhor o que ele
chama de sentido-acontecimento.?

O modelo da proposicdo se distingue do modelo do juizo por ndo se pautar mais a
partir de uma analogia, mas de um sentido Unico, a univocidade. Enquanto que o modelo do
juizo ndo se regula na proposicdo mesma, ja que tenta pensar o juizo que se faz da proposicédo
enunciada; o modelo da proposi¢do reivindica o sentido como parte da proposi¢do, ou como
uma nova dimensao desta. Pensar a proposicao e as suas dimensfes €, muitas vezes, se deitar
sobre os paradoxos que a linguagem nos reserva; ndo fugir deles, mas reivindica-los como
parte integrante de uma légica do sentido, é reconhecer que a proposi¢do pode nos permitir
pensar o préprio Ser, pode nos levar a uma ontologia mesma. (Favreto, 2007, p.154)

A proposic¢do possui, segundo Deleuze, trés dimensdes, que estdo sempre em relagéo,
estas dimensdes sdo: designacdo, manifestacdo e significacao.

A primeira delas é denominada designacdo ou indicacdo, aquilo que indicamos ou
nomeamos, uma unido das coisas do mundo com as palavras, ja que é com palavras que
indicamos as coisas. Unimos os signos linguisticos aos estados de coisas existentes. Neste
panorama, existe um designante, ou representante, que seria o signo linglistico e um
designado, que seria 0 estado de coisas que esta sendo representado. A indicacdo se da,
assim, por meio de alguns designantes, tais como: isto, aquilo, ele, ontem, etc. Portanto,
surgem aqui as indicacOes de falsidade e verdade; sendo que uma representacdo de coisas
por palavras quando se da satisfatoriamente esta proposicdo pode ser indicada como
verdadeira, e insatisfatoriamente sera falsa.

A segunda dimensdo ¢é a manifestacdo, que trata “[...] da relacdo da proposi¢cdo ao
sujeito que fala e que se exprime. A manifestacdo se apresenta pois como o enunciado dos
desejos e das crencas que correspondem a proposicao” (Deleuze, 1998, p. 14). Assim, a
manifestacdo se coloca como uma referéncia ao subjetivo, j& que é ele que manifesta uma
proposicdo, e, segundo Deleuze, o eu seria 0 manifestante de base, ou seja, todo o sujeito

2 Nio nos deteremos aqui a toda a critica que Deleuze faz & Imagem Dogmatica do Pensamento e nem a
critica ao modelo do juizo. Portanto, este trabalho ndo adentrard detalhadamente nas questfes preliminares do
sentido, mas especificamente na sua analise do sentido perante a proposicao.
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que manifesta, é, na verdade, uma manifestacdo de um eu. Podemos dizer que a
manifestacdo poderia ser dita anterior a designacéo, ja que a manifestagdo parece propiciar
esta. Diferente da dimensédo anterior, na manifestacdo ha a certeza e o0 engano, ao invés da
verdade e da falsidade. A certeza se daria no caso de o que é dito ter uma concordancia
adequada, ou seja, se 0 sujeito possui uma correspondéncia com um predicado.

A terceira dimensdo € a significacdo e trata do sistema lingistico, este sistema é
regido pelas normas ou regras gramaticais como: conceitos universais, gramatica etc. Estas
regras proporcionam as relagfes entre as proposi¢des. A significacdo é responsavel pela
relacdo entre as proposigcOes, 0s caracteres especiais desta s&o: implica, se, logo, etc. A
significagdo faz com que as premissas se relacionem com a conclusdo, ou seja, que a
proposicao tenha uma estrutura légica.

Para Deleuze, este esboco ndo é consistente para fundamentar uma “ontologia
proposicional”, ja que as trés dimensdes servem de fundamento uma para a outra, ou seja,
estdo num circulo proposicional. As condicbes de possibilidade para que o sistema se
funde, ndo surge de outra coisa além do circulo. Portanto, sera necessaria ainda outra
dimensdo para fazer as vezes destas condi¢cdes de possibilidade, esta dimensédo é a que nos
interessa. Ela ndo depende de nenhuma das outras, e é a mais importante dentre as
dimensdes da proposi¢do. Esta dimenséo, segundo Deleuze, € o sentido.

O sentido pode ser entendido como algo incorporal, o qual proporciona e fundamenta
0S outros elementos proposicionais, que sdo corporais. Para Deleuze, o sentido é
acontecimento, ja que € ele que torna possiveis os estados de coisas e a propria linguagem,
onde existe: um sujeito que inicia a fala que é o manifestante; aquilo do que ou sobre o que
se fala, o designado; e o aquilo que proporciona a relacdo das falas, a significacdo. Mas, o
acontecimento ndo se inclui nessa relacéo, ele esta no limite delas.

O sentido é denominado de acontecimento e definido como o expresso na proposic¢ao.

[...] ele pertence de tal forma a linguagem, habita-a tanto que néo existe fora das
proposicdes que o exprimem. Mas ele ndo se confunde com elas, 0 expresso ndo se confunde
com a expressdo. Nao lhe preexiste, mas lhe pré-insiste, assim, Ihe da fundamento e condicédo
(Deleuze, 1998, p. 187).

O sentido é incorporal e esta na superficie das coisas, porém, ndo é visivel, nem
palpavel, é o acontecimento puro que insiste ou subsiste na proposicao (Deleuze, 1969).

“A quarta dimensdo da proposi¢do, denominada por Deleuze como expressdo, é,
desta forma, a dimenséo do sentido” (Favreto, 2007, p. 160).

O sentido, 0 expresso da proposicdo, seria pois irredutivel seja aos estados de coisas
individuais, as imagens particulares, as crencas pessoais € aos conceitos universais e gerais.
Os Estdicos souberam muito bem como dizé-lo: nem palavra, nem corpo, nem representacio
sensivel, nem representacdo racional. Mais do que isto: o sentido seria, talvez, “neutro”,
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indiferente por completo tanto ao particular como ao geral, ao singular como ao universal, ao
pessoal e ao impessoal. Ele seria de uma outra natureza (Deleuze, 1998, p. 20).

Assim se forma o conceito de sentido-acontecimento, de natureza incorporal, ele
possibilita o contato da linguagem com as coisas designadas, mas ndo se confunde nem
com a linguagem nem com as coisas, pois ndo é corpéreo ou sensivel.

A natureza do sentido-acontecimento é “extra-ser” e ndo apenas a mera existéncia.
“[...] é este “extra-ser’ que configura toda a existéncia sensivel dos estados de coisas e toda
a existéncia proposicional dos conceitos universais e da proposi¢do na qual ele se expressa”
(Favreto, 2007, p. 161).

O acontecimento ndo pode ser dito como Ente, Ser ou Nada; ele € o atributo, o
“extra-ser” e 0 expresso.

[...] o sentido é sempre um efeito. N&o somente um efeito no sentido causal; mas um
efeito no sentido de “efeito dptico”, “efeito sonoro”, ou melhor, efeito de superficie, efeito de
posicéo, efeito de linguagem. Um tal efeito ndo é em absoluto uma aparéncia ou uma iluséo;
é um produto que se estende ou se alonga na superficie e que é estritamente co-presente,
coextensivo a sua propria causa e que determina esta causa como causa imanente, inseparavel

de seus efeitos, puro nihil ou x fora de seus efeitos (Deleuze, 1998, p. 73).

O sentido-acontecimento, portanto, é aquilo que possibilita toda e qualquer
experiéncia, mas ele mesmo ndo é experiencidvel. O sentido é aquilo que possibilita
qualquer sistema linglistico, mas ele mesmo ndo faz parte de nenhum sistema linguistico.

3.2. O sentido-acontecimento como semiose

Perante o panorama apresentado acima, podemos verificar que o sentido & muito mais
do que a simples linguagem, do que a fala. O sentido €, para 0 nosso entendimento em
clinica, as proprias condi¢des de possibilidade para que qualquer proposi¢do possa existir,
ou melhor, para que a propria linguagem seja possivel. Desta forma, podemos dizer que o
sentido é algo mais fundamental que a linguagem ou que qualquer outra forma de expressdo
de um sujeito. A semiose, portanto, ndo pode ser relegada um papel pequeno em clinica,
pelo contrario, os dados de semiose devem exercer o principal dado de analise para um
filésofo clinico ou para um psicanalista. Estudar os dados de semiose € estudar as
condicdes de possibilidade para gque tais acontecimentos estejam afligindo tal subjetividade.

Podemos perceber, por esta visdo da filosofia deleuziana, que o processo terapéutico
no ambito da semiose como foi colocada pela Filosofia Clinica parece impossivel; pois a
“expressdo” € um sentido-acontecimento, assim este ndo pode ser definido, segundo
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Deleuze, como se ele se definisse em uma categoria. Pelo contrério, ele € muito mais
abrangente e ndo pode ser encontrado fixo a nada, nem mesmo no “nada”, pois ele esta
sobre a superficie, no limite das coisas, portanto, ndo se define em um tépico ou categorias;
nem mesmo como Freud defendeu na linguagem, ele esta na linguagem na medida em que
sdo as suas condicOes de possibilidade, mas ndo é a prdpria linguagem.

Através da teoria de Deleuze poderiamos resumir os 30 topicos da estrutura do
pensamento da Filosofia clinica, nas trés dimensGes da proposicdo: designacao,
manifestacdo e significacdo. Desta forma, ndo seriam mais 30 topicos e sim 29, pois o dado
de semiose entraria na quarta dimensdo e, portanto, ndo caberia dentro dos tdpicos, pois
englobaria o processo todo, como o Ser em sua plenitude.’

Na teoria psicanalitica, a expressao tem uma conota¢do mais importante, a linguagem
que expressa um sentido esta no inconsciente. Para Deleuze, isso também ndo seria
possivel, visto que, embora a psicanalise seja a que mais se aproxime a esta visao, ndo é
possivel reportar o sentido ao inconsciente, ja que ele estaria ainda num ambito de
subjetividade prévia e ndo de condi¢cdes de possibilidade para que o prdprio sujeito da
manifestacéo apareca.*

O sentido-acontecimento explica com maior base filoséfica a questdo da semiose,
neste ambito clinico, como expressdo. A expressdo sempre sera aquilo que possibilita
qualquer experiéncia ou entendimento, ou mesmo um sentimento. Num sujeito, podemos
ter uma apresentacdo mais definida desta expressdao como um sentimento ou emocdo. Algo
que traduza as suas condicdes de possibilidade para aquelas disposi¢Ges as quais ele esta
passando.

Este “sentimento” que se for analisado metapsicologicamente, nem o paciente (ou
partilhante) e nem o psicanalista (ou filésofo clinico) tem acesso claramente a ele, ou seja,
as questdes: de onde ele vem, o que ele é; ndo pode ser respondido afinal, ele nédo é algo
existente, e sim algo que possibilita qualquer existéncia no humano. Portanto, o terapeuta
fazendo uma analise categorial estard fechando e ontificando o sentido, isto que ndo é
ontico, mas ontologico. O sentido estard sendo relegado a um dado existente e ndo a um
dado “existencial” (como aquilo que possibilita a existéncia). A visdo deleuziana do
sentido-acontecimento, portanto, nos fara ampliar a nogéo de sentido, ndo o impondo uma
funcdo, uma qualidade ou uma negatividade. Sendo assim, a andlise, assim como para

% Como nossa intencdo aqui ndo é criar uma nova teoria respaldada em categorias e topicos, ndo esbogaremos
como ficariam esses 29 topicos nesta interpretagdo da filosofia clinica sob a ética deleuziana, até mesmo
porque fugiria da nossa discussdo, que é tornar mais expansiva a analise de alguns conceitos utilizados em
clinica e ndo reduzi-las a alguns conceitos que parecem ser universais.

* A visio psicanalitica, apesar de ter algumas semelhangas com o olhar de Deleuze, ja que lanca o
inconsciente como algo que possibilita, mas que esta inacessivel, ela retoma um dado subjetivo, ela retoma
algo que ndo aparece no sentido-acontecimento. O inconsciente funda uma subjetividade, ela ndo funda
qualquer identidade, mas uma em especifico. O que Deleuze tenta pensar € justamente nas condigdes de
possibilidade do préprio sujeito e ndo no sujeito como condicao de possibilidade.
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Freud, ndo teria fim, ja que se tivesse acabaria restringindo a expressdo a um mero dado e
ndo a condigdo desde dado surgir. Devemos pensar 0 sentido-acontecimento, a expressao,
como um campo mais amplo, aquilo que se coloca como condigdo e ndo como categoria.
Na filosofia clinica isso parece se focar totalmente no porque, na explicacdo ou na
finalidade das expressbes e dos sentimentos. Isso nos parece mais um olhar técnico da
prépria andlise do que propriamente uma visdo filosofica, ontoldgica e metapsicologica das
situacOes, e da prdpria condicdo que leva tal partilhante procura-lo.

Precisamos perceber que este panorama deleuziano nos leva a ampliar a propria
estrutura clinica da filosofia clinica, ja que nos remete a pensar o sentido (e com ele a
semiose e 0S sentimentos) como acontecimento, ou seja, como a condi¢do de possibilidade
para que a propria clinica seja possivel. Assim, uma interpretacdo categorial da semiose nos
leva a caracterizar a propria condicdo da clinica como um dado puramente técnico e ndo
filosofico (0 que parece ser a proposta da filosofia clinica).

Nardi, M. G. (2010) Use of data of the semiosis for the therapeutic treatment in clinic
philosophy and psychoanalysis. Revista de Psicologia da UNESP 10(1), 124-135.

Abstract: This work is destined to assist the demands of the course of powders
graduation in Philosophy, education and existence, a contribution of the Clinic
Philosophy, of the teaching institution ITECNE. Tends as main objective the
subject of the semiose in the therapeutic treatment. In a first instance, this research
will approach what it is the semiose, in the psychoanalysis with Freud and in the
Clinic Philosophy with Lucio Packter. Then, will be made a relation among the
principal characteristics of the two lines approaching your theories and form of
performance. Finally, in third instance, we will enlarge the sense concept and
emotion, with the collaboration of Deleuze in a relation with the semiose concept
and Freud's theories and Lucio.
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