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RESUMO: O artigo apresenta os resultados de uma pesquisa sobre
adolescentes autores de atos de agressdo sexual, examinados no
ambito de pericias judicidrias. Esses sujeitos tinham sido crian-
¢as instaveis, agitadas ou, ainda, hiperativas. Procura-se, entdo,
explicar de que maneira a hiperatividade infantil, dificuldade de
tratar mentalmente as excitagdes pulsionais, constitui fator de risco
de agressdo sexual na adolescéncia. A nogdo de narcisismo falico
permite esclarecer os impasses identificatérios e a dificuldade de
compor com a mutualidade dos desejos.

Palavras-chaves: Adolescéncia, agressao sexual, clinica e psicopa-
tologia psicanalitica, hiperatividade, narcisismo falico.

ABSTRACT: Sexual assault in adolescence: a fate for hyperactivity?
This paper presents the results of a research about adolescents
having perpetrated sexual assault, met in the precinct of judiciary
expertise. These subjects had been instable children, agitated or
yet hyperactive. The author tries then to explain how infantile
hyperactivity, the difficulty to mentally deal with drive excitations,
can be a risk factor of sexual assault in adolescence. The notion of
phallic narcissism allows illuminating the identificatory deadlocks
and the trouble to reconcile with the mutuality of desires.
Keywords: Adolescence, sexual assault, psychoanalytical clinic and
psychopathology, hyperactivity, phallic narcissism.

INTRODUGAO

Ja ha muitos anos trabalho a partir de uma clinica pericial
judiciaria, na descri¢do clinica e psicopatolégica dos autores
— adultos inicialmente, depois adolescentes — de agressoes
sexuais (CHAGNON, 2000, 2004, 2005, 2007). Inscrito na cor-
rente psicodindmica organizada em torno de C. Balier (1988,
1996, 2005) e A. Ciavaldini (1999, 2000), tive a oportunida-
de, depois de muitos outros, de “libertar” a passagem ao ato
sexual violenta de sua dimensdo de sintoma de uma estrutura
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perversa considerada “irrecuperavel”, para mostrar como é frequente que tal
passagem ao ato adquira o valor de arranjo defensivo ante as angustias narcisicas,
depressivas ou mais francamente psicoticas, pertencendo ao vasto quadro dos dis-
tirbios narcisicos-identitarios (ROUSSILLON, 1999). Trata-se de uma concepgao
“econdmico-dindmica” que valoriza a nogdo de funcionamento psiquico e, em
particular, ano¢do de defesas, mais do que uma concepgio estrutural congelada,
deficitdria ou pouco otimista quanto a capacidade de mudanga.

Na adolescéncia a questdo do diagnéstico e do prognoéstico, explicitamente
colocada ao perito, se revela crucial, porquanto a passagem ao ato, muitas vezes
consubstancial a propria adolescéncia (MARTY, 2999) ndo adquire as mesmas
significagbes que no adulto, e pode se estender das variagbes do normal ao pa-
tologico mais preocupante. A questao que se apresenta diz respeito, de saida, ao
carater organizador ou ndo da conduta comportamental sobre o funcionamento
psiquico que, dessa maneira, pode perder suas potencialidades adolescentes
de geragao de novidades, para se enquistar numa ruptura de desenvolvimento
(LAUFER e LAUFER, 1989), principal perigo de toda sintomatologia na adoles-
céncia: a psicopatologia grave do adulto pode ser considerada como fracasso dos
processos de subjetivacdo adolescente (CAHN, 1998).

Dois fatos clinicos vao apresentar aquilo que proponho. Por um lado, a maio-
ria dos agressores sexuais se lembra, quando bem querem reconhecer isso ou
pensar a respeito, de ter cometido seus primeiros atos de delinquéncia sexual na
adolescéncia ou pouco depois, havendo algumas vezes, mas ndo sempre, uma
escalada nos atos, indo da bolinagdo ao estupro, as vezes com ideias — e mais
raramente com alguma realizacdo — de homicidio. Por outro lado, a questao das
agressoes sexuais na adolescéncia nesses tltimos anos veio para o primeiro plano
do palco da midia em consequéncia da tomada de consciéncia da importancia
dos estupros coletivos, mais conhecidos sob o nome de ‘curras’, o que obrigou
os clinicos a se debrucarem sobre um fenémeno, decerto nao desconhecido, mas
negligenciado até entdo no nivel dos estudos cientificos, ainda que o fen6meno
da violéncia em geral, dos distirbios de comportamento e da delinquéncia de
tipo psicopatico tenha sido particularmente pesquisado, quase sempre pelos
especialistas da psicopatologia da adolescéncia (JEAMMET, 1985 e 1997; MARTY,
2000, JEAMMET et al. 1998).

O aumento do numero de adolescentes agressores sexuais junto aos quais
me coube, a partir dos anos 2000, a missdo de realizar pericias psicologicas,
me permite efetuar uma pesquisa, em curso atualmente, sobre 20 adolescentes
e/ou jovens adultos com idades de 12 a 20 anos, levados a exame por agressoes
sexuais ou estupros, pesquisa esta executada com metodologia plural (entrevistas
semidiretivas, testes projetivos, respostas as trés questdes referentes ao registro
do funcionamento psiquico; os determinismos psicolégicos que podem ser re-
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construidos das passagens ao ato; o prognostico de “readaptagdo”).! Publicados
em 2005, e depois retomados numa coletdnea organizada sob a direcio de F.
Marty (2007), os primeiros resultados dessa pesquisa puseram diante de mim
uma descoberta inesperada: a existéncia de um lago entre a instabilidade psico-
motora, a agitagdo ou hiperatividade infantil, de acordo com uma terminologia
contemporanea, e a potencialidade para desenvolver comportamentos sexuais
agressivos na adolescéncia.

De fato, estudos epidemiolégicos longitudinais anglo-saxdes baseados no
DSM 1V, os quais, alias, alimentaram o tdo controvertido relatério do Inserm
sobre os disturbios de conduta na crianga e no adolescente (2005) e citados por
F. Bange e M.-C. Mouren (2005), apontam ha muito tempo que a hiperativi-
dade infantil é fator de risco em relagio a sobrevinda de ulteriores distirbios
de conduta, talvez mesmo de distirbios antissociais e criminosos. Os mesmos
autores também evocam o fato de que os distarbios psiquidtricos comoérbidos
com a hiperatividade sio mais numerosos na idade adulta do que na crianga:
disturbios de ansiedade, distirbios do humor, distirbios devidos ao abuso de
substdncias psicoativas e por fim distirbios de conduta e personalidade antisso-
cial, dentre os quais a parafilia. Entretanto, esses estudos descritivos e estaticos,
alias tendenciosos por causa do postulado segundo o qual a hiperatividade ¢é
uma doenca neuroldgica que escapa a psicopatologia, nada dizem quanto aos
encadeamentos evolutivos que, de um fator de risco, fazem uma realidade
preocupante na adolescéncia. Para os clinicos ligados a psicanalise, as modifi-
cagdes da agitagdo/hiperatividade que com muita frequéncia estdo intrincadas
com outras manifestagdes sintomaticas — facetas diferentes do mesmo quadro
psicopatolégico e que evoluem conforme as vicissitudes da historia infantil do
sujeito — s6 adquirem sentido quando relacionadas ao impacto do processo
da adolescéncia sobre o proprio sujeito e seu ambiente, cuja capacidade de
sobreviver vai ser fundamental.

Também vou tentar agora, por um lado, apreender as caracteristicas clinicas e
psicopatologicas dos agressores sexuais adolescentes encontrados, comparando-as
aos escassos dados obtidos da literatura sobre esse tema e, por outro, recorrendo
ao conceito de narcisismo falico, dar conta dos riscos evolutivos da hiperatividade
infantil em relagdo aos comportamentos sexuais violentos. Sobre este conceito
ja procurei realizar breve estudo histérico, antes de articula-lo ao processo da
adolescéncia, parcialmente mal-sucedido na maioria desses sujeitos.

! Esta tiltima questdo tem ainda mais peso nas perspectivas do juizado de menores, organizada
depois da Constitui¢do francesa de 1949 em torno do principio de “proteger e prevenir”, em
que a busca de medidas educativas prevalece sobre a condenagdo penal, principio regulamentar
questionado pelos politicos por causa do alegado aumento da violéncia entre os jovens.
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I — QUEM SAO 0S AGRESSORES SEXUAIS NA ADOLESCENCIA?

Por ocasido da primeira conferéncia de consenso consagrada a “psicopatologia
e tratamentos atuais dos autores de agressdo sexual” (2001), foi lembrado que a
populagao de criangas e adolescentes agressores sexuais era particularmente he-
terogénea no plano psicopatoldgico e no das caracteristicas da conduta sexual.

“Ante essa heterogeneidade, tenta-se estabelecer tipologias dos abusadores ado-
lescentes em funcdo das caracteristicas clinicas dos autores, das caracteristicas da
propria agressao e dos dados biograficos e da anamnese, a fim de avaliar melhor as
possibilidades de mudanca e de melhor discriminar os riscos de recidiva; entretan-
to, até aqui nenhuma dessas tipologias foi validada por algum estudo prospectivo

suficientemente prolongado.” (Conferéncia de Consenso, 2001, p.562)

O debate tem importancia porque ¢ sabido que determinadas condutas se-
xuais desviantes podem ndo ser mais do que um acidente de percurso, talvez
mesmo uma manifestagdo um pouco ruidosa de sexualidade adolescente ainda
mal desprendida de seus aspectos de sexualidade infantil, perversa polimorfa por
defini¢do, ou ao contrario, ponto de partida de conduta desviante repetitiva na
idade adulta. A questdo do progndstico, como ja lembrei antes, que ¢ proposta
na pericia psicologica, revela-se tanto crucial no plano psicopatolégico, quanto
discutivel do ponto de vista ético, uma vez que sio conhecidos os efeitos nega-
tivos da comunicacdo de diagnoéstico e de prognostico desfavoraveis.

£ costumeiro distinguir, no que se refere as agressdes sexuais na adolescéncia,
os estupros individuais — no que tange a criangas ou a mulheres jovens — dos
estupros coletivos — dentre os quais as curras — sendo que estes tltimos re-
presentam 60% dos casos, contra 40% dos primeiros. Segundo C. Legendre & C.
Balier (2005, 2003), os estupros coletivos deveriam ser situados numa dindmica
psiquica propria da adolescéncia, e isso num contexto de disfun¢do parental,
de caréncias identificatérias e de descontinuidades biograficas. Corresponde-
riam a uma busca atuada de identidade sexual nos sujeitos para quem, ante a
incerteza adolescente da sexuagdo, a fragilidade narcisica exigiria uma passagem
ao ato diante do grupo para corroborar uma identificagdo sexual masculina.
O grupo teria efeito de desinibi¢do e proporcionaria, de maneira violenta e
transgressora, possibilidade de afirmagdo de si mesmo e de identificagio pela
dominagdo-possessao da vitima, quase sempre pessoa proéxima dos autores. Foi
possivel evocar uma dimensao iniciatica aparentada aos ritos de passagem. Sem
banalizar o fendmeno, tratar-se-ia antes de tudo de um fenémeno de grupo que
nio se refere apenas aos bairros dificeis, mas também aos bairros mais ricos
(nas noitadas regadas e enfumacgadas), e a maioria dos sujeitos envolvidos, in-
dividualmente nio teria tido os mesmos comportamentos. Foi acrescentado que
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essas condutas “ndo parecem depender de distirbios especificos das condutas
sexuais” (Conferéncia de Consenso, 2001, p.562) — o que é discutivel — bem
como que exigem respostas adequadas no plano penal e no educativo — algo
com que s6 podemos mesmo concordar.

Na minha pesquisa, tive oportunidade de encontrar seis adolescentes que atu-
aram em “reunido”, num caso de conformagio incomum, uma vez que envolvia
dois irmdos (psicopatas) que atacaram sua propria irma. Se estes dois tltimos
dependiam de um contexto sociofamiliar muito carente em que a incestualidade
(RACAMIER, 1995) caracterizava as relagdes familiares, os outros quatro ado-
lescentes provinham de familias abastadas no plano sociocultural e econémico.
As agressOes sexuais de que se trata eram antes indelicadas e coercitivas do que
violentas em relacdo as jovens agredidas e apareciam como acontecimentos
pontuais e sem verdadeiro potencial de repeticao, ainda quando as vitimas eram
tratadas com desprezo e tinham sua alteridade pouco reconhecida. Embora nao
negassem seus atos que resultavam de circunstancias singulares e complexas em
que a dimensdo estrutural® sozinha nio era suficiente para explicar o emprego da
passagem ao ato (grupo, multiddo, festividade, embriagués alcodlica, utilizagdo
de drogas, etc.), em compensacao, eles negavam o carater de constrangimento
ou de surpresa, evacuando facilmente sua propria pulsionalidade para projeta-la
no grupo ou na vitima. Para dois deles tratava-se de sua primeira experiéncia
sexual, iniciatica, portanto; para outros dois as agressdes se inscreviam num
ativismo sexual pouco escrupuloso que prolongava a instabilidade prévia motora
e afetiva: as mocas eram consideradas objetos de consumo rapido, e descarta-
veis, contornando dessa maneira o temor recorrente do aprisionamento numa
ligagdo estavel, o que correspondia a mentalidade “machista” dos grupos que
eles frequentavam.

As agressOes sexuais e estupros individuais cometidos por um adolescente
dependem, sempre segundo C. Legendre & C. Balier (1995, 2003), de tal va-
riedade de condutas que fica impossivel qualquer generalizagdo. Nestes casos é
que encontrariamos os distirbios mais importantes no processo da adolescéncia,
em especial o trabalho de separagdo-individuagdo e de desidentificagdo quanto
aos objetos primarios, engendrando angustias depressivas ou de anulagio pro-
ximas da psicose, angtstias colmatadas pelas passagens ou pelo recurso ao ato,
dentre os quais os atos sexuais muitas vezes estdo imersos numa patologia de
dependéncia maciga.

Na minha prépria pesquisa fiz constatagdes semelhantes: do ponto de vista
clinico, a grande diversidade de situagbes impede efetivamente a generalizagdo.

% No plano diagnéstico, dois desses sujeitos apresentavam organizacio (neurose) de carater

narcisico falico; outro, uma patologia limite franca, e o ultimo um carater fébico-obsessivo
muito rigido.
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De fato hd poucas semelhangas entre esse menino de 12 anos que tenta pene-
trar uma “namorada” de 10 anos sem conseguir, depois de lhe ter oferecido
guloseimas (!), ou entre esse menino que logo fard 14 anos e arrasta seu primo
pré-ptbere para brincadeiras que este ndo deseja, e os casos de estupradores de
adolescentes ou de mulheres adultas jovens. Os primeiros remetem as falhas
educativas parentais manifestas, uma vez que esses sujeitos, em inicio de adoles-
céncia, ndo apresentam distirbios psicopatolégicos importantes, o que também
ndo significa que seja conveniente banalizar esses atos, porquanto nio sendo
reconhecidos podem tornar-se organizadores da adolescéncia que esta chegan-
do. Mas esses casos sio minoritarios na minha turma: os demais (12 casos, dos
quais quatro eram casos de incesto irmdo-irmd) dependem antes de sujeitos ja
perturbados psiquicamente em graus diversos: distirbios da personalidade limite
ou borderline, psicopatias com ou sem arranjos perversos, pré-psicoses, um caso de
psicose infantil. Se na histéria deles é frequente encontrarmos, como no caso
de Laurent,’ a suposi¢io de um estupro ou de uma agressio sexual sofrida ou
ainda uma atitude sedutora crénica, estes s6 adquirem sentido quando referidos
ao contexto familiar ou social que muitas vezes lhes deu “permissio”: de fato,
sdo lagos de ternura que falharam quanto a estruturar o sujeito e a intrincar suas
pulsoes, e a destrutividade emerge menos como pulsdo liberada do que como
ameaca a identidade (JEAMMET, 1997) na ocasido do a posteriori pubertario vio-
lento e fundamentalmente traumatico (MARTY, 2000).

Vou acrescentar que a maioria desses adolescentes, incluidos aqueles inteli-
gentes e de condigdo sociofamiliar elevada, quer sejam estupradores individuais
ou em grupo, se mostram, mais do que os adultos, incapazes de falar de seu ato
— quando ndo o negam — de apreender os prolegdbmenos e as consequéncias
afetivas, e especialmente incapazes de se identificar com a vitima e com sua dor:
a simbolizagdo ¢é fragil ou falha, mas também a identificagdo do afeto, o que
A. Ciavaldini (1999) chama de caréncia de tato psiquico e, mais recentemente,
de ‘inacabamento do afeto’ (idem, 2005, 2006). Nio podendo identificar suas
inquietagOes afetivas, esses sujeitos ndo podem identificar-se as do outro, o que
muitas vezes € atribuido a frieza, a inafetividade e a imoralidade malignas do
psicopata de K. Schneider (1923). Por vias diferentes das de A. Ciavaldini, uma
vez que resultam da psiquiatria infantil psicanalitica e da psicossomatica, che-
guei as mesmas conclusdes que ele. De fato, uma surpresa foi constatar que trés
quartos desses sujeitos (qualquer que fosse o tipo de agressdo: estupro ou agres-
sdo “simples”, sozinho ou em grupo) se descreviam como tendo sido criancas
instaveis, agitadas, talvez mesmo — alguns empregavam o termo — hiperativos,

3 Caso apresentado e discutido diversas vezes (CHAGNON, 2004, 2005b, 2007), ilustrando
a colmatagem de angustias psicoticas por meio das agressdes sexuais.
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desde sua mais tenra infancia (alguns, desde antes dos 3 anos). Interrogando
retrospectivamente a minha turma de adultos, encontrei neles a mesma propor-
¢do. A descrigdo dessa agitacdo se revelou caracteristica: sdo criangas excitadas,
instaveis, sempre em movimento, impulsivas, desatentas, “do contra”. Aqueles
que virdo a se tornar psicopatas rapidamente formaram para si mesmos uma
identidade de alunos negligentes e de chefes de bandos de marginais, subsidiando
mal uma autoestima, que fica sem firmeza. A espera, a demora e, no fundo, a
dependéncia e a passividade diante do outro se tornaram pouco a pouco insu-
portaveis para eles, donde sua dificuldade de alcangar sucesso numa escolaridade
adornada de diversas repeti¢coes de séries e expulsdes de escolas. Em sua maioria
eram adolescentes que buscavam sensacoes fortes e violentas desde muito cedo
(velocidade, motocicleta, esportes radicais, musicas de tipo hard, etc.), muitas
vezes acompanhadas de ingestao de téxicos (dlcool, haxixe, cocaina). Quanto
aos menos perturbados, a instabilidade psicomotora precoce em relagio com
forte excitagdo pulsional largamente alimentada por ambientes liberais e pouco
autoritarios ndo tinha sido seguida de incidentes verdadeiramente nefastos sobre
sua escolaridade primadria, simplesmente tinham trabalhado sem interesse, sem
prazer e, ndo tendo desenvolvido nenhum prazer de funcionamento mental
suficiente, s6 no curso médio se viram em dificuldades. No entanto, ja supor-
tavam mal as esperas, a passividade e a soliddo (por exemplo, as horas de sesta
ou os momentos de descanso) e desde muito cedo foram esportistas e grandes
competidores. Observemos a diversidade desses esportes (trés ou quatro durante
a infincia, para uma mesma crianga) e o gosto acentuado pelos de tipo radical,
pelas noitadas, pela velocidade, etc. Além disso, eram grandes consumidores
de filmes de acdo e de jogos eletronicos. Essa constatagdo clinica justifica agora
que facamos um rodeio em diregdo a psicopatologia da hiperatividade, a fim
de compreendermos como esta pode desde entdo evoluir para modos de agir
sexuais violentos na adolescéncia, modos de agir que tomam o lugar de uma
elaboracdo psiquica (afetiva) falha da relagdo com o outro.

Il — A HIPERATIVIDADE INFANTIL*

E sabido que hoje em dia essa nogido de hiperatividade divide a comunidade
psi, alguns querendo fazer dela um distarbio neurologico isolado de qualquer
dimensao psicolégica, como se ndo se pudesse ao mesmo tempo dispor de um
funcionamento mental e de um funcionamento cerebral que nio se sobrepdem
mutuamente. De fato sabe-se que hd muito tempo reina uma dualidade de

* Abordei estas questdes em dois artigos: Chagnon, J-Y (2005) “Hyperactifs ou hypopassifs?
Hiperactivité infantile, agressions sexuelles a I'adolescence et nouveau malaise dans la civi-
lisation”, Psychiatrie de I'enfant, XLVIII, 1, 2005, 31-88; (2006) “Plaidoyer pour um abord
psychopathologique de I'hyperactivité”, Perspectives Psy, n. IV-2006.
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concepgdes entre a escola europeia, e francesa em particular, que prefere falar
de instabilidade psicomotora ou de agitagdo, compreendidas como sintomas
que muitas vezes fazem parte de um quadro psicopatoloégico complexo, e a
escola norte-americana que descreve uma hipercinesia que se torna hipera-
tividade — com ou sem disturbios de aten¢io — concebida como entidade
autébnoma que se supde ter origem neurobioldgica (GOLSE & DELION, 2003).
Acrescentemos que o diagnoéstico de hiperatividade, segundo o DSM 1V, deve
ser efetuado independentemente de qualquer afec¢do psiquiatrica (distarbios
timicos, ansiosos, da personalidade) e deve ser diferenciada da instabilidade
secundaria em condi¢bes ambientais defeituosas, o que causa perplexidade
quanto a cegueira daqueles que sustentam tal concepgdo em determinadas
circunstancias. De fato, opera-se uma comunidade de recusa entre esses su-
jeitos e os modelos médicos que chamei de “duros”, que resistem a aborda-
gem psicopatologica, recusa referida — qualquer que seja sua etiologia — a
existéncia de um mundo interno, de uma interioridade psiquica povoada de
representagOes carregadas de afeto, simbolizadas, que esses sujeitos temem
e das quais fogem em direcdo ao mal-estar e aos riscos da desorganizacdo
traumatica em que as percep¢Oes internas fazem incorrer: nada dentro, tudo
fora. Um levantamento epidemioldgico citado por Mises (2004) e realizado
com o auxilio da Classificagdo Francesa dos Distirbios Mentais da Crianca e do
Adolescente mostrava que em dois tercos dos casos a instabilidade psicomo-
tora se ligava a outra patologia subjacente, fundamentalmente de tipo limite,
enquanto em um ter¢o dos casos o diagnostico de hiperatividade era efetuado
como categoria principal. Foi, portanto, para localizar melhor a especificidade
dessa psicopatologia hiperativa “essencial” que se anexaram trabalhos recentes
de referéncia psicanalitica (BERGER, 1999; MENECHAL et al., 2001, JOLY et
al, 2005) que R. Mises magistralmente resumiu em seu prefacio ao livro de J.
Ménechal (2001). Destaca-se dai que se a hiperatividade algumas vezes pode
ser compreendida com referéncia a defesa maniaca contra a depressio, outros
modelos tedricos vao surgir apoiados nas contribui¢des dos psicossomatistas
ou ainda nas de psicanalistas empenhados no tratamento de “casos dificeis”
que, em fun¢do de traumatismos do inicio da vida (ROUSSILLON, 1999),
apresentam fracassos da mentalizacio e da simbolizagdo e uma pluralidade
de expressio sintomatica tanto do lado do corpo quanto do lado do agir (a
motricidade se situando na encruzilhada das duas dimensdes) do qual nao esta
excluido o componente perverso.

Minha posi¢do (CHAGNON, 2005 e 2006) se inscreve nesse movimento:
penso que a hiperatividade deveria sempre ser ressituada num contexto mais
global da disfuncdo psiquica essencialmente (embora nio exclusivamente — ha
também casos em que se verifica que hd psicoses) referida a uma organizacdo

Agora (Rio de Janeiro) v. XII n. 2 jul/dez 2009 275-290



A AGRESSAO SEXUAL NA ADOLESCENCIA: UM DESTINO DA HIPERATIVIDADE? 283

psiquica do tipo limite (Mises, 1990)° ou pré-psicdtica (DIATKINE, 1969), na
qual os distarbios propriamente mentais, nos casos de hiperatividade “essencial”,
estdo mascarados, silenciosos ou brancos (consequentemente subdiagnosticados).
Esses sujeitos se revelavam relativamente intolerantes a mentalizacdo uma vez
que esta é macicamente angustiante ou é fonte de desorganizagdo traumatica.
Fracassando em suas fungdes de tratamento da excitagdo, o psiquismo recorreria
de preferéncia aos registros perceptivo-motores e comportamentais, correndo o
risco de uma estruturagdo progressiva numa neoidentidade hiperativa, implicando
aresposta do ambiente submetido a encarregar-se das faléncias do mundo inter-
no. Quaisquer que sejam as modalidades defensivas que subtendam a agitagao
(defesas maniacas, analidade primadria evacuadora, procedimentos autocalman-
tes, etc.), a excitagdo pulsional ndo pode ser resolvida pela via mental (ligacdo
representacdes/afetos) e se descarrega na motricidade, no comportamento e as
vezes no agir, convocando o ambiente paradoxalmente mobilizado para conter
essa excitagdo e rejeitado pelas ameagas de intrusio que a ligagdo ao outro, im-
pensavel, comporta. Dessa maneira, propus a ideia de uma inversio semantica
(hiperatividade ou hipopassividade?) para dar destaque a recusa ou incapacidade
desses sujeitos masculinos quanto a ter acesso a uma posi¢ao passiva secundaria
(aquela ligada ao Edipo negativo provoca demais a angustia de castragio), mas,
sobretudo, uma passividade primaria, aquela evocada por C. Chabert (2003),
que neles remeteria demais a uma ameaca de passivizagao anuladora no contato
com o objeto materno, uma vez que os traumatismos primadrios sao maci¢os.6
Ser ninado, acariciado, tocado, afetado pelo outro, implica uma dependéncia
mortifera recusada e combatida por uma frente de recusa anti-introjetiva (ndo
quero nada do outro, fazendo isso eu ndo me construo), recusa constitutiva
da hiperatividade tornada envoltério ou pelicula identitdria fragilissima e ao
mesmo tempo extremamente resistente, privando-os de qualquer contato com
o registro do feminino neles, com sua interioridade. Seu psiquismo achatado,
sem espessura, ndo se organiza em topica constituida, sem falar da faléncia da
estruturagao poés-edipica e, portanto, do trabalho da laténcia, constitutivos do
narcisismo secundario construido aqui contra o objeto: para sua prépria regu-
lagdo pulsional e alimentagio narcisica, esses sujeitos ficardo dependentes do
enquadre, a0 mesmo tempo que O negam.

5 Se incluirmos as neuroses de carater ou as neuroses de comportamento descritas pelos
psicossomatistas (ou suas formas prévias na crianga) como o proprio Mises propde em seu
livro sobre as patologias limites.

© Pelos quais a mie estd longe de ser sempre responsavel: estou pensando nas doengas do
inicio da vida que impéem cuidados intrusivos.
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Il — 0 NARCISISMO FALICO
Observemos que ja hd muito tempo esses fatos eram bem conhecidos dos psi-
cossomatistas, que diziam que esses sujeitos inaptos ao repouso e candidatos
potenciais a somatizagdo “queimavam a vela pelas duas extremidades”. M. Fain
(1990) fez a ligagdo com a delinquéncia num artigo que muito me inspirou,
intitulado “Virilité et antihystérie: les rouleurs de mécanique”. Para esse autor, a
delinquéncia do tipo arrogante sio neuroses de comportamento ou neuroses de
carater narcisico-falico que valorizam enormemente o ativo, o viril, desprezando
o feminino, o passivo, atribuido a castrado, a mortifero, passividade tanto mais
odiada e perseguida com obstinagdo nas pessoas femininas quanto € invejada
como fator de completude. Foi assim que vim a trabalhar a questdo do narcisismo
falico, que ja tinha visto (CHAGNON, 2000) ser interessante para descrever o
movimento de restauragao narcisica compreendido na passagem ao ato sexual
delinquente,” bem como que era importante procurar sua génese como conceito
na historia das ideias psicanaliticas: nao posso retomar aqui todos esses trabalhos
apresentados em outro lugar (idem, 2005a) e, para os presentes propositos, vou
me restringir as concepgdes de M. Fain (1985, 1991).

Esse autor de fato vai trazer numerosos esclarecimentos clinicos e teéricos
a essa no¢do de narcisismo falico, a partir do estudo de sujeitos somatizantes
que ndo toleram o repouso nem as posigoes passivas. Neles ha, segundo o autor,
uma perturbagio do duplo retorno da pulsio® (atividade —> passividade: eu
descanso, cuidam de mim) por causa de traumatismos do inicio da vida, o que
engendra uma distor¢do na constitui¢io do Ego, um inacabamento pulsional.
A percepgdo da falha na personalidade deles sustenta os efeitos de um antigo
trauma que agravou as possibilidades de satisfacdo passiva, o que se traduz no
caso deles por excita¢do cronica. A atividade se torna o proprio simbolo da falta
que procura dissimular, simbolo que obriga a uma atividade sem fim. £ claro
que se vé bem todo o interesse desse modelo para a compreensio dos hiperati-
vos. Para o autor, é possivel encontrar dois tipos clinicos: o primeiro diz respeito
a sujeitos cujo inacabamento pulsional esta centrado no tempo (b) (eu me) e
que desenvolvem comportamentos hiperativos e ideais de autossuficiéncia. Suas
identificagdes secundarias (apoio do narcisismo secunddrio) ndo decorrem de

7 Por vias diversas, F. Neau (2001, 2005) chegou a uma ideia préxima de um “masculino
maniaco” construido em cima do modelo oposto de um “feminino melancélico” (CHA-
BERT, 2003).

8 Mecanismo de duplo retorno ativo-passivo e em seu contrario, descrito por Freud (1915)
anterior ao recalcamento, e que permite concentrar-se no narcisismo. Esse mecanismo se
decompébe em trés tempos: (a) eu o (seguido de um verbo na voz ativa); (b) eu me (segui-
do pelo mesmo verbo na voz passiva); (c) ele me (verbo na voz ativa). A fantasia, com sua
estrutura terndria (sujeito-verbo-objeto), pde em cena esses sucessivos retornos (cf. “uma
crianga ¢é espancada”).
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uma sexualizagio [o tempo (c)] — ele me proibe, por exemplo — ndo ¢ seguido
por um retorno em dire¢do ao tempo (b) — identificatério: eu me proibo);
aparentemente essas identificagdes secunddrias serdo narcisicamente investidas,
mas vao ficar “sem espessura’. Ndo sio de fato personalidades narcisicas, por-
quanto tém necessidade toxicomaniaca de admiragdo, e esta ndo se transforma
em autoestima. Nao podem dar de si mesmos sendo uma imagem ativa e, no
extremo, sua incapacidade de suspender a atividade pode desembocar em com-
portamentos suicidas. Os sujeitos do segundo tipo subordinam sua necessidade
de atividade a sistemas externos (modelos sociais e operatorios para as neuroses
de comportamento; grupo ou ideologia para os delinquentes) e parecem buscar
o tempo (c) do duplo retorno que lhes terd faltado. Em suma, para M. Fain,

“o narcisismo falico se opde ao narcisismo secundario positivo e restaurador. Fun-
damentado na negacdo, talvez mesmo na recusa de uma falta, obriga o sujeito a
construir-se em cima de ideais que ndo tém a fun¢do organizadora e protetora de um
verdadeiro superego, este herdeiro do complexo de Edipo. O superinvestimento da
atividade é o componente fundamental do narcisismo falico que pode terminar numa
verdadeira perversdo das pulsdes de conservagdo.” (AISENSTEIN, 2000, p.58)

Nessa perspectiva o cardter narcisico falico consiste menos numa fixa¢do ao
complexo de castragdo e numa defesa contra a posi¢ao feminina-passiva, ina-
ceitavel para o Ideal do Ego masculino, do que na inacessibilidade a passividade
em consequéncia de traumas do inicio da vida. O narcisismo falico nasce dessa
tentativa de recusar a realidade do sentimento de incompletude que resulta desses
inacabamentos. Apanhado dentro das coordenadas do complexo de castragao
que confronta a diferenca dos sexos e a auséncia do pénis na menina, o sujeito
narcisico falico fica fixado ai a uma concepgio falico-castrada da diferenca entre
os sexos (masculino = ativo, falico; feminino = passivo, castrado) que fecha
o caminho que leva as identificagdes bissexuais e a aceitagdo de uma parte de
feminilidade em si mesmo — donde a necessidade compulsiva incessante de
atividade, e o desprezo pelo “passivo”.

IV — A HIPERATIVIDADE A PROVA DA ADOLESCENCIA
Findo esse rodeio clinico e psicopatoldgico pela hiperatividade, bem como o
rodeio metapsicologico pelo narcisismo falico, fica possivel retornar, numa

perspectiva transnosografica, ao encontro entre esses sujeitos agitados’ e a

® Até aqui deixei de lado deliberadamente os cinco casos de adolescentes agressores sexuais
que ndo eram hiperativos na infancia. Estes antes correspondem aquilo que S. Lemitre e
R. Coutanceau (2006) descreveram sob o ponto de vista da dificuldade de regulagio das
emogdes, da integracdo do corpo sensorial e da patologia da a¢do nos adolescentes fobico-
obssessivos ou imaturos e inibidos. A clinica “da agressdo” ¢ diferente, uma vez que nem
sempre diz respeito a uma mulher jovem (bolina¢do furtiva de criangas, exibicionismo,
agressoes a um irmao, etc.).
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adolescéncia. P. Jeammet nos mostrou sem cessar que esta questionava a qua-
lidade dos arranjos psiquicos anteriores, e especialmente a qualidade da regu-
lagdo narcisica que resultou da primeira infancia e da laténcia, a dependéncia
infantil que ndo foi elaborada (JEAMMET & CORCOS, 2005). Nio vou voltar em
mintcias as tarefas caracteristicas da adolescéncia, esquematicamente situadas,
uma delas num eixo narcisico (integrar uma nova identidade sexuada), a outra
num eixo pulsional-objetal (encontrar o outro em sua dimensao de alteridade,
complementar e diferente). Segundo R. Diatkine, “a passagem do investimento
de objetos fantasisticos — aqueles que s6 estdo ai para nossa exclusiva satisfagio
— para objetos externos, ¢ a transformagao mais importante dessa fase, tanto no
territorio da criatividade quanto no da vida amorosa” (DIATKINE, 1985, p.1081).
A possibilidade de realizagdes sexuais com um parceiro ndo imaginario pde o
sujeito em confronto com a soliddo, e implica rentincias multiplas: aceitar que o
outro tem um corpo, um psiquismo, desejos préprios e mais ainda que este nao
seja objeto de amor absoluto, totalmente satisfatério e portanto imediatamente
disponivel, o que implica a implantacdo de estratégias de aproximagao que os
agressores sexuais tém dificuldade para efetuar.

De fato, nos sujeitos agitados que na adolescéncia se tornaram agressores
sexuais, quaisquer que sejam suas estruturas psiquicas, as duas tarefas narcisicas
e objetais adquirem caracteristicas singulares, e talvez mesmo fracassem em
proporg¢des variaveis. A identidade masculina se rebate sobre a identidade falica:
esta € a razdo pela qual a ideia de afirmacdo masculina deveria ser matizada em
determinados casos de estupros coletivos, uma vez que o masculino sempre se
articula com o feminino nos adolescentes normativos. A dimensiao “ambiciosa”,
em movimento, do comportamento desses meninos que sao agitados desde sua
mais tenra idade, transposta para a atividade sexual-falica, vem evidenciar o
fracasso da transformagdo necessaria do registro narcisico em registro erético,
trabalho da adolescéncia masculina. Esse adolescente sofre para ter acesso a
diferenca-complementaridade dos sexos, bem como para “desfalicizar seu pénis”
(GUTTON, 1991), para fazer deste um 6rgao erdtico masculino, ponte de uma
jungdo emocional compartilhada com o outro diferente. O pénis, temporaria ou
definitivamente, fica sendo uma arma a servico da afirmagdo da poténcia filica,
ou seja, do narcisismo exclusivo, mas de um narcisismo hemorragico, uma vez
que nunca € suficientemente alimentado a partir de dentro.

Quando no encontro com o outro — fonte de excitagbes mal representadas
e, sobretudo, mal localizadas (dentro ou fora?) — esse encontro é dificultado
por causa da platitude, da falta de profundidade do espago psiquico, da pobre-
za das identificagdes introjetivas. E frequente que esses sujeitos nunca tenham
podido ser afetados pelo outro, nem tenham conseguido organizar devaneios
sobre o objeto que vird, condicao para a implantagdo de uma conduta adaptada:
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a seducdo de boa qualidade que implica a fantasmatizagdo, ou seja a espera, a
demora, e portanto a renuncia ao imediatismo. Nos casos mais graves, O “esque—
ma penetrante-penetrado” (BALIER, 1996) substitui a identificagdo e a empatia:
trata-se de possuir, de dominar, mas sobretudo de inverter ativamente o sentido
das excitagdes recebidas passivamente. Invadir, penetrar a forca o corpo do outro
¢ um movimento em espelho daquilo que foi vivido subjetivamente no contato
com esse outro, ja que faltam limites dentro/fora suficientemente seguros. O ato
da penetragdo intrusiva toma o lugar de uma interpenetragio de olhares sufi-
cientemente boa, constitutiva do fundo de si mesmo e, consequentemente, dos
limites eu-ndo eu, porosos, nesse caso, por causa do predominio da patologia
de limites. Algumas ligagdes poderiam ainda ser lancadas com a identificagdo
projetiva patolégica, dita intrusiva, uma vez que muitos agressores sexuais,
dentre os mais violentos, provém de antigas pré-psicoses infantis “cicatrizadas”
num modo de ser perverso. Nos casos mais graves, a afirmagdo narcisica falica
ja ndo serve apenas a luta contra a angustia de castragdo e/ou de separagdo, nem
mesmo a revalorizagdo narcisica, mas sim para suturar uma identidade que esta
enfraquecida em sua prépria constituicdo, desestabilizada pela adolescéncia.

CONCLUSOES

A agressdo dita sexual, de fato narcisico-falica, evidencia assim uma elevagdo
econdmica da pulsdo sexual violenta alimentada por forgas pubertarias inter-
nas, bem como por forgas externas excitantes demais, ou barradas de menos
por mecanismos de protecdo contra os estimulos — como a possivel dimensao
transgeracional incestuosa. Também o mau funcionamento qualitativo em que
os arranjos narcisicos primarios e secunddrios estdo enfraquecidos — dentre
os quais o trabalho da laténcia, que é de defesa e elaboragio — torna particu-
larmente dificil (se ndo perigoso) o comércio objetal com um outro, respeitado
em sua diferenca e em sua alteridade: a agressdo sexual-filica vem entdo a ser-
vico da restauracdo narcisico-identitaria. Na adolescéncia, em sujeitos que eram
instaveis durante a infancia, o agir toma o lugar da elaboragdo enfraquecida do
afeto e do lago e, como para todos os disturbios do comportamento, tal dina-
mica é suscetivel de tomar forma em fun¢io das respostas recebidas. Por essa
razdo, uma agressao sexual na adolescéncia, qualquer que seja, nao deve nunca
ser banalizada, e deve ser objeto de investigacdo psicodindmica a que se siga
uma proposta de consultas ou de cuidados apoiada no Judicidrio. Falta ainda
compreender por que a agitagdo ou a hiperatividade evoluem, em alguns casos,
para uma delinquéncia ndo sexual, enquanto outros evoluirdo para a agressao
sexual-fdlica. Parece-me que estd em questdo a intricacdo de fatores estruturais,
familiares e contextuais. Se a dimensdo familiar incestuosa apareceu como im-
portante na minha colegdo de casos, € preciso encarar que, para alguns, o acaso
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do contexto e da conjuntura (estou pensando nas situagdes festivas e grupais)
tenha podido pesar no determinismo da passagem ao ato. Isso remete uma vez
mais a importdncia de, no territério da pericia judicial, ndo ficarmos encaste-
lados numa perspectiva psicopatologica exclusiva, mas sim que devemos levar
em conta uma dimensio criminolégica mais ampla.?

Recebido em 1°/9/2008. Aprovado em 10/8/2009.
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