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Resumo

Este trabalho apresenta um relato de experiéncia do caso clinico de Henrique (nome ficticio),
um estudante universitario com deficiéncia visual decorrente de glaucoma congénito, atendido
pelo Nucleo de Atencdo Psicossocial (NTAPS), buscando compreender como os efeitos do
apagamento social foram internalizados. O paciente relatava sentimentos de anedonia,
depressao e dificuldade em validar suas conquistas académicas. Ao longo dos atendimentos,
descreveu experiéncias de perda e conflitos sem expressar descontentamento ou frustragao,
naturalizando suas vivéncias. Inserido em um contexto marcado por falhas institucionais e
auséncia de acessibilidades, nota-se que Henrique internalizou os processos de silenciamento
e apagamento, expressos também em suas dificuldades de socializacdo e na resisténcia a
encontros presenciais. Observa-se que a invisibilidade social se articulou a sua subjetividade,
levando-o a evitar reivindica¢des por receio de “incomodar”, o que se conecta ao que ele
nomeia como “anedonia”. Na teoria psicanalitica, tal indiferenca pode indicar impossibilidade
de simboliza¢do, conforme descrito por Freud em Luto e Melancolia (1917). Sua exclusdo de
projetos sobre deficiéncia visual em seu proprio campus ilustra o apagamento social vivido
por pessoas com deficiéncia. Nesse contexto, a clinica psicanalitica surge como espaco de
emergéncia do sujeito, favorecendo a davida e possibilitando deslocar a anedonia como
defesa ao abrir caminho para a elaboragdo psiquica e o desejo de sujeito.
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Introducio

A deficiéncia, quando atravessada por falhas institucionais e ndo se garante
acessibilidade, pode gerar processos de invisibilidade social que se internalizam na
subjetividade desses sujeitos. Este trabalho apresenta um relato de caso clinico que articula a
experiéncia da deficiéncia visual com a posi¢do subjetiva de um estudante universitario em
acompanhamento psicologico, buscando compreender como tais condi¢gdes foram
internalizadas por ele como uma dinamica de silenciamento e apagamento.
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Objetivos

O objetivo deste trabalho é apresentar um relato de experiéncia, com base na teoria
psicanalitica, analisando os efeitos do apagamento social e institucional nas experiéncias
vividas por um estudante universitario com deficiéncia visual.

Desenvolvimento

Henrique (nome ficticio) ¢ um homem pardo, estudante universitario e com
deficiéncia visual decorrente de glaucoma congénito. Esteve em acompanhamento
psicoldgico pelo Nucleo Técnico de Atengdo Psicossocial (NTAPS), no qual relatava
sentimentos de anedonia, descritos por ele como auséncia de emogdes, diagndstico de
depressdo e insegurancas relacionadas a vida académica, apresentando dificuldades em
validar suas proprias conquistas.

Ao longo dos atendimentos, Henrique relatou diversas situagdes delicadas e lutos
vividos sem esbogar algum tipo de tristeza ou incomodo, sugerindo certa negacdo frente a
realidades dificeis de elaborar. Essa postura também se repete em relagdo a sua deficiéncia
visual, em que embora o paciente tenha passado por diferentes tratamentos, procedimentos e
readequagodes ao longo da vida, Henrique ndo manifesta frustracdo ou revolta, naturalizando
as condigdes que narra. Assim como também o faz ao descrever a auséncia de praticas
efetivas de inclusdo no ambiente académico.

Neste contexto, destaca-se o cendrio de invisibilidade em que este sujeito foi colocado
socialmente. Falhas institucionais na garantia de seus direitos de acessibilidade parecem ter
sido internalizadas por ele como um autossilenciamento. Nas relagdes interpessoais, Henrique
apresenta dificuldade em expressar frustragdes e desejos, adotando uma postura passiva frente
a situacdes de conflito, reforcando sua experiéncia subjetiva de apagamento.

De acordo com a Organizacdo Mundial da Satide (OMS, 2019), mais de 2 bilhdes de
pessoas no mundo apresentam algum grau de deficiéncia visual que podem se agravar se nao
houverem politicas publicas efetivas e pela precariedade das praticas de inclusdo e
acessibilidade. No caso de Henrique, observa-se como essa invisibilidade social se articulou
com sua subjetividade, levando-o a evitar questionar e reivindicar seus proprios direitos por
receio de “incomodar” o outro, podendo articular com aquilo que ele nomeia como anedonia.

A luz da psicanalise, Rivera (2013), ao discorrer sobre a obra Luto e Melancolia, de
Freud, nos mostra que a tristeza nao deve ser tomada como anormal, mas como parte de um
processo de elaboragdo psiquica diante das perdas. A indiferenga afetiva apresentada por
Henrique, nesse sentido, pode sinalizar certa impossibilidade de simbolizag@o. Essa logica do
apagamento também se expressa em suas dificuldades de socializacdo, quando recorre
principalmente a meios virtuais e on-line para interagir ¢ se relacionar com outras pessoas,
apresentando resisténcias possiveis resisténcias frente a encontros presenciais, o que pode
indicar sua negac¢ao diante aos problemas que se expressa em sua indiferenca discursiva.

O apagamento subjetivo desse sujeito se evidencia ainda quando, em sua narrativa,
afirma receber todo o suporte necessario pela universidade, mas, ao longo dos atendimentos,
Henrique contradiz essa afirmacdo ao relatar inimeras falhas, como por exemplo a auséncia
de recursos de adaptacdo, professores despreparados para adequar os conteudos ¢ uma
coordenagdao de curso que sequer comunicou previamente a presenca de um aluno com
deficiéncia, submetendo o proprio aluno a informar esses docentes. Mas, o mais simbdlico,
que representa esse cenario de invisibilidade, foi que sua chegada ao campus motivou
professores e alunos a desenvolver projetos acerca da deficiéncia visual, mas Henrique nunca
foi convidado a integrar ou auxiliar esses trabalhos, exemplificando como sujeitos com
deficiéncia sdo constantemente apagados no espaco social.



Nesse sentido, compreende-se que o trabalho clinico com Henrique se apresenta como
possibilidade de emergéncia do sujeito por via das duvidas e legitimagao entre aquilo que ele
diz e narra de suas experiéncias. Assim, a interpretacdo vem para instaurar questionamentos,
abrindo um novo espaco em que ele possa perceber seus sentimentos € por em xeque a
anedonia, que até entdo funcionava como uma defesa. A psicandlise possibilita, portanto,
bascular o sintoma, colocando a anedonia em duvida, para dar lugar a outros sintomas mais
elaborados e que sirvam melhor para o sujeito e para a vida (Lacan, 1992).

Conclusoes

O atendimento clinico de Henrique revela a complexidade de uma experiéncia de
deficiéncia que, sequer aparece como uma queixa, mas que a sua socializagdo e a historia de
como foi realizado o atravessa de tal forma, que sua posi¢do subjetiva em relagao ao Outro ¢
de apagamento. Nesse cenario, a escuta visou a tentativa de emergir a duvida e, com ela, a
possibilidade do desejo de sujeito, e ndo mais um contentamento silenciado que ele poderia
traduzir como anedonia.
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