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TRANSEXUALISMO E IDENTIDADE SEXUADA
in Viviani, A., (Org.) Temas da Clinica Psicanalitica, Sdo Paulo, Experimento, 137-147, 1998.
Introducao

Gostaria de apresentar hoje para vocés minhas reflex8es, algumas conclusées, mas sobretudo as
guestdes, tanto tedricas quanto clinicas, que venho me colocando ao longo desde caminho, por
vezes cheio de surpresas, que tenho percorrido, ja fazem alguns anos, junto a transexuais. O
transexualismo apresenta-se, com efeito, como a "solu¢ao" psiquica que interroga de modo mais
radical ndo somente os processos de identificagdo, mas também a nocéo de identidade sexual,
colocando para psicandlise inUmeros desafios tedricos e clinicos.

O estudo do transexualismo - que nos ajuda, e muito, a melhor compreender os elementos
presentes na construcdo da psicossexualidade - nos obriga a repensar fundamentalmente as
bases da sexualidade em geral e, consequentemente, da normalidade.

O sentimento de ser do outro sexo, que 0s transexuais afirmam possuir, € provavelmente tao
antigo como qualquer outra forma de expresséo da sexualidade (1). Da mitologia greco-romana ao
século XIX passando pelas mais variadas fontes literarias e antropolégicas, encontramos relatos
de personagens que se vestiam regularmente, ou até definitivamente, como membros do outro
sexo, se dizendo sentir como do outro sexo. Isto mostra a extens&do do fendmeno indicando, ao
mesmo tempo, que aquilo que hoje é conhecido e designado sob o termo de "transexualismo" nao
€ préprio nem a nossa cultura nem a nossa época: o que é recente € a possibilidade de "mudar de
sexo" gragas as novas técnicas cirargicas e a hormonoterapia.

A palavra Trans-sexualism foi utilizada pela primeira vez pelo Dr D. O. Cauldwell em 1949 em um
artigo intitulado Psychopathia Transsexualis - termo inspirado provavelmente da célere
Psychopathia Sexualis de Krafft-Ebing - onde € apresentado um relato clinico de uma menina que
queria ser menino. Em 1953 a palavra Transexualismo foi pronunciada pelo psiquiatra americano
Harry Benjamin (2), em uma conferéncia na Academia de Medicina de Nova lorque.

Na palavra "transexualismo" encontramos o prefixo "TRANS" que parece indicar que se pode
atravessar, passar através do corte da sexuagdo. Nessa perspectiva, o transsexual seria alguém
gue "viaja" através da sexualidade; que poderia estar de um lado ou de outro, enfim que poderia,
como no mito de Terésias, trocar de lado. Entretanto, o transexual ndo se encontra nessa
situacdo; na verdade, ele ndo deixa um sexo pelo outro: ele "abandona" os atributos de um sexo
pelas aparéncias do outro sexo. Desta forma, quando um sujeito ~ eu desejo de mudar de sexo, ou
diz que j& se submeteu a cirurgia corretiva, ndo podemos esquecer que, na verdade, ndo se pode
mudar de sexo: a "mudanca” de sexo deve ser compreendida como uma mudanca de “fachada”,
como uma nova aparéncia dada ao aspecto exterior do sujeito.

A primeira cirurgia de redesignag@o sexual oficialmente comunicada aconteceu em 1952 na
Dinamarca. A partir de entéo, temos assistido a uma verdadeira "revolugdo cultural™: tanto na
Europa, quanto nos EE.UU, o fendbmeno transexual tem tomado uma certa envergadura e, aos
poucos, 0s transexuais tém sido mais ouvidos em suas reivindicagdes: em alguns paises europeus
as despesas médicas da cirurgia de redesignacdo sexual correm por conta do governo; 0s
transexuais ocupam diversas posi¢cdes na sociedade, participam de programas na televiséo tipo
"Esta € a sua vida", sdo entrevistados, publicam suas bibliografias, obtém a mudanca de Estado
Civil, etc. Tudo isto reflete um esboco de reconhecimento social deste fenébmeno ainda que um tal

reconhecimento coloque profundas questdes éticas e juridicas.

Evidentemente, seria um grave erro acreditar que a etiologia da inadequacdo entre corpo
anatbmico e sentimento identidade sexual seja a mesma para todos aqueles que se dizem
transexuais: a aparente semelhanca entre os discursos manifestos pode camuflar uma grande
diversidade de discursos latentes, sendo recalcados, e falar do "transexual tipico" é tdo absurdo
guanto falar do "heterossexual tipico" ou do "homossexual tipico".

Existe uma grande confusdo no imaginario popular, mas também entre os proprios sujeitos que
demandam a cirurgia corretiva, quanto a distingdo entre o travesti, o transexual e outros que
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apresentam essa mesma reivindicacdo. Assim, muitos daqueles que se dizem transexuais
reproduzem de uma maneira caricatural os estereétipos do homem e da mulher. Alguns tentam, a
qualquer preco, manter a ilusdo imaginaria na qual se engajaram. Para esses, a beira do delirio e
dividindo a vida entre o multiddo indistinda da "Boca do Lixo" e os amigos incertos que se
comprimem em uma pequena kittinet, condenados a prostituicdo para sobreviverem e cuja a Unica
"alegria" se resume a um "pico", a expressao "pobres coitados" traduz vagamente suas realidades:
uma vida perdida em busca de sentido. Acontece também que a deriva na psicose, ou 0 suicidio,
seja a Unica saida possivel quando o sujeito se da conta do erro cometido - muitas vezes com o
apoio dos "profissionais da saude" - e da irreversabilidade do estado no qual se encontram: a
viagem na "trans-sexual" ndo oferece passagem de volta.

O polo extremo desta perspectiva se confunde com uma caricatura tragica da mulher: "fabricadas"
ao preco elevado de cirurgias estéticas que "feminizam" o rosto (nariz, queixo, face), e que
transformam, quando ndo mutilam, o corpo (maos, pernas, cadeiras, sexo, voz), podem chegar ao
ponto no qual um homem "equipado” de uma vagina artificial ndo tenha, fisicamente, mais nada de
um homem. Além disto, as leis do mercado e a preferéncia da clientela contribuem ainda mais
para desorientar essas pessoas que ficam sem saber qual "solugcdo" é a mais rentavel: ser ou ndo
ser um homem operado? ter ou ndo um pénis?

Entretanto outros, convencionalmente chamados de "transexuais verdadeiros", nos obrigam a
aprofundar nossa reflexdo quanto aos elementos presentes na constituicdo desses sujeitos, na
construcdo de suas psicossexualidades e, consequentemente, em suas identidades sexuais. A
importancia de distinguir bem os "transexuais verdadeiros" é que sem uma tal precisdo, a barreira
entre esses Ultimos e alguns travestis, psicoticos e homossexuais, pode ser apagada; dai, a
necessidade de uma profunda exploracdo da psicodindmica particular a cada caso que se
encontra por traz da demanda de transexualisagao.

O sofrimento psiquico do transexual se encontra no sentimento de uma total inadequacéo entre,
de um lado, a anatomia do sujeito e seu "sexo psicoldgico" e, de outro lado, este mesmo "sexo
psicoldgico” e sua identidade civil. Essas pessoas, cujo sentimento de identidade sexual nao
concorda com a anatomia, manifestam uma exigéncia compulsiva, imperativa e inflexivel de
"adequacdo do sexo", expressao utilizada pelos préprios transexuais; como se elas, face a esta
convic¢do de incompatibilidade entre aquilo que sdo anatomicamente e aquilo que se sentem ser,
se encontrassem num corpo disforme, doente e monstruoso. Um tal sentimento pode chegar ao
ponto de levar o sujeito & auto-emasculacdo e até mesmo ao suicidio. A reivindicacdo de
"adequacdo do sexo", segue-se a de mudanca do nome e a de retificacdo da certiddo de
nascimento.

Uma das primeiras coisas que chama nossa atencdo no transexualismo, é que ele é
"autodiagnosticado”. Os transexuais séo 0s primeiros a "diagnosticar" o problema que os aflige e a
exigir o "tratamento" que julgam necessério: administracdo de horménios e a cirurgia que lhes
propiciara a "mudanca de sexo". Além disso, o transexual se dirige ao outro - ao psicanalista, ao
psicélogo, ao médico, enfim aquele que ele cré poder ajuda-lo - para pedir-lhe uma confirmacao
de uma condicédo da qual ele j& esta certo: ele pede aquele que o olha, seu julgamento objetivo de
que ele é, de fato, um homem ou uma mulher. Uma particularidade do transexualismo, € que 0s
sujeitos que reivindicam a redesignacdo sexual, o fazem em nome do estatuto social de sua
identidade e ndo, como é por exemplo o caso de alguns travestis, em nome do exercicio legitimo
da sexualidade. Existem transexuais de todas as idades: adolescentes, jovens adultos, pessoas
maduras e mesmo as "vocacoes tardias".

Todo encontro com o transexual deve necessariamente levar em conta a dimensdo da contra-
transferéncia. Se nos chamados estados intersexuais, onde existe, de fato uma ma formacao
anatdmica, nosso sentimento por essas pessoas € o de compaixdo, de compreensado, no caso dos
transexuais somos, ha maioria das vezes, tomados por um sentimento de espanto, horror e até
mesmo de rejeicdo. Como se o problema que o transexual nos apresenta, resultasse de um ato
voluntario de sua parte, um ato contra a natureza: de onde vem essa diferenca de sentimentos?
Serd que os intersexuados seriam "vitimas" de sua anatomia, enquanto que 0s transexuais
ousaram" interferir sobre ela?
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Tomados por um sentimento de estranheza (Unheimlich) que se produz, diz Freud, "quando os
complexos infantis que haviam sido recalcados revivem mais uma vez", ndo € raro que uma
atitude defensiva - por vezes um diagndstico apressado - contra nossas proprias mocoes
pulsionais recalcadas, se produza face aos transexuais. (Talvez seja por essa mesma raz&o que
muitas vezes, nossa primeira reacao frente a esses sujeitos seja de taxa-los de loucos.) Além
disso, os transexuais colocam, de certa forma, uma questdo raramente evocada quando estamos
lidando com uma pessoa dita hormal: de onde vem a "certeza" que estamos diante de uma mulher
ou de um homem? Tal certeza é "naturalmente" apoiada pelos referéncias objetivas que a pessoa
gue esta na nossa frente nos exibe. Ora, sdo justamente essas referéncias que sdo abaladas por
um transexual quando a "mulher” com quem estamos conversando nos revela ser um homem!

As tentativas de definir o transexualismo, assim como a de elucidar sua génese, refletem bem a
complexidade da questdo transexual demonstrando, além disto, que entre 0s pesquisadores nao
ha unanimidade quanto a sua origem. Da mesma forma, as propostas terapéuticas - terapia,
psicanalise, tratamento médico-cirurgical e até mesmo lobotomia - sdo extremamente
controvertidas e, por vezes, francamente divergentes. Em psicanalise, varios autores propuseram
teorias diferentes para tentar elucidar o problema, e é ao psicanalista norte americano Robert
Stoller que devemos o estudo mais exaustivo do transexualismo. Suas teorias marcaram
profundamente tanto a pesquisa como a pratica cirdrgica nesse dominio.

Assim, existem aqueles que vém no transexualismo uma disforia sexual (Stoller,(3), uma psicose
(Alby, (4), Socarides, (5), uma desordem narcisica, (Chiland(6), Oppenheimer, (7)), um precursor
da homossexualidade, (Limentani, (8)), o resultado da forclusdo do Nome-do-Pai (Lacan, (9),
Safouan, (10), Millot, (11), Czermak, (12),) ou simplesmente um fenémeno ligado a fatores sdcio-
culturais onde a midia ttm um papel muito importante (Raymond, (13).

7

Talvez, a Unica certeza que tenhamos é a de que em se tratando do transexualismo, toda
prudéncia é recomendada. Além disso, qualquer forma de ajudar estes sujeitos, devera levar em
conta a particularidade de trajeto transexual de cada um.

O lugar da crianca, futuro transexual, na economia libidinal da familia

Freud nos mostrou, principalmente nos seu texto sobre o Narcisismo (14), a importancia do lugar
do recém nascido no mito familiar assim como as repercussdes do imaginario dos pais para o
futuro do bebé, e os desejos e lutos aos quais a crianga deve responder.

Muitos transexuais nasceram apéds a morte de uma crianca do sexo oposto do sujeito em questéo.
Outros, substituiem uma "esperanc¢a” ndo realizada de um crianca. H4 também aqueles que estéo
l& para pagar um divida ou para acalmar um superego tiranico, e assim por diante. "A histoéria de
um su observa Piera Aulagnier, ndo comeca com ele; ela o precede e o antes determina
fortemente o depois (15)". Ou seja, "a relacdo mae-filho comeca bem antes que crian¢a venha ao
mundo".

De fato, o lugar que a crianca ocupa no inconsciente dos pais € mais ou menos estabelecido muito
antes que aquele casal se conheca. A clinica nos mostra que em todo ser humano existem imagos
e fantasmas relativos ao ser pai e mae, os quais serdo evocados se aquela mulher, ou aquele
homem, tornar-se mae, ou pai. Essas imagos, presentes no inconsciente parental antes da
concepcgdao da crianca, constituem as bases fantasméticas oferecidas ao recém nascido quando de
seu hascimento, bases essas que terdo importante papel na construcdo da psicossexualidade.

Ao tomar conhecimento da gravidez, comeca na maioria das mulheres, com ou sem a participacéo
do companheiro, toda uma mobilizagédo fantasmatica através da qual uma relagdo imaginaria com
a crianga que vira ao mundo se estabelece.

Na maior parte dos casos, desde o inicio da gravidez uma mé&e sabe ter dentro dela o que
poderiamos chamar de "crianca imaginada": uma crianca que possui um corpo completo dotado
de todos os atributos necessarios. Para compreendermos a importancia do lugar dessa "crianga
imaginada" no imaginario maternal, basta observar como, desde os primeiros momentos de vida

do bebé, a méae "vé", nesse (ltimo, toda uma séria de tragcos e semelhancas que ela, de fato, cré,
ali poder reconhecer. Além disso, na relagdo mée/crianca, essa Ultima pode representar a crianca
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que a mae gostaria de ter dado a sua prépria mée protegendo-a, assim, do perigo de desaparecer
na sua propria mée. E desta forma, que se da uma reorganiza¢do do universo fantasmatico dos
pais para "acomodar" a realidade externa, mas sobretudo a realidade psiquicas, a crianca que
devera nascer.

Que um casal facga projetos, crie expectativas face ao anuncio da gravidez € coisa banal. Por outro
lado, aceitar que a crianga ndo seja do sexo esperado, que ela possa vir a desejar outras coisas,
ter outros projetos que aqueles que seus pais anteciparam para ela, equivale a fazer o luto da
“crianca imaginada" que pré-existia no imaginario dos pais. Tal processo levara esses ultimos a
também refazer o luto de feridas outras que, sempre presentes no nucleo narcisico infantil dos
pais, teriam podido ter sido elaborados pela aquela crianca, suporte privilegiado daquilo que os
pais tiveram que renunciar. E justamente a impossibilidade de fazer o luto da "crianca imaginada”
que se anuncia no horizonte do futuro transexual: antes de sua vinda ao mundo - no inconsciente
materno, e as vezes no paterno também - antes mesmo que aquela mulher pense em tornar-se
mae, o lugar e 0 sexo que a crianca deverd ter ja sdo, de certa forma, estabelecidos. Em tais
circunstancias, os processos psiquicos que levam o0 sujeito a construir seu sentimento de
identidade sexual em acordo com seu sexo anatdmico, encontram-se bloqueados por
identificacbes primarias entravadas.

Quanto a crianca, essa devera ser capaz, na medida em que se constitui como sujeito, de nédo
mais responder neste lugar - no lugar da "crianca imaginada" - se prestando cada vez menos a ser
0 objeto privilegiado dos investimentos narcisicos dos pais, 0 que equivale a ndo mais ser
depositario dos desejos desses Ultimos. Ou seja, para nos constituirmos como sujeitos desejantes,
para existirmos psiquicamente, temos que matar a representacdo narcisica do desejo da mae,
matar a crian¢a que outrora fomos nos sonhos daqueles que nos deram vida. (16)

Concluséo

Para a crianca, futuro transexual, 0s projetos e as expectativas a seu respeito sdo de tal forma
"rigidos" que ela - a crianca - devera responder la onde se espera que ela o faga, sob pena de nédo
ser absolutamente entendida. Ou seja, ela ndo consegue a se desprender do lugar que |he foi
reservado, fazendo assim eco aos desejos/feridas narcisicas dos pais e poupando-lhes, dessa
forma, de enfrentar um luto insuportivel. Para o futuro transexual ndo responder a representacao
narcisica do desejo dos pais equivale a ndo existir para estes Ultimos, a ndo se constituir como
sujeito desejante. E isto porque para a mae, na maior parte das vezes com a cumplicidade do seu
companheiro, a possibilidade de uma crianca diferente da que de seus sonhos - aquela que antes
mesmo de nascer ja possuia um lugar na sua economia psiquica - essa possibilidade entéo, fica
inarticulada, no sentido de uma forclusdo, no seu universo fantasméatico. Para ter uma vida
desejante, a crianca tem que "aceitar" o lugar que lhe foi reservado no mito familiar. Neste sentido,
a identidade sexual pode ser, por assim dizer, imposta. O transexualismo, e consequentemente a
certeza que possui 0 transexual quanto a sua identidade de sujeito, representaria uma forma de
"sobrevivéncia psiquica"; uma tentativa infantil de auto-cura, como o entende Joyce McDougall
(17), talvez uma forma de "escapar" a psicose. Trata-se, é claro, de uma solucado radical, de uma
dltima tentativa de se construir um sentimento de identidade, sexual e subjetiva. Talvez, uma
identidade sexual em desacordo com a anatomia, seja "preferivel”, ou em todo caso menos
angustiante, que a ameaca de ndo existéncia, ou a angustia ndo menos terrificante, de possuir um
corpo despedacado.
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