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TEORIA E CLINICA PSICANALITICAS

O tracado da pulsdo na adolescéncia:
autolesdo e suicidio

Carolina Nassau Ribeiro

Resumo

Tendo em vista 0 aumento do nimero de casos de suicidio entre adolescentes no Brasil, o artigo
discorre sobre o arcabougo tedrico dessa tematica ao longo das obras de Freud e de Lacan.
Posteriormente, o texto aborda o tragado pulsional da adolescéncia e esboga algumas hip6teses
sobre quais caracteristicas do lago social contemporaneo podem contribuir para o aumento do
numero de casos de tentativa de autoexterminio e autolesio entre jovens. Finalmente, interroga
como ¢ possivel manejar os casos dos jovens que apresentam essa urgéncia e gravidade.
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Introducao

Nos dltimos anos, comecei a receber,
com uma frequéncia cada vez mais sig-
nificativa, adolescentes que ja haviam
tentado autoexterminio ou que pensavam
constantemente em fazé-lo, supondo
que essa poderia ser a Gnica saida frente
a angulstia extrema que experimentam.
Amitde, as autolesdes também foram se
tornando uma pritica comum entre 0s
jovens que afirmam ser esse um modo de
estancar uma modalidade de sofrimento
sobre a qual ndo encontram ancora-
gem simbdlica no campo discursivo.
Concomitantemente & minha vivéncia
clinica, os dados epidemiol6gicos come-
caram a confirmar que o que observava
no meu consultério ndo era um fendmeno
isolado, mas parte de um problema que
estava alardeando pais, educadores e
profissionais de satide em nosso pafs.

De acordo com Luiza de L. Braga e
Débora D. Dell’Aglio (2013), a morte
voluntdria entre os adolescentes é a
terceira causa mortis nos Estados Unidos,
a segunda na Europa e, no Brasil, cresce

desde a década de 1990. Entre os anos

2011 e 2017, houve um crescimento de
10% nas taxas de autoexterminio pra-
ticado por jovens brasileiros de 15 a 29
anos, de acordo com Perfil Epidemioldgico,
divulgado em setembro de 2019, pelo
Ministério da Sadde. Esses dados sio sub-
notificados, ja que muitas familias, sobre-
tudo as das classes média e alta, omitem
quando h4a morte por autoexterminio,
o que demonstra como o siléncio e o
julgamento ainda pairam sobre o assunto.
Segundo Campos (2019), em pesquisa
realizada na Unifesp, a taxa de suicidio
aumentou 24% entre adolescentes que
vivem nas grandes cidades brasileiras e
13% entre jovens do interior do pafs,
durante o periodo de 2006 a 2015.

Sendo assim, consideramos impor-
tante interrogar e debater como a teoria
e a prética psicanalitica podem contribuir
para avancgarmos diante do crescente
nimero de mortes voluntérias e de
autolesdes entre os adolescentes. Quais
especificidades pulsionais e psiquicas da
adolescéncia hodierna podem contribuir
com o risco de encontrar uma saida por
meio de um ato té@o radical?
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O suicidio para a psicanalise de Freud
e Lacan

Do ponto de vista tedrico da psicandlise,
encontramos, tanto na obra de Freud
quanto na de Lacan, dezenas de referén-
cias relacionadas ao assunto. Em vérios
dos casos clinicos relatados por Freud,
encontramos as marcas do risco iminente
do paciente tirar a prépria vida.

Em Estudos sobre a histeria, Freud
(1895/1987a, p. 63) relata o fato de que
Anna O. tentou se matar vdrias vezes
antes de iniciar o tratamento com Breuer.
J4 no caso de Dora (Freud, 1905/1989),
0 que a leva a andlise é o fato de seus
pais terem encontrado uma carta na qual
ela expressa o desejo de cessar com sua
propria existéncia. Por fim, ndo se pode
deixar de mencionar o paradigmatico caso
da jovem homossexual (Freud, 2011),
que se langa na linha de trem com esse
mesmo intuito de acabar com a prépria
existéncia. E digno de nota o fato de que
em todos os casos mencionados Freud
estava lidando com adolescentes ou
mulheres ainda muito jovens, recém-sai-
das da adolescéncia.

Seguindo a trilha teérica de Freud,
observamos que em sua obra Psicopatologia
da vida cotidiana (1901/1987b, p. 161),
o fundador da psicandlise afirma que
“nunca se pode excluir o suicidio como um
possivel desfecho do conflito psiquico”. O
autor aponta que a intencionalidade do
suicidio pode se dar tanto consciente
quanto inconscientemente e que, muitas
vezes, a morte pode ter a aparéncia de um
acidente, ocultando, assim, as intencdes
inconscientes e pulsionais envolvidas no
suicidio.

Em 1910, em uma reuniio na
Sociedade Psicanalitica de Viena, Freud
discursa brevemente sobre o suicidio dos
jovens nas escolas. Nesse momento, o
psicanalista se preocupa em nio respon-
sabilizar completamente a escola, sem,
no entanto, eximi-la de um fracasso. Isto
é, em sua visdo, a instituicio nio impele

os estudantes ao ato, mas fracassa em
contribuir para o desenvolvimento do
desejo de ligacdo com a vida por meio do
saber. Freud (1910/1970, p. 218) enfatiza,
entio, a importancia de a escola saber
lidar com a possibilidade de os jovens
se demorarem “em certos estigios do
desenvolvimento e mesmo em alguns um
pouco desagradaveis”.

Supomos que o tedrico aludia a ado-
lescéncia como o estagio pouco agradével
da vida e a responsabilidade da escola,
quando o vinculo com os pais se afrouxa.
Assim, essa libido solta, desvinculada do
objeto de investimento infantil — a fami-
lia —, deveria ser enlagada a escola e ao
conhecimento. Entretanto, nfo é o que
acontece na maioria dos casos e, nesse
sentido, a escola fracassa.

Em Luto e melancolia, Freud
(1915/1974) sustenta a melancolia como
um paradigma para compreendermos o
problema do suicidio. De acordo com
ele, a libido narcisica investida no Eu é
tdo vasta que temos dificuldade em con-
ceber como o ego aquiesce com a ideia
da prépria destruicio. Ndo obstante, a
melancolia seria capaz de responder a esse
enigma, na medida em que, ao se matar,
nio é exatamente o proprio Eu que o
melancoélico ambiciona aniquilar, mas o
objeto outrora amado e agora perdido.
O Eu s6 é capaz de se matar se a libido
investida no objeto amado retornar para
o préprio Eu com a mesma ferocidade que
seria direcionada para o objeto perdido.

Ainda em 1920, ao escrever o caso da
jovem homossexual, Freud (1920/2011b)
retoma a légica do suicidio presente no
texto Luto e melancolia. Assim, sem desle-
gitimar a tentativa de autoexterminio da
moga, 0 autor argumenta que sua situa-
¢do com os pais e a dama melhoraram
consideravelmente apds o evento. Ou
seja, algo no ato modificou a realidade.
Ele utiliza, no caso da jovem homosse-
xual, a mesma légica da metapsicologia
do suicidio, esbogada cinco anos antes.
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Agora, porém, com o conceito de pulsio
de morte ja formulado, vai para além da
melancolia, pois

[...] a psicanalise trouxe a seguinte expli-
cacdo para o enigma do suicidio: talvez
ninguém encontre energia psiquica
para se matar, se, primeiro, nao estiver
matando também um objeto com o qual
se identificou, e, em segundo lugar, se
nio estiver dirigindo contra si mesmo
um desejo de morte voltado para outra

pessoa (Freud, 1920/2011b, p. 137).

Alguns anos depois, ao formular a
segunda topica do aparelho psiquico,
Freud (1923/2011), em O eu e o isso,
amplia e relaciona, novamente, a teoria da
melancolia com a questdo do suicidio. A
identificagio produzida nos primeiros anos
de vida com os objetos de investimento
libidinal contribui para a constitui¢do
do Eu e, depois, a do Supereu. Freud
(1923/2011) afirma que as identificagdes
mais importantes sao as que ocorrem em
tenra idade e se ddo majoritariamente a
partir das figuras parentais. Disso, irrompe
o Supereu como resultado do complexo de
Edipo em seu carater coercitivo e voraz.
Pode surgir também como um imperativo
categdrico — uma voz critica, possivel de
ser “hipermoral e tornar-se cruel” (Freud,
1923/2011, p. 68), com a forca pulsional
proveniente do Id. A constitui¢do do
Supereu implica também uma desfusio
pulsional, cujo efeito é o nascimento de
um império superegoico, em que vigora
a pura cultura de pulsio de morte. As
acusagdes superegoicas retornam contra o
Eu, e podem, inclusive, emergir em forma
de um ato contra a prépria vida. Freud
retoma, mais uma vez, a melancolia para
abordar o autoexterminio, agora com o
conceito de pulsdo de morte estabelecido
e anocio tedrica da instAncia do Supereu
formulada.

Na obra de Lacan, encontramos
também dezenas de mengdes ao suicidio,

tanto em seus seminarios como em seus
escritos. Do ponto de vista clinico, é
com a nog¢io de ato que, no Semindrio
10: A anguistia, Lacan (1962-1963/2005)
nos ajuda a pensar o risco de suicidio
na adolescéncia, sobretudo quando dis-
tingue o acting-out da passagem ao ato.
O acting-out é algo que essencialmente se
mostra para o Outro, uma “mostragio”
velada — nfo em si, mas para o préprio
sujeito, com o intuito de evitar a angustia.
Assim, no acting-out, o sujeito nao for-
mula uma queixa, no se pergunta sobre
o sentido de seu ato, nio faz nenhuma
subjetivacdo — simplesmente age e se
deixa ver. O sujeito ndo sai de cena, ele
faz uma interpelagio ao Outro. Trata-se
de um ato que pede interpretagio, mas
interpretar ndo produz muito efeito.
Lacan (1962-1963/2005, p. 140) afirma
que o inicio da anélise é uma “transferén-
cia selvagem”: “O acting-out sem anélise
¢ a transferéncia”. No caso da jovem
homossexual, todo o seu passeio com a
dama perto do local de trabalho de seu
pai, toda essa mostragio, é da ordem de
um acting-out.

A passagem ao ato, por sua vez, é
um termo que faz parte do vocabulério
psiquidtrico francés e significa uma acio,
na qual o sujeito se precipita, que o
ultrapassa, como o delito, a agressdo, ou
o suicidio. A passagem ao ato ndo pede
nada. N#o se mostra. E um corte radical
no qual o sujeito sai de cena e rompe
sua relagdo com o universo simbdlico.
E decisivo e acontece sem célculo ou
premeditacio. E uma saida da angdstia,
que pode propiciar uma retificacio sub-
jetiva, ou, no caso de uma psicose, uma
estabilizagio. Na passagem ao ato, a saida
é radical; nio ha demanda nem retorno.
Nada serd como antes.

Vale lembrar que nem todo suicidio
¢ passagem ao ato e nem toda tentativa
estd no campo do acting-out. Cada caso
deve ser escutado em sua singularidade
para que a modalidade do ato possa
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ser pensada na dire¢do do tratamento.
Segundo Lins e Rudge (2012, p. 21),
um dacting-out ndo escutado pode vir a
se repetir de forma radical, como pas-
sagem ao ato: “quando um acting-out
nio encontra uma via no simbdélico, ele
pode evoluir para uma passagem ao ato”.
Dessa feita, se ignorados, esses jovens
podem vir a fazer uma ruptura radical
com o campo do Outro, na tentativa de
inscrever uma marca, ainda que pela via
da auséncia.

No Semindrio 5: As formacdes do
inconsciente, Lacan (1957-1958/1999,
p. 254), afirma que a beleza horrenda
do suicidio reside no fato de que é pela
prépria extin¢do do corpo que o suicida
produz uma marca indelével no mundo
simbdlico de seus entes:

Quando abole a si mesmo, torna-se mais
signo do que nunca. A razdo disso é
simples: é precisamente a partir do mo-
mento em que o sujeito morre que ele se
torna, para 0s Outros, um signo eterno, e
os suicidas mais que os outros. E por isso
mesmo que o suicidio tem uma beleza
horrenda, que o faz tio terrivelmente
condenado pelos homens, e também
uma beleza contagiosa, que d4 margem
aquelas epidemias de suicidio que sdo o
que ha de mais real na experiéncia.

A pratica clinica hodierna é mar-
cada por uma fragilidade da dimensao
discursiva e por um predominio dos
atos, ou seja, 0s jovens tentam encon-
trar saidas para o sofrimento psiquico
que os acomete por meio dos acting-outs
e das passagens ao ato. Isso posto, nos
parece importante discorrer sobre as
peculiaridades dos adolescentes, sobre-
tudo, os contemporineos e interrogar
sobre as possiveis causas do aumento
do ndmero de suicidios e de autolesdes,
sobretudo, como a psicanilise pode
contribuir com o0 manejo clinico desses
casos.

Adolescéncias e contemporaneidade
Em Trés ensaios sobre a teoria da sexua-
lidade, Freud (1905/1989) introduz as
especificidades do periodo em que se d4 a
puberdade e observa que a pulsio sexual,
até entdo autoerdtica, se desloca para um
objeto, eclodindo, assim, a sexualidade
genital. Dessa maneira, a sexualidade
infantil, que havia passado por um ‘ador-
mecer’ durante o periodo de laténcia,
é despertada com a irrupcio pulsional
caracteristica do momento. As mudan-
cas subjetivas ocorridas na adolescéncia
decorrem das transformacdes corporais,
que podem ocasionar, inclusive, quadros
patoldgicos. O adolescente se depara com
um processo de ressignificagao do infan-
til, a separac@o na relagdo com os pais, a
emergéncia do sexual, o que implica fazer
uma escolha de objeto e constituir uma
identidade.

Por sua vez, Lacan fez raras alusoes
a adolescéncia. A mais relevante foi
o comentério sobre a peca de Frank
Wedekind (1891/2009), no Prefdcio
a “O despertar da primavera” (Lacan,
1974/2003), em que afirma ter o drama-
turgo antecipado Freud.! Para o analista,
a irrupgao do sexual na adolescéncia faz
um “furo no Real” (Lacan, 1974/2003, p.
577 e 558) e produz um “despertar de seus
sonhos”. Sabemos que o Real se relaciona
ao que ndo é passivel de representagio
simbdlica e imagética — seu furo se refere,
entdo, a um modo de transbordar pulsio-
nal que ultrapassa qualquer enlace.

Para Sonia Alberti (2004), a adoles-
céncia é um momento de um longo traba-
lho de elaboracio de escolhas, sobretudo,
em relagio a falta no campo do Outro.
Os pais da infancia ja nfo sdo vistos da
mesma maneira. Os valores e preceitos
transmitidos passam a ser questionados.

1. Sabemos que o préprio Freud reconheceu em vérias
passagens que Os escritores e poetas conseguem captar
alguns fendmenos muito antes que a psicandlise e a
ciéncia possam vislumbra-los.
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Dessa forma, o processo adolescente
implica desvincular-se da autoridade
familiar, a partir de um caminho tortuoso,
cheio de idas e vindas, afetos misturados
e agressividade (Alberti, 2004, p. 21).
Todavia, em alguns casos, os pais se
desprendem dos filhos antes que estes o
fagcam. Outros, por ndo suportar a adver-
sidade do processo, invertem os papéis.
Nesse circuito, supomos que, por meio
dos atos, o jovem comecga a lutar pela
incidéncia do olhar dos pais.

Segundo Stevens (2004), a adoles-
céncia é um sintoma da puberdade, ou
seja, uma resposta possivel ao encontro
impossivel com o Outro sexo que emerge
nesse momento. SAo escolhas sintomati-
cas face a inundagio pulsional pubere,
atravessada, por sua vez, pela dimensio
discursiva que deixa suas marcas e sulcos
no aparelho psiquico, além de sua inci-
déncia no aspecto corporal dos sujeitos.

Jacques-Alain Miller (2015) aponta
alguns dos efeitos decorrentes da inci-
déncia do digital na vida dos jovens
contemporineos. Eles experimentam o
que o autor chama de “autoerética do
saber” — ou seja, se antes da era digital
o conhecimento pertencia ao mundo do
adulto, agora esté acessivel em um sim-
ples clique que se d4 em uma maquina.
Acrescentamos as reflexdes do estudioso
que, hoje, a habilidade de manuseio
dos dispositivos digitais estd com os
adolescentes e ndo com os mais velhos
(que, inclusive, aprendem acerca dos
novos aparatos tecnoldgicos com os mais
novos). Assim, o conhecimento, outrora
transmitido pelo adulto, atualmente é
acessivel aos jovens sem a necessidade
de seu intermédio.

Parafraseando Lacan, Miller (2015,
p. 40) afirma que agora “o saber estd no
bolso” e o efeito é uma queda do Outro
do saber.

Além disso, Miller (2015) enuncia
que eles vivem num tempo de “mutagio
do simbdlico”, que implica um declinio

do patriarcado, a destituig¢do da tradi¢do
e o déficit do respeito. Os adolescentes
sdo especialmente susceptiveis a essa
degradagio da lei que, no fim da obra de
Lacan, é vista como um sintoma. Assim,
o discurso da ciéncia ndo mais se vincula
a voz do pai. Os registros tradicionais
sofrem um forte desgaste, intimidados
pelas novas formas de comunicagio e
uma falta de respeito generalizada, fruto
de um individualismo democratico que
se impde. E, a nosso ver, o que ele chama
de “mutagio do simbélico” se evidencia
quando os jovens hodiernos nos revelam
que NAo conseguem transpor para o
campo do simbdlico, ainda que de forma
incompleta, para narrativizar os seus
sofrimentos psiquicos. Assim sendo, no
transbordamento pulsional da puberdade,
as palavras e as fantasias falham.

Nesse contexto, as modalidades do
ato emergem como formas de resposta
diante da angdstia, pois “o0 ato é um subs-
tituto da palavra” (Freud, 1917/1974a,
p. 45). Observamos, ento, tratar- se de
um momento proficuo para que os atos
substituam o discurso e coloque o jovem
em situagdes extremas e imprevisiveis.

Além disso, o uso excessivo do digi-
tal agrava e potencializa os sofrimentos
dos adolescentes. Observamos entre os
adolescentes o uso excessivo de gadgets,
sobretudo dos smartphones, com seus apli-
cativos de redes sociais e de jogos online
que se tornaram um ponto de encontro
virtual. Cabe, entdo, a pergunta: qual é
arelagio desse uso de dispositivos tecno-
l6gicos com a satide mental dos jovens?

De acordo com um artigo de Caroline
Miller (s/d), publicado no Child Mind
Institute, existe uma correlagdo entre
midia social, depressdo e suicidio. Por
meio de pesquisas e estudos realizados, a
autora afirma que houve um aumento de
65% nas taxas de suicidio de adolescentes
do sexo feminino nos EUA entre 2010 e
2015, o que coincide com o surgimento
do smartphone em 2007. A autora diz que
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é possivel apontar ndo a causalidade, mas
a correlagio entre 0 aumento das taxas de
suicidio. Além disso, ha um crescimento
significativo das taxas de depressio entre
esse publico, nesse mesmo periodo. A
hipétese é que o aumento do contato
virtual diminuiu os encontros presenciais,
por conseguinte, as trocas simbdlicas e a
sensacdo de realizagio e de prazer geradas
pelas atividades do mundo real.

Para Caroline Miller (s/d) a plata-
forma do Instagram produz, sobretudo
em meninas adolescentes, a insatisfagdo
com a imagem corporal e a sensagio de
inadequagio. Entre os usudrios das redes
sociais existe uma tendéncia em mostrar
apenas uma versao “perfeita” de si mesmo
(a melhor foto ou uma cena forjada de
um passeio ou viagem). Desse modo, as
imagens exibidas tendem a se fechar em
uma suposta percepgao de completude e
de uma imagem idealizada de si mesmo —
e, por isso mesmo, irrealizavel, sobretudo
ao crivo do Supereu.

Os jovens também afirmam serem
vitimas de uma nova “patologia”, deno-
minada FOMO (Fear of Missing Out),
medo de estar perdendo alguma coisa
(Elhai et al., 2021). O termo se refere a
uma espécie de inveja gerada pelas redes
sociais. Desse modo, o adolescente esta
em seu quarto, se sentido sozinho, com
dificuldades de socializar e assistindo aos
outros de sua idade vivendo experiéncias
supostamente prazerosas e agraddveis,
enquanto sé ele perde a suposta festa
do gozo.

O filésofo sul-coreano Byung-Chul
Han (2018) afirma que, em decorréncia
do digital, existe uma erosio do comu-
nitério em prol de uma egotizagio cres-
cente, em que o social (socius) da lugar
ao solitario (solus). Como consequéncia,
assistimos os jovens trancados em seus
quartos, com pouco interesse pela vida
social e raros lagos afetivos capazes de
atreld-los a uma comunidade. Para ele, o
smartphone é um dispositivo que abole os

modos complexos de pensamento e pro-
move um enfraquecimento da amplitude
temporal, o que implica um incremento
do curto prazo e o ocultamento do longo
prazo. A temporalidade da midia digital
¢ o presente imediato. Se o adolescente
ja é imediatista, o digital potencializa
essa logica como se a tnica possibilidade
temporal fosse 0 agora. A experiéncia do
digital implica, assim, uma fragilizagao
dos lacos sociais reais e um incremento
radical da vivéncia do curto prazo.

Existe, portanto, uma “mutagio
simbélica” (Miller, 2015) cujo efeito é a
fragilizagdo da producio discursiva e a
consequente tentativa de conter o gozo
por meio das intervengdes corporais e das
autolesoes (Lima et al., 2019). O corpo se
torna, assim, o lugar onde se inscrevem
as marcas e os registros do que nio é
passivel de simbolizagdo. Os adolescentes
se cortam, se furam, se pintam, mudam a
cor dos cabelos, mas nio falam o que esta
se passando com eles.? Talvez porque ndo
possam ou ndo consigam mesmo dizer.
E as intervengdes corporais se tornam
o modo de tratar o Real que os acomete
através do préprio corpo. Somando-se a
isso, a adolescéncia também possui como
marca do ato, que fica explicitado por
meio das insistentes condutas de riscos,
entre elas, o de suicidio.

Consideracdes finais sobre o

manejo clinico de adolescentes com
tendéncias ao ato

Consideramos que o conceito funda-
mental de transferéncia e a nogao de
tempo logico de Lacan podem contribuir
para pensarmos o manejo de casos de
adolescentes com risco de suicidio. A
transferéncia é caracterizada, assim, por
trés fendmenos: a repeti¢io, a resisténcia

2. Vale lembrar, conforme apontado por Demaria
(2022) em sua dissertagio de mestrado, muitos atos de
lesdes autoprovocadas e de suicidio sio debatidos e até
compartilhados nas redes sociais da internet.
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e a sugestdo. A transferéncia surge como
uma surpresa e um problema na clinica,
quando Freud percebe que o analisando
imputa na figura do analista seu arca-
bougo real, simbdlico e imaginério, repe-
tindo na situacio analitica sua posi¢ao
frente ao Outro. Trata-se, portanto, da
“repeti¢do” em ato da realidade psiquica
de cada sujeito em questio. A “resistén-
cia” foi amplamente abordada por Freud
como um dos nés do manejo transferen-
cial: na medida em que ama e odeia o
analista, o sujeito resiste ao saber que
poderé ser construido durante o processo
analitico. J4 a “sugestdo” aparece como
um corolario do efeito da transferéncia
e, conforme Freud (1912/1989b, p. 140),
estabelecendo, assim, “a influenciagio
(sic) de uma pessoa por meio dos fend-
menos transferenciais possiveis em seu
caso”.

Os casos em que hé risco de vida
inserem o analista numa espécie de ber-
linda ética, pois qual o limite ao se utilizar
do poder da transferéncia? Consideramos
que em situagdes extremas, em que se
apresenta o risco de suicidio, por exem-
plo, seria importante langar mao de uma
dose de sugestdo, a fim de possibilitar
que o sujeito fale e elabore um pouco
mais acerca de suas ideagdes, antes de
colocé-la em ato. A sugestdo é, entio,
um ponto de tensdo que merece cuidado,
flexibilidade e respeito a singularidade de
cada caso.

Sabemos que 0 amor de transferéncia
nada mais é do que um “amor ao saber”
(Lacan, 1964-1965/1998a) e que pode
ser enderegado ao analista que ocupa a
fungio de sujeito suposto saber. Pensamos
que, como se trata de uma fungio — f(x)
— o analista nfo precisar quedar-se rigido
em posturas, muitas vezes, estereotipa-
das. E, indo nessa dire¢do, em alguns
momentos em casos de risco, teremos que
lancar mao da transferéncia para fazer
intervengdes mais enfaticas, muitas vezes,
com a familia daquele sujeito, apontando

possiveis situagdes de risco e sugerindo
formas de lidar com uma situagéo limite.
Na nossa experiéncia clinica, observamos
que, nos momentos de crises e de risco, é
importante flexibilizar o manejo e acolher
algumas das demandas, para que, poste-
riormente, quando a urgéncia passar, esse
sujeito possa lidar com a nao resposta do
analista, sem cair numa angistia que o
empurre ao ato.

Além disso, consideramos impor-
tante pensar o manejo do tempo nas
sessbes em casos em que o limite da
vida estd colocado. Lacan divide essa
resolucdo em trés tempos légicos — ou
seja, ndo delimitados pela temporalidade
cronolégica — instante de ver, tempo de
compreender e momento de concluir. Se
lancarmos méo dos trés tempos 16gicos
de Lacan, podemos pensar que no ato o
sujeito tende a se precipitar do instante
de ver para momento de concluir, estrei-
tando, assim, o tempo de compreender.
Portanto, é importante que a intervencio
do analista promova uma dilatagdo do
tempo de compreender, possibilitando
outras safdas para além do ato. Assim,
se hd nele uma urgéncia, o analista ndo
deve apressa-lo a uma conclusio.

Podemos, assim, levantar algumas
orientagdes para situagdes de risco, lem-
brando sempre a importincia de levar
em conta a singularidade de cada caso.
Assim, apds uma escuta atenta, é impor-
tante salientar sobre a importincia de
levar a palavra do sujeito ao pé da letra,
especialmente quando sinaliza algum
elemento de ideagio suicida, manejando
a transferéncia com disponibilidade e
flexibilidade. Em caso de ja haver acon-
tecido uma tentativa de suicidio, vale
recolher a modalidade do ato a partir
do produzido a posteriori pelo sujeito.
Vale salientar que casos graves, mesmo
em consultdrios particulares, devem ser
pensados e trabalhados em rede. O risco
de vida de um adolescente implica um
trabalho com a familia também, com
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todo cuidado ético que esse modo de
intervengdo requer. Por fim, dilatar o
tempo de compreender é uma ferramenta
técnica importante para que o sujeito ndo
se precipite em uma conclusio pela via
do ato e possa encontrar outras possibi-
lidades de lidar com angdstia que passe
pela via da perlaboragio e da palavra. @

THE OUTLINE OF THE DRIVE IN
ADOLESCENCE: SELF-HARM AND
SUICIDE

Abstract

Considering the increase in the number of
suicide cases among teenagers in Brazil, the
article discusses the theoretical framework
of this theme throughout the works of Freud
and Lacan. Subsequently, the text addresses
the drive path of adolescence and outlines
some hypotheses about which characteristics
of contemporary social bonds may contribute
to increasing the number of cases of attemp-
ted self-extermination and self-injury among
young people. Finally, we ask it is possible
to deal with the cases of young people who
present this urgency and severity.

Keywords: Suicide, Self-injury, Drive,
Contemporary adolescence, Psychoanalytic
clinic.
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