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Resumo

O artigo aborda um tipo de depressdo neurdtica, distinta da melancolia, que desponta na clinica
psicanalitica atual, definindo sua especificidade metapsicoldgica a partir do pressuposto de que
h4, na subjetividade contemporinea, uma relacio de extrema fugacidade com o ideal do eu.
Nessa depressio o recalcado, encontrando dificuldades de substituicio ancorada no ideal, se
faz representar por ideias fixas de desvalia, insucesso, autoinsuficiéncia narcisica, muito mais
do que em representantes que se apoiam num ideal do eu rigido que favorece deslocamentos

capazes de promover a trilha da metonimia desejante.
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Introducao

Esta exposicdo se dirige a problemas
relacionados ao sofrimento neurdtico
contemporaneo, perante os quais a psi-
canélise se acha muitas vezes convocada
a discutir de maneira direta e aprofunda-
da, postas as peculiaridades que o sujeito
apresenta hoje na clinica.

Em trabalhos anteriores tratamos de
estabelecer parAmetros de investigacdo
sobre os vetores que delineiam a neuro-
se nos dias de hoje, em que a depressdo
aparece sobre o pano de fundo de uma fi-
xagio na representagio narcisica priméa-
ria, concebida por Leclaire (1975) como
“crianga maravilhosa”, ante o que se de-
nomina “evanescéncia do ideal do eu”
(PINHEIRO; QQUINTELLA; VERZTMAN, 2010,
QUINTELLA, 2012).

Trata-se aqui, nesta oportunidade, de
avangar na questio da depressio, partin-
do desses aportes tedricos, mas dando no-
vos enfoques em relagio aquilo que ja ex-
pusemos anteriormente. Nessa perspecti-
va, frisamos especialmente os aspectos
metapsicolégicos ali envolvidos e os mo-

tivos pelos quais o sujeito encontra hoje
maiores dificuldades de dinamizar afetos
inconscientes, no sentido do desloca-
mento e da condensagio, impossibilitan-
do em alguns momentos o deslizamento
da cadeia associativa em torno do desejo.

Com efeito, o desejo fica relegado
a um esvaecimento radical, mesmo em
se tratando de neurose, que leva muitas
vezes 0 sujeito a sofrimentos agudos em
torno da perda, ou de algum significante
que aluda a castragio.

Nessa linha de raciocinio, procura-
mos demonstrar algumas especificidades
metapsicoldgicas que envolvem a depres-
sA0 neurdtica contemporanea, especial-
mente no que diz respeito ao recalque e
ao ideal do eu. Antes disso, fizemos uma
breve revisao da literatura psicanalitica
contemporinea, imprescindivel ao cami-
nho que visamos aqui percorrer.

Algumas consideracoes sobre

abordagens diversas acerca da depressdo
O tema depressio, desde a sua acepcéo
inicial na histéria, é controverso e um dos
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mais discutidos na sociedade contempo-
rinea, haja vista o interesse e difusao des-
se problema nos dispositivos miditicos e
no cotidiano da clinica.

Nio raro o psicanalista se depara
com falas como “estou deprimido” ou
“nio tenho forca para viver” ou “quero
morretr, pois nunca mais vou recuperar
o tempo perdido”, etc. Objeto de diver-
sas formas de concepg¢io e intervencio,
o sofrimento depressivo é abordado pela
midia de modo cada vez mais atrelado ao
modelo biomédico, de onde se constata o
avango da psicofarmacologia.

E no campo psiquidtrico, conforme
o constatado alhures (QUINTELLA, 2010),
os marcadores da depressao nos tltimos
manuais ampliaram acirradamente o
diagnoéstico da depressdo. Esse diagnos-
tico aparece cruzado com a esmagadora
maioria dos demais transtornos psiquié-
tricos: fendmeno que ndo se observa no
cruzamento dos outros transtornos entre
si (QUINTELLA, 2010).

Como se sabe, o termo “depressio”,
tal como outros que definem diversas
manifestagdes psicopatolégicas trabalha-
das pela psicanalise, é origindrio da psi-
quiatria, e nao da psicandlise. A depres-
sdo é hoje entendida amplamente pela
psiquiatria como transtorno circunscrito,
elevado a categoria de entidade clinica.

Contudo, nio pouco problematico é
o conceito de depressdo na psiquiatria, o
qual, como se pode verificar mediante le-
vantamento feito por Verztman (1995),
nio apresenta em sua evolugdo um eixo
linear de abordagem do ponto de vista
histérico.

Nota-se a partir da anéalise de Ver-
ztman que a depressdo foi abordada his-
toricamente de maneira atrelada quer
a melancolia, quer a chamada psicose
maniaco-depressiva (KRAEPELIN, 1976).
Na acepcio kraepeliana, a depressao as-
sumiu lugar de destaque como psicopa-
tologia, em meio a uma organizagdo bem
mais sistemdtica da nosografia psiquidtri-

ca, o que deu inicio a uma nova configu-
ragido desse campo, ja no final do século
XIX (KRAEPELIN, 1976).

Verztman (1995) acentua que a evo-
lugdo do conceito de depressido no cam-
po psiquidtrico acha-se intrinsecamente
ligada & necessidade de delimitacio de
estados depressivos diversa, em conjun-
cido as descobertas psicofarmacolégicas
do século XX, apds o advento da psico-
patologia geral, de Jaspers.

A partir desse contexto, a depres-
s30 comegou a tomar estatuto central
na construc¢do dos manuais psiquidtricos.
Nizo obstante ela s6 tenha sido elevada
ao grau de entidade clinica nos dltimos
manuais, seu lugar tomou corpo a partir
do momento em que se localizou a neces-
sidade de novas circunscri¢des nosografi-
cas equanimes aos achados farmacolégi-
cos, especialmente aqueles relacionados
aos antidepressivos.

Os aspectos patoldgicos da depressio
e sua relacdo com a melancolia comeca-
ram nesses Gltimos manuais a apresentar
uma verdadeira inversio em termos de
delineamento tedrico. Inversamente as
abordagens da metade do século XIX, em
que a depressdo era concebida como ele-
mento integrante da manifestacio me-
lancélica, hoje é a depressio que tomou
corpo como entidade diagndstica especi-
fica, abarcando a melancolia como uma
de suas varidveis.

A problematizacio que se coloca
frente a essas configuracdes traduz-se
precisamente pelo questionamento acer-
ca dos fatores determinantes na circuns-
cricdo psiquidtrica dessas afeccdes, até
seus desdobramentos no campo da psica-
nalise, posto que o termo “depressao” niao
¢ origindrio da psicanalise e que hoje ha
ali uma importante dificuldade de distin-
¢do entre a melancolia e a depresséo.

No campo psicanalitico, a depressiao
parece assumir, de outra via, um lugar
marginal. Coser (2003) demonstra haver
uma abordagem periférica por parte de
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Freud acerca do termo “depressio” em
sua obra, o que leva muitas vezes diversos
autores psicanalistas a conceber o estado
depressivo como uma questdo de pouca
relevAncia para a construcio tedrica da
psicandlise, dado que Freud no abordou
uma “estrutura depressiva” ou uma neu-
rose depressiva.

E em torno da melancolia que Freud
realiza uma rica e intensa teorizacio, es-
pecialmente em Luto e melancolia ([1917]
1996), Psicologia das massas e andlise do
eu ([1921] 1996) e O ego e o id ([1923]
1996).

Se para a psiquiatria a melancolia
deixa de assumir especificidade clinica,
para a psicandlise sobram motivos no
sentido de destacid-la como patologia
especifica; tanto em suas caracteristicas
discursivas; quanto nos aspectos psico-
dinimicos e mesmo metapsicoldgicos
presentes em sua descricdo e abordagem
tedrico-clinica. Isso aparece desde Freud
até importantes autores lacanianos e
p6s-lacanianos, como Hassoun (2002) e
Lambotte (1997).

No tocante a depressio, como apon-
tado, sua abordagem tem sido feita, ora
a luz da terminologia kleiniana quanto
ao conceito de “posi¢ao depressiva”, ora
confundindo vetores caracteristicos da
depressdo em aspectos melancolicos, tal
como aparece em Fédida (1999).

De fato os estados depressivos podem
aparecer em qualquer estrutura clinica,
do ponto de vista da psicanélise. Contu-
do, ha que levar em consideragio um im-
portante modo de organizagdo sintoma-
tica que, na atualidade, acirra as queixas
em torno de estados depressivos graves,
inscritos no campo da neurose.

Nesse ambito, o conceito da depres-
sdo, tal como trabalhado por Pinheiro,
Quintella e Verztman (2010), aponta
para um tipo de sofrimento ou arranjo
sintomdtico que nio deve ser negligen-
ciado. H4 fatores importantes que apare-
cem na clinica psicanalitica contempora-

nea, relativos a determinadas formas de
sofrimento depressivo que se distinguem
da melancolia (PINHEIRO, QUINTELLA;
VERZTMAN, 2010).

Apoiados nesse aporte tedricoy € nao
concebendo a depressio como uma en-
tidade diagnéstica do ponto de vista da
psicanalise, defendemos que ela deve ser
concebida como um arranjo sintomético
no campo da neurose, relevante para a
clinica contemporanea.

I[sto leva em sumdria consideracio
um tipo especifico de depressao neurdti-
ca que, desvinculada da organizagio me-
lancélica, implica apagamento ou fugaci-
dade na relacdo com o ideal do eu, cujo
quadro sintomético se inscreve de manei-
ra contundente e cada vez mais prepon-
derante na clinica psicanalitica de hoje.
Fazemos adiante uma breve revisao de
sua especificidade e distin¢do da melan-
colia, para avancarmos sobre esta ques-
tao do ponto de vista metapsicoldgico.

Especificidades da depressdo

neurotica contempordnea

O tipo de depressio que procuramos
abordar aqui é, portanto, uma realidade
sintomdtica constatavel na clinica psica-
nalitica contemporinea. Na depressio,
diferentemente da melancolia,' o sujeito
reconhece a perda do objeto, contudo ha
um recuo defensivo, que nega qualquer
possibilidade de transformacio do eu
ideal, ou de se langar ao ideal do eu.

1. Cabe aqui pontuar, conforme aparece em Pinheiro,
Quintella e Verztman (2010) que na melancolia o que
se constata é uma retirada da libido para o eu — o que,
diante da perda, caracteriza a identificagio narcisica ao
objeto (FReuD, [1917] 1996). Essa identificacio marca
a impossibilidade mesma de inscri¢io da perda, & me-
dida que o objeto fica ‘instalado’ no eu, promovendo o
automassacre melancélico. Para Lambotte (1997) ha
uma deser¢io do Outro na melancolia. Ali a idealiza-
¢Ao se constituiu no ponto de evanescéncia do olhar da
mae, o qual se dirige a um modelo cuja exterioridade
representa um ideal inacessivel para o sujeito. A eva-
nescéncia do eu ideal na melancolia se encontra na base
do massacre superegoico, cujo teor discursivo aponta
para “eu ndo sou nada” (LAMBOTTE, 1997).
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Sobre isso cabe lembrar que a depres-
sd0 manifesta uma forma de idealizacdo
cujo registro se acha fixado ao eu ideal
referido ao que Leclaire (1975) denomi-
nou crianca maravilhosa. O que vai dis-
tinguir essas formas de sofrimento, é que,
diferentemente da melancolia (LAMBOT-
TE, 1997), a evanescéncia na depressio
nio é do eu ideal, mas do ideal do eu.?
(QUINTELLA, 2012).

A crianga maravilhosa é, segundo
Leclaire (1975, p. 11), o fundamento da
experiéncia “primdria” do narcisismo,
“[...] é uma representacido inconsciente
primordial, na qual se entrelacam, mais
densos do que em qualquer outra, os
anseios, nostalgias e esperancas de cada

”

um”.

E o0 que Leclaire (1975) aborda sobre
o mito do pequeno sujeito em constitui-
cdo, em que a condicio alienada exige
permanentemente um trabalho de luto:
mata-se uma crianga.” Ficam evidentes,
contudo, as dificuldades que despontam
na clinica atual em torno desse luto.

A imagem perdida da crianca maravi-
lhosa coloca o sujeito no risco paradoxal
de acelerar o curso de sua prépria mor-
te, de sua inescapavel finitude. Assim,
na depressio, a evanescéncia do ideal do
eu assinala o recuo para a representacio
narcisica da crianga maravilhosa, que
passard a funcionar como um sintoma.

Entendemos como “evanescéncia do
ideal do eu” uma fugacidade no ancora-
mento identificatorio secundario, que

2. Oideal do eu é o ponto de ancoragem identificatéria
que afasta a crianga do narcisismo primério (FReuD,
[1914] 1996). E a partir da identificagio ao ideal do eu
que o sujeito internaliza os tragos do pai na dialética do
desejo, frente a condigdo da falta no Outro. O ideal do
eu aparece como uma safda identificatéria, proporcio-
nando a mobilizagio do luto e o afastamento da fantasia
priméria da onipoténcia narcisica.

3. Leclaire (1975) destaca o aspecto pulsional dessa
condigio psiquica, em que a pulsdo de morte se apresenta
como condi¢io priméria para a instauracdo do luto.
O fracasso do luto deflagra a reverberacio da imagem
narcisica perdida em sua face cruel e mortifera, que
muitas vezes culmina em sofrimentos depressivos de
maior intensidade.

permitiria ao sujeito se afastar dos inves-
timentos narcisicos priméarios e reapare-
cer transformado apds o processo de luto,
de forma que o desejo se sustente (QUIN-
TELLA, 2012). Nesses casos, a figura do pai
nio é colocada no lugar do ideal do eu,
diferentemente daquilo que prepondera-
va na clinica de Freud ([1923] 1996).

Nessa depressio é a propria imagem
da crianca maravilhosa que entra no lu-
gar do ideal do eu. O discurso desses pa-
cientes se reduz a projecdo no futuro de
um eu ideal impossivel de realizar. Sem
estabelecimento de qualquer construcéo
narrativa a partir da qual o sujeito se dis-
poria a agir, a idealizacio de si mesmo no
futuro é similar & prépria idealizacio de
‘sua majestade, o bebé&’ (PINHEIRO, 2005).
Ela é de tal ordem que o sujeito deprime
como expressao de seu préprio fracasso
narcisico.

Nesse nivel, a nio instauracio do
luto é situada no mesmo ponto de eva-
nescéncia do ideal do eu, que impede ao
sujeito o afastamento das representagdes
narcisicas primdrias e a propria ‘morte’ da
crianga maravilhosa.

E importante salientar, desse modo,
que ndo se trata de um simples desdobra-
mento da tristeza na depressdo. A triste-
za, por mais intensa que seja, conduz o su-
jeito ao trabalho de luto. A depressao na
atualidade néo se reduz a um afeto. Tra-
ta-se de uma saida defensiva, que resulta
em sintomas graves de estagnacio, perda
do interesse pela vida, desinvestimento,
conflitos com a imagem de si — sintomas
que as vezes culminam em atos suicidas,
fazendo da neurose algo a ser pensado do
ponto de vista das nuances subjetivas que
se apresentam na atualidade.

Evanescéncia do ideal do eu:

clinica e metapsicologia para pensar

a neurose hoje

A clinica psicanalitica contemporinea se
depara cada vez mais com esse tipo de de-
pressdo, evidenciando-se a evanescéncia
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do ideal do eu prépria da constitui¢ao do
sujeito contemporaneo. Ali; a busca pelo
imediatismo da satisfagio pulsional e a ten-
tativa de supressio da temporalidade sdo
marcas que prevalecem na subjetivago.

Isso assume hoje, muitas vezes, hege-
monia no discurso do sujeito, o que se faz
notar pelo movimento constante na busca
de uma felicidade sem espera, que Freud
ja prescrevia como impossivel, dado que a
organizacdo civilizatéria implica uma per-
da de satisfacdo irrestrita em nome de uma
parcela de segurancga (FREUD, [1930] 1996).

Na atualidade muitos sujeitos apre-
sentam, de maneira muito mais frequente,
sintomas depressivos como forma de lidar
com o mal-estar cultural. A evanescéncia
do ideal do eu e o sintoma depressivo siao
intrinsecos a perseguicao imagética cuja
sobrepujanga assinala o lugar que a ima-
gem da crianga maravilhosa assume no
campo das formagdes sintomaticas atuais.

Esta analise implica a distin¢io entre
supereu e ideal do eu, dado que destaca-
mos justamente uma importante peculia-
ridade na relacio do sujeito com o ideal
do eu. Enquanto o ideal do eu é o ponto
de enlace do sujeito com a identificacio
secundéria dirigida 2 imago paterna, que
norteia a busca por um objeto substitutivo
na cultura, o supereu é forca que irrompe
na direcio do gozo absoluto, além do prin-
cipio do prazer, marcando ali, a0 mesmo
tempo, sua impossibilidade e proibigao
(LacaN, [1972-1973] 1993).

Na época de Freud, a relacio entre
ideal do eu e supereu era intrinseca, dada a
conjuntura da dinAmica familiar que gira-
va em torno da instauragio da autoridade
parental a partir do ideal do eu. Hoje a
figura da autoridade se acha em processo
de verdadeiro esfacelamento (HERZOG,
2004; QUINTELLA, 2014; MAacHADO, 2005),
produzindo um sujeito cada vez mais “des-
bussolado” tal como aponta Miller (2004).

Acrescenta-se que o lugar do ideal
do eu, sob rasura e extremamente eva-
nescente, passa a ser preterido em nome

da sobrepujanga de um eu ideal, fundado
preponderantemente na imagem da crian-
ca maravilhosa (LECLAIRE, 1975), cujo es-
pectro coloca o sujeito numa condigio de
maior imediatismo das satisfacdes, como se
o objeto da pulsdo estivesse diretamente
disponivel no Ambito das relacdes sociais.

Trata-se de uma evanescéncia do ideal
do eu, fazendo do supereu uma forca que
opera de maneira cada vez mais desatre-
lada do primeiro. A evanescéncia do ideal
do eu é marca do sujeito contemporaneo
que, ao nio creditar ao pai a posse do ob-
jeto de desejo da mée, na constitui¢do da
autoridade calcada no ideal do eu, produz
defesas que diferem daquelas evidenciadas
na clinica de Freud.

Essa ruptura precoce com o pai ideal
leva muitas vezes o sujeito a um desnortea-
mento das satisfagdes pulsionais, ocasio-
nando sintomas relativos a experiéncias de
excesso (compulsdes), assim como o tipo
de depressio neurdtica aqui delineado.

Dito de outra forma, diante do ideal
do eu fugaz e evanescente, o sujeito se atira
a imagem perdida da crianca maravilhosa,
impedindo-se de se lancar ao futuro, a
temporalidade e a transitoriedade, caindo
violentamente numa depressdo em que o
trabalho de luto fica quase inteiramente
a margem.*

Diante dessa apreensdo em torno da
evanescéncia do ideal do eu e da fixaco
na imagem primdria da crianca maravi-
lhosa, cabe situar o fator metapsicolégico
que implica o desvanescimento do desejo
nesses estados depressivos, caracteristicos
da neurose contemporanea.

Sabemos, com base na teoria de
Freud, que o sintoma neurdtico se inscre-
ve como uma alusio ao material fantas-
maético relativo ao desejo inconsciente,

4. Esse processo se acha aprofundado em Pinheiro,
Quintella e Verztman (2010). Adiante, procuramos
expor originalmente, no avango desse tragado tedrico,
0 aspecto metapsicolégico circunscrito a essa condi¢io
psicopatolégica.
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deslocado ou condensado, cujo enigma
se faz presente na anélise a partir da asso-
ciacdo livre de ideias. Esse deslocamento
se d4 ancorado em algumas condigdes
que exigem maior enfoque por parte da
psicanalise contemporanea.

Nessa dimensdo, cabe ponderar
isto: se anteriormente o desejo recalca-
do se manifestava por metéiforas, com
deslocamentos e condensacdes inten-
samente construidas na experiéncia do
sintoma neurdtico, hoje o desejo mui-
tas vezes se esvai, na forma de depres-
sd0, nAo obstante a neurose se achar
estruturada em torno da condigio
fundante do desejo e do recalque pri-
mario. O que envolve esse processo de
evanescimento do desejo na depressio
neurdtica, que desponta na subjetivida-
de contemporanea?

Freud ([1914] 1996) assinalou que
o0 “recalque secundério” se d4 em funcio
da instaurac@o de um ideal. Cabe acres-
centar a isso, com fundamento na leitura
profunda do pensamento de Freud, que
a forca para o deslocamento se imprime
substancialmente pelo ideal do eu. Isso
se d4 por meio de representantes que
substituam o investimento recalcado e
satisfacam o ideal do eu, sendo aceitos
por ele.

Dito de outra forma, o deslocamento
e a condensacio se ddo a medida que um
representante pulsional recalcado encon-
tra um substituto que satisfaga minima-
mente os aceites valorativos do ideal do
eu, ou seja, esteja coadunado a valores e
crengas sustentados pelo ideal. O sinto-
ma, o sonho, o ato falho; sio manifesta-
cbes possiveis a consciéncia, em funcio
do ideal do eu.

A medida que esses valores sio mais
rigidos, bem delineados na relagio do su-
jeito ao Outro, o desejo recalcado se fia
em representantes que fixam a pulsio e
promovem o deslocamento. Com efeito,
se 0 ideal do eu respalda o deslocamento,
também se acha na base de toda mobili-

zacdo infantil para o luto, que faz substi-
tuir o objeto perdido pela identificacdo.’

Na depressio neurdtica contempora-
nea ha recalque, ha deslocamentos, que
sio muito mais fugazes, inconsistentes;
ali o recalcado encontra menos esteio em
representantes ancorados no ideal do eu,
dada a evanescéncia deste dltimo.

Nessa depressdo o recalcado, encon-
trando maior dificuldade de substituicio
ancorada no ideal, se faz representar por
ideias fixas de desvalia, insucesso, autoin-
suficiéncia narcisica, muito mais do que
em representantes pautados num ideal
do eu rigido que favorece deslocamentos
capazes de promover a trilha da metoni-
mia desejante. A medida que o ideal do
eu evanesce de maneira mais acentuada,
o desejo ndo tem para onde deslocar: se
esvai.

Nesse caso o representante pulsional
se congela, como numa holéfrase (La-
CAN, [1964] 2008), em que o significante
em vez de se lancar a uma cadeia asso-
ciativa, aparece como um dito absoluto,
no qual o sujeito, com seu desejo, se vé
abolido.¢

Sendo assim, a evanescéncia do ideal
do eu implica que o desejo encontre vias
menos consistentes de deslocamento e
metaforizacdo, provocando muitas vezes
rupturas severas na constituicdo imagé-
tica do sujeito; e fazendo com que ele
se fixe de maneira mais contundente na
imagem perdida da crianca maravilho-
sa, deprimindo violentamente diante do
fracasso de sua sustentagdo no mal-estar
cultural.

5. Trata-se aqui da identificagio aos tragos do ideal do
eu, sustentados pela imago paterna, numa dinamica
secunddria, relativa ao complexo de Edipo (FreuD,
[1919] 1996).

6. Nio é por acaso que em muitos casos de depressio
hé o denominado ‘fendmeno psicossomatico’, em que
doengas organicas adquirem um estatuto potencial de
maior intensidade.
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Conclusao

Sem ddvida, a neurose deve ser repensa-
da pela psicandlise contemporinea, em
func¢io das nuances diferenciais da rela-
¢do do sujeito com a autoridade parental.

Com efeito, a autoridade parental
se v&é num processo de verdadeiro esfa-
celamento, desde a desconstrugio do pa-
triarcado e da emergéncia do discurso da
ciéncia (LEBrUN, 2009). Constata-se um
diferencial na constituicio do ideal do eu
perante o declinio da imago paterna e do
desmoronamento dos modelos ideais que
antes norteavam o sujeito no caminho
para sustentacio do desejo. Esse estudo
¢ pertinente 2 reflexdo sobre o papel da
autoridade na trama edipiana que marca
uma diferenca importante na constitui-
¢do do sujeito contemporaneo, especial-
mente no que tange a constituicdo do
ideal do eu.

A depressdo, como sintoma contem-
poraneo do sujeito “desbussolado” (MiL-
LER, 2004), parece responder a essa condi-
¢do, em que a instabilidade e o sentimento
de desamparo parecem se intensificar na
neurose hoje. Seja histérico, seja obses-
sivo com relacdo a posi¢do no discurso,
cabe a0 sujeito construir de maneira cada
vez mais solitiria seus proprios ideais.

Em fungdo do ideal do eu evanes-
cente, o sujeito muitas vezes se exime de
projetar seu préprio futuro e aceitar sua
temporalidade, sua transitoriedade e sua
mortalidade, deprimindo violentamente
perante o desejo, estruturalmente insa-
tisfeito. Se o ideal do eu respalda o pro-
cesso de deslocamento e condensacio,
sustentando a metonimia desejante, tal
como afirmamos, a depressio neurdtica
¢ o proprio esvaecimento do desejo, a
medida que o ideal fracassa em nortear
as trocas simbélicas, promovendo formas
outras de manifestacdo do inconsciente,
diferentes do trabalho associativo, na for-
ma de um “narciso” mortificado por sua
prépria imagem parada, perdida e impos-
sivel de recuperar.

Com efeito, trata-se na depressio
contemporanea de uma formacio de com-
promisso que implica o eu em sua desvalia
sem referéncias no ideal do eu, o que tor-
na a crianga maravilhosa raiz priméria do
massacre superegoico em torno do sen-
timento de insuficiéncia, de desvalia, de
constante e extremo cansaco, impossibi-
litando; por vezes; o impulso para a acio.

Sem ddvida, esta discussio exige
constantemente da psicandlise o reco-
nhecimento de que a leitura perene da
obra freudiana é o que ancora toda e
qualquer pesquisa que se afirme como
propiciadora de avangos para a sustenta-
cdo da propria psicandlise na atualidade.
A busca por elementos que sustentem
eticamente o ato clinico deve ser inces-
sante quando o que esti em questio é
a abordagem do inconsciente tal como
pensado originalmente por Freud. ¢

CONTEMPORARY
DEPRESSION AND FREUDIAN
METAPSYCHOLOGY:
THINKING THE NEUROSIS
NOWADAYS

Abstract

The article approaches a type of neurotic
depression, distinct from melancholy, that
emerges in the current psychoanalytic clinic,
defining its metapsychological specificity
from the presupposition that there is, in
contemporary subjectivity, a relation of
extreme fleetingness with the ego ideal. In
such a depression, the repressed, finding
replacement difficulties anchored in the ideal,
represents itself by fixed ideas of worthlessness,
unsuccess, narcissistic auto insufficiency,
much more than in representatives that are
supported by a rigid ego ideal that favors
displacements capable of promoting the trail
of desiring metonymy.
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