Herdeiros do suicidio: sobre aqueles que ficam 24

Cintia Buschinelli 25

Gostaria de iniciar nossas reflexoes a partir de um poema escrito por John
Donne, poeta inglés do século XVIII:

Se um torrao de terra for levado pelas dguas até o mar, a Europa ficara
diminuida, Como se fosse um promontério, Como se fosse o solar de
teus amigos ou o teu proprio.

A morte de qualquer homem me diminui, porque sou parte do género
humano.

Por isso, ndo pergunte por quem os sinos dobram, eles dobram por ti.

Deixarei em destaque a seguinte frase: “a morte de qualquer homem me
diminui, porque sou parte do género humano”.

Tomarei agora, algo mais sobre o poema, destacando a expressao que se
tornou parte da memoria de tantos de nés, uma vez que ela deu nome a um
romance, o mais expressivo, do grande escritor norte americano Ernst
Hemingway.2¢ “Por quem os sinos dobram” (1940), tem como pano de fundo a
Guerra Civil Espanhola, que da visibilidade a condicio humana nessa insana
experiéncia que sobrevive e, atua em tantas circunstancias, até os tempos de hoje.

N3ao custa lembrar que Hemingway participou da Guerra Civil Espanhola,
como motorista de ambulancia, na Cruz Vermelha, de modo que a escrita de seu
livro expoe a intimidade dessa experiéncia que se chama Guerra. O sentimento
de empatia, portanto, norteia a escrita de Hemingway em sua escrita.

Ja John Donne, o poeta, nao deixa sem reposta a pergunta - Por quem os
sinos dobram, ele responde peremptorio: eles dobram por ti.

Cada morte, mesmo aquela de alguém que nao conhecemos, leva uma parte

de cada um de nos, esclarece o poeta.

24 Trabalho apresentado na mesa “Herdeiros do suicidio: sobre aqueles que ficam” no II Simpésio Bienal SBPSP
“Fronteiras da Psicanalise: a clinica em movimento” no dia 22 de agosto de 2020.

25 Membro associado da Sociedade Brasileira de Psicanalise de Sdo Paulo.

%6 Hemingway usa como referéncia sua experiéncia pessoal como participante voluntario da Guerra Civil Espanhola e
faz uma andlise &cida, com criticas a atuagdo extremamente violenta das tropas de ambos os lados.

Acima de tudo o livro trata, no entanto, da condigdo humana. O titulo é referéncia a um poema do pastor e escritor
inglés John Donne que se encontra na obra "Poems on Several Occasions" que em portugués chama-se "Medita¢es",
e invoca o absurdo da guerra, mormente a guerra civil, travada entre irmdos. "Quando morre um homem, morremos
todos, pois somos parte da humanidade".Em varias passagens do texto os personagens estranham e se estranham
desempenhando os papéis bizarros que se viram for¢ados a assumir durante a guerra, e fraquejam ao ver nos inimigos
seres humanos que poderiam estar de qualquer um dos lados da guerra.
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O que dizer da morte auto infligida, por um ser humano, nao sé préximo,
mas alguém que contribuiu definitivamente para nossa existéncia, e que por
desejo proprio, se é que se pode falar em desejo nessas circunstancias, desiste
da vida?

Reconheco que as palavras até aqui utilizadas, ndao traduzem a forca do
fendOmeno que desejo discutir.

Quando faltam as palavras, ha algo que nossa compreensao ainda nao
atingiu. Ao escreve-las, parece que sao diminutas, superficiais pedagogicas, e nao
trazem a tona as emocOes muitas vezes ambivalentes que tal tema possui. Mas,
vamos, adiante com atencao redobrada para sentir se elas, as palavras conseguem
tomam corpo.

O que se passa com aquele que viveu a experiéncia de perda de alguém por
suicidio? Vamos construir uma imagem entre duas pessoas que seguram, cada
uma delas, a ponta de um fio, com uma disparidade entre as duas figuras em
relacdo ao seu préoprio tamanho. Uma pequena e outra grande e sugestivamente
forte. Mas, num atimo, a figura maior solta a corda e desaparece.

Para aquela que ficou, ha uma queda para o vazio. E nos perguntamos: o
que sentiu quem ficou?

Sabemos que um forte e extenso sentimento presente nas criancas é a
ilusao de que o mundo existe porque elas existem.

Esse sentir descrito como uma potente forca imaginaria, se perde, quando
aquele que segurava o fio, desaparece, levando consigo o chdao que sustentava a
crianca. O que permanecerd em seu universo emocional é a inconfundivel

sensacao de insuficiéncia.

A insuficiéncia

Aos herdeiros de um suicida, resta o sentimento de o quanto sua presenca
nas relacoes primordiais foi insuficiente para deter o gesto suicida.

Nesse momento, me vem a mente, aqueles que trazem, em sua vida
emocional, um sentimento de vazio, que os acompanha como uma nuvem densa
que cobre o sol e coloca um anteparo sensorial entre o Outro e ele. Um muro

frio, defensivo se forma entre essa pessoa e seus pares.
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A proposito dessa defesa, que pode se constituir em uma espécie de
anestesia, Freud (sempre ele...) em seu texto impar sobre Luto e Melancolia se
pergunta qual o papel que a anestesia desempenha no fen6meno melancolico.
Em todas suas manifestacobes a anestesia se manifesta na omissao ou
impossibilidade da sensacao de prazer e bem estar na esfera psiquica” (Freud,

luto e melancolia).
Funcao do novo outro-analista

Nesse lugar que esté vazio, da auséncia primeira, onde o fio foi deixado ao
léu, ha muito o que se construir.

Na medida em que, como psicanalistas, participamos da reconstrucao desse
laco rompido, reconhecemos de imediato o sentimento que tinge de modo
expressivo em tom melancoélico o mundo mental e real que o paciente habita. Ha
um retrato nitido de que parte dele também foi diminuida, tal qual o poema
descreve.

Retomo o poema para refletir como se daria a presenca do outro que se
dispOe a segurar a ponta da corda solta: “a morte de qualquer homem me diminui,
porque sou parte do género humano”.

O poeta propoe com firmeza a presenca do sentimento de empatia e de
pertencimento quando reafirma a diminui¢do de cada um de nés na perda de
outro ser humano. E assim que o analista se encontra na presenca daquele que
perdeu alguém...

Nao vamos esquecer que estamos todos implicados nos gestos de nossos

pares, quer estejam fisicamente préximos ou a distantes.

Lembrancas indeléveis. A mensagem escrita em todas as superficies:

jamais me esqueca

Um grande paradoxo é deixado para os que sobrevivem ao suicidio de
pessoas proximas. Os suicidas desapareceram, mas eles deixam uma mensagem
indelével de um forte desejo de jamais serem esquecidos. Uma auséncia sempre

presente se estabelece.
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Ha algo para se pensar sobre essa presenca-ausente paradoxal e
permanente nos herdeiros dos suicidas, que como suponho, somos todos nés, em
maior ou menor intensidade. H4 uma presenca na memoria de quem esteve em
proximidade com tais experiéncias, uma presenca que jamais desaparece.

Também hé aqueles que, como nos, gostariam de compreender algo sobre a
maneira como cada subjetividade pdde absorver ou rejeitar tal experiéncia.
Pessoas que ficam, costumam (ou poderiam) elaborar a experiéncia através de
relatos orais ou por escrito do que viveram, temeram, imaginaram... Ha com
frequéncia um forte sentimento de que que sua presenca no mundo nao ofereceu

sentido de pertencimento ao outro.

Sem reparacao

Houve um abandono radical, que tirou imediatamente, qualquer
possibilidade de reparacao, um sentimento tao necessario para se lidar com os
reveses das hostilidades que pertencem ao desenvolvimento psiquico de cada um
de nos.

“Minha presenca nao fez diferenca, nao foi suficiente, nao deu sentido ao
Outro”.

Tantos naos sobre si, resultam dessa perda...

Mas, muitas vezes, pessoas que viveram tal experiéncia sao tomadas por
sentimentos de impoténcia, raiva e hostilidade pela vivéncia desse abandono
radical. A ideia recorrente que também elas podem dar cabo a vida surge com
frequéncia. Por vezes, notamos em quem teve essa experiéncia de perda subita e
violenta de alguém proximo, a presenca de uma ansiedade dispersiva, uma
angustia espalhada sem direcao.

No relato do suicidio do pai, expresso em palavras telegraficas, uma forma
rapida de enviar a mensagem ao analista, a paciente nao se detém no assunto, e
procura demonstrar uma naturalidade-nao natural, ao trazer um assunto tao

dificil de se colocar em palavras.
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Estes sdo alguns dos intimeros sentimentos e interrogacoes que se
desencadeiam a partir de uma experiéncia como essa. Para finalizar, gostaria de
trazer para nossa reflexao, a experiéncia da poetisa Sylvia Plath27:

A perda de seu pai ainda na infancia marcou profundamente sua vida e sua
obra. Otto, pai de Sylvia ndo procurou tratamento para doenca curavel, quando
se encontrava doente. Um suicidio lento, podemos pensar ... Estaria Sylvia
emocionalmente situada no universo dos herdeiros do suicidio? nos cabe
perguntar.

“S6 deus sabe que ferida a morte de seu pai lhe causara na infancia, mas ao
longo dos anos essa ferida foi se transformando na conviccao de que ser um
adulto significava ser um sobrevivente”. (Alvarez, O Deus Selvagem). Para

encerrar, um trecho de um poema de Sylvia Plath:

Gulliver

Sobre seu corpo as nuvens passam
Altas, altas e geladas

E um tanto finas, como se
Flutuassem num vidro invisivel.
Diferentes dos cisnes,

Nao tém reflexos;

Diferentes de vocé,

Sem cordas para te prender.

Tudo bem, tudo azul. Diferentes de vocé —

27 Sylvia Plath (Boston, 27 de outubro de 1932 — Londres, 11 de fevereiro de 1963) foi uma poeta, romancista
e contista norte-americana.
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Patologizacao e Medicalizacao das criancas com “Dores da Alma” 28

Leonardo Posternak 29

A expressito DORES DA ALMA do titulo, foi extraida de um texto
importante e corajoso de Roudinesco, no qual a autora faz uma critica aos
profissionais que colaboram com a patologizacao e medicalizacao (em excesso e
muitas vezes sem critério) das criancas. Ela afirma que agindo dessa maneira,
roubam dos pacientes (adultos e criancas) o tempo necessario para elaborar e
superar a comocao produzida por situacoes traumaticas.

A tentativa de “curar” com medicamentos, a tristeza, a agressividade, a
agitacdo, as insonias, as dores de cabeca e barriga sem patologia de base, os
transtornos de aprendizagem, as inapeténcias nao organicas, se da em virtude do
nao reconhecimento desses quadros como um sintoma de outras patologias, ou
seja se toma a” febre como a doenca a ser tratada”, o que em todo caso é uma
conduta impropria, inocente e incompleta.

Na atualidade, existe uma triste constatacao, perdemos o direito de estar
“tristes” sob o risco de ser diagnosticados como portadores de depressao.

Com a medicacao se atropela o tempo psiquico que o sujeito necessita para
recuperar sua capacidade de simbolizar.

Para isso, na formacao médica deveria ter uma brisa de subjetividade em
instituicoes lotadas de objetividade e da procura incessante de evidéncias.

As familias, os médicos e os professores, de alguma forma estao envolvidos
nesta situacao de “cura quimica rapida”. Mas é necessario entender que todos
estdo preocupados, frustrados, confusos e muitas vezes incomodados pela
situacao.

O que acaba acontecendo e que nao tendo uma visao integradora se acaba
ocluindo as causas dos sintomas, na tentativa de colocar a crianca “na redoma
encantada da normalidade estatistica”. Até que surge a pergunta: “O que é a

normalidade?”. Nesse momento fica tudo baguncado e sem resposta.

28 Trabalho apresentado na mesa “Depressdo: expressoes na infancia” no II Simposio Bienal SBPSP
“Fronteiras da Psicanalise: a clinica em movimento” no dia 22 de agosto de 2020.

29 Trabalha em clinica pediatrica particular e no Hospital Israelita Albert Einstein; é autor de O direito a
verdade (Prémio Jabuti 2003).
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O outro aspecto educativo desta problematica é o abuso na medicina da
utilizacao abusiva de siglas, como as que se seguem:

- TDA (transtorno de déficit de atencao)

- TDAH (transtorno de déficit de atencao com hiperatividade)

- DNPM (desenvolvimento neuro -“pisco”’-motor)

Observamos frases inteiras travestidas em siglas.

Marcuse, afirmou que a sigla ndo é a demonstracao de preguica de quem
escreve, pelo contrario o autor disse taxativamente que a sigla tem a funcao de
denegar, ou de esconder a realidade da qual se opina ou se escreve.

Marcuse menciona a sigla ONU, que é a Organizacao das Nacoes Unidas, que todo
mundo sabe que no prédio que funciona em N.Y., ndo existe nenhuma
organizacao, e muito menos uniao entre as nacoes que a integram!!

Em pediatria, a sigla DNPM (que significa Desenvolvimento neuro-psico-
motor) esconde uma nitida falacia, a letra P que significa Psico na sigla,
dificilmente entra no exame semiologico feita em pediatria. No paciente infantil
s6 se examina o desenvolvimento neuro-motor.

Vou tentar demostrar que na patologizacdo de alguns comportamentos
infantis, hoje s6 se percebe um acirramento, tudo comecou ha muito tempo...
Em 1798 (!!) aparece um pequeno texto precursor do estado mental do TDAH. O
autor e um neurologista, e o titulo “Uma pesquisa sobre a natureza e origem da
perturbacao”. As criancas dessa época tinham sorte, posto que nao existiam
farmacos para elas, mas por outro lado eram sometidas a uma educacao dura e
traumatica.

Em 1845, Hoffman médico alemao escreve um poema deturpador “Fidgety
Philip” que descreve um menino hiperativo. O autor se solidariza com o
sofrimento dos pais, sem mencionar como se deveria ajudar o menino.

Em 1902, um pediatra famoso, Still (uma artrite leva seu nome), descreve
43 criancas sem controle e com defeitos “moérbidos e amorais”, e acrescentava o
titulo de “depravados”.

Em 1937 o Dr. Charles Bradley, utilizou a benzedrina em criancas com
“distarbios neurolégicos e de comportamento”.

Em 1944, Leandro Pannizon sintetiza o Metilfenidato,” CASUALMENTE”
durante os anos em que a conduta proeminente era a intervencao psicologica

como o melhor tratamento desses distarbios de comportamento.
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A partir de 1972, ja formado assisti ao aparecimento de tantos outros
quadros sem fundamento clinico nem laboratorial aos quais se tentou medicar.
Junto a muitos outros médicos lutei contra esses despropositos. Vejam a lista
seguinte da “PSEUDOENFERMIDADES” na tentativa de usar medicacao:

a) Disfuncao Cerebral Minima: inexistente. Rapidamente esquecida.

b) TCPE (Transtorno Comportamental Pés Encefalico). Nenhum paciente

tinha encefalite.

¢) DISRITMIA: diagnéstico falso do EEG. Nao existe o padrao normal de

EEG

d) TDAH: Reaparece o METILFENIDATO.

Essas eventuais tentativas medicamentosas aparecem sem estar baseadas
em evidéncias cientificas e sem olhar para o sujeito!! Por outro lado, as
anfetaminas tém efeitos colaterais perigosos.

Acabei de ler o excelente livro publicado pela Agalma e coordenado por Inés
Catao intitulado “Mal-estar na Infancia e medicalizacao do sofrimento: quando
a brincadeira fica sem graca.”

No prefacio Inés com muita sensibilidade relata o seguinte didlogo com um
paciente:

“Por que vocé nao gosta de tomar RITALINA?”. Ela pergunta:

“Porque deixa a brincadeira sem graca”. Responde ele.

A psicanalista, a partir da resposta do menino de 10 anos, afirma que ela nao
(eu acrescento ninguém) seja capaz de descrever esse efeito colateral da droga que
nao consta na bula!

Neste livro, Angela Vorcaro indica a urgéncia em solucionar a tentativa
Medicamentosa em situacoes psiquicas que aparecem como sintomas na infancia,
com o intuito de aliviar as angustias das criancas (e também da familia), se cria
uma situacao biunivoca imediata: entre o malestar psiquico e o apaziguamento
da crianca pela medicacao.

A medicacao age como um “amortecedor” da crianca, que perde sua expressao
corporal e seu comportamento disfuncional (o sintoma) que sao recursos com os
quais ela faz um chamamento para obter ajuda.

Ao atrapalhar a sua vida simbolica, se gera maior sofrimento, por impedir o

trabalho psiquico de elaboracao do sintoma.
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Por outro lado, devemos lembrar que por trds de uma crianca que se
apresenta como “agitada” ou “desatenta, sempre a uma chance de existir algum
tipo de confinamento urbano (mais evidente na quarentena), falta de brincadeiras
de rua (perigoso), as agendas infantis de” executivo” e a impossibilidade de
descarregar sua enorme energia. Muitos distarbios aparecem como “depressao”.

Em outro capitulo, Julieta Jerusalinsky e outros, com muita sutileza e
profundidade citam as diferencas entre os joelhos das criancas de décadas atras e
os joelhos atuais. Antes se viam joelhos sempre machucados, cortados, ralados
que nao conseguiam cicatrizar por logo receber outro machucado. Eram joelhos
calosos, curtidos por muitas brincadeiras corporais. Tudo feito com muito grito e
muita correria...

Hoje as criancas tém joelhos imaculados, sao mais quietas, ficam muito
tempo sentadas ante uma tela. Elas nao devem gostar de serem rotuladas com as
famosas siglas (TDAH), nem de ser apaziguadas quimicamente. E o mais
importante: nao devem gostar de serem nomeadas” transtornadas ou
transtornadoras.”

Entremeado com todo este problema temos que considerar os percal¢os de
nossa formacao cartesiana. Descartes fez, duas afirmacoes tragicas, a primeira é
que a medicina deveria ser uma tarefa exclusivamente objetiva, sem tracos de
subjetividade!

A segunda é que a mente estaria fora do corpo, criando assim o corte entre
a psique e o corpo, o que continua presente na medicina até hoje.

A luta é 4rdua, mais vale a pena de ser lutada.

Esta em jogo muitas das coisas que sao discutidas nestas jornadas. Com
que contamos?

- Com a nossa liberdade

- Com a ética

- Com a aceitacao do nao saber

- Com a resolucao do paradoxo onipoténcia/impoténcia.

Se nao entramos nesse combate, se reproduzirdo as tristes estadisticas
desta ultima década, mostrando dados da OMS e do DATASUS que sao

amedrontadores:
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Os pediatras identificam apenas de 15 a 20% dos transtornos
psicoemocionais das criancas que atendem ou seja mais de 70% ficam

sem diagnostico.

Com respeito a ética, o filosofo espanhol Savater disse que “a ética ndo é um
receituario de respostas moralizantes. Acredita que a ética nao serve para
solucionar algum debate, embora a sua funcao seja colaborar para iniciar todos
os debates”.

Para falar da liberdade me apoio em Otavio Paz que disse:

“A liberdade é um movimento da nossa consciéncia que nos leva em
determinados momentos a pronunciar dois monossilabos: “ SIM” ou “ NAO ¢,
palavras que na sua brevidade, desenham o sinal contraditorio da natureza
humana”.

Finalizo meu trabalho com uma referéncia ao olhar e a escuta atenta do
médico. Foi dita por um excelente médico clinico espanhol, o Dr. Gregorio
Marafiao ha mais de 100 anos: (continua modernissima!) “O melhor invento para
a medicina, foi a cadeira, que permite que 2 pessoas (um médico e o seu paciente),
sentem, se olhem e conversem”.

E disso que se trata.
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