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APRESENTACAO

A coleténea A psicologia no Brasil: Teoria e pesquisa, reune neste volume dezessete
artigos que abordam algumas das possibilidades metodolégicas do saber psicoldgico.

A Psicologia enquanto campo te6rico-metodologico traz em suas raizes tanto a
especulacgéo filoséfica sobre a consciéncia, a investigacdo psicanalitica do inconsciente,
quanto a pratica dos efeitos terapéuticos da medicina e em especial da fisiologia.

E, desse ponto de partida se expande a uma infinidade de novas abordagens da
consciéncia humana, creditando ou ndo algum poder para o inconsciente como plano de
fundo.

A presente coletanea trata de algumas dessas abordagens em suas elaboractes
mais atuais como podemos ver nos primeiros capitulos em que se tratam do inconsciente
em suas relagdes com os corpos, as contribuicbes socioeducativas entre outros olhares
para o que € abarcado pelo psiquismo humano.

Em seguida temos alguns temas situacionais de nossa realidade imediata quanto
aos efeitos psicolégicos do isolamento social e 0 medo da morte.

Uma boa leitura!

Ezequiel Martins Ferreira
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RESUMO: O suicidio representa um contexto de
sofrimento desmedido e intoleravel para o sujeito,
que apresenta o desamparo e a impoténcia pelos
quais somos constituidos. Apesar de ser um tema
delicado, ainda tratado por muitos como um tabu,
dados estatisticos sobre o suicidio apontam para
a necessidade da teméatica ser melhor debatida
por nossa sociedade, considerando o crescente
namero de casos casos, principalmente entre
os jovens. O que levaria uma pessoa a tirar a
propria vida € uma das questdes levantadas por
muitos autores ao se depararem com a noticia
do suicidioNesse sentido, este trabalho tem
por objetivo analisar a depressao, melancolia e
suicidio numa perspectiva psicanalitica, a partir
do filme ‘As Horas’. Conclui-se que, no suicidio,
os conflitos inconscientes manifestados na
vida adulta sdo revivescéncias dos conteudos
psiquicos registrados na infancia. No caso em
questéo, a revivescéncia da identificacdo com a
mae morta teria sido o fator desencadeante do
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suicidio de Richard Brown na vida adulta. O filme
¢ incrivelmente rico e capaz de produzir inUmeras
discussdes a respeito do adoecer do ser humano,
do papel, do momento histérico e socioldgico e
da forma como o sofrimento psiquico é tratado.
PALAVRAS-CHAVE: Suicidio. Depressao.
Melancolia. Psicanalise.

SUICIDE, DEPRESSION AND
MELANCHOLY: AN ANALYSIS OF
THE FILM ‘THE HOURS’ ON THE

PERSPECTIVE OF PSYCHOANALYTIC
THEORY

ABSTRACT: Suicide represents a context
of inordinate and intolerable suffering for the
subject, who presents the helplessness and
impotence in which we are constituted. Despite
being a sensitive issue and still treated by many
as a taboo, statistical data on suicide point to the
need for this issue to be best debated by society,
if considering the growing number of cases,
particularly among young adults. What would drive
a person to take his own life is one of the issues
raised by many authors when faced with news
about suicide. In this regard, this term paper aims
to analyze depression, melancholy and suicide
in a psychoanalytic perspective, taking as object
the film “The hours’. We conclude that, in suicide,
the unconscious conflicts manifested in adult life
are reliving of the psychic contents registered
in childhood. In the case studied, the revival of
identification with the dead mother would have
been the triggering factor for Richard Brown’s
suicide in adulthood. The film is incredibly rich and
is capable of producing countless discussions
about the illness of human beings, the role of the
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historical and sociological moment and the way in which psychic suffering is treated.
KEYWORDS: Suicide., Depression. Melancholy. Psychoanalysis.

11 INTRODUGAO

Este trabalho tem como tema a depressédo, melancolia e o suicidio. Desta forma,
a partir da analise do filme ‘As horas’, pretende-se compreender esta tematica e seus
entrelagamentos com a clinica psicanalitica. Através de estudos bibliogréaficos, constata-se
que a depresséo € um dos transtornos e uma psicopatologia mais discutidas na atualidade,
tanto pela manifestagdo no ser humano quanto pelo nUmero de pessoas diagnosticadas
nos ultimos anos.

No decorrer do percurso clinico e faculdade, foi possivel questionar a tematica
depressédo, melancolia e suicidio. A partir da vivéncia com atendimentos na Clinica- Escola
e Servico em Psicologia, a académica se mobilizou a uma escuta de pacientes que tentaram
suicidio e, desta forma, a tematica emerge da pratica clinica e se faz com interrogagéo e
problematiza¢des na presente pesquisa.

O suicidio se encontra presente na histéria da humanidade, é possivel encontrar o
ato suicida nas primeiras civilizagbes até a atualidade. De acordo com Palhares e Bahls
(2003), o conceito aparece no século XVII e passou a ser utilizado no apice do iluminismo,
a partir de 1734. Em um periodo anterior, o suicidio era considerado como um assassinato,
homicidio, destruicdo e morte voluntéria, morte de si ou ato contra si. Segundo estes
autores (2003), deve levar em conta as influéncias culturais sobre o pensamento suicida
e a passagem ao ato, ou seja, ao longo do processo civilizatério encontraremos uma
diversidade de significados e sentidos, como, por exemplo, um ato de honra e de ganho
do paraiso. Nesse sentido, faz-se necessario e importante problematizar as tentativas de
suicidio e o contexto histérico em que o ato ocorre.

O alto indice de suicidios e depressao, segundo dados da OMS (2016), aponta para
a relevancia de se estudar essa tematica que esta mais presente na vida das pessoas do
que qualquer outro tema que envolva a sociedade. De maneira geral, pode-se perceber que
o suicidio e a depresséao fazem parte da histéria da humanidade, tornando-se um problema
de saude mental.

Na maioria dos paises, 0 suicidio € uma das principais causas de morte, a cada
ano, quase um milhdo de pessoas se matam em diferentes lugares do mundo, havendo
aproximadamente 6 familiares e amigos préximos em luto intenso (OMS, 2016). Conforme
Rocha e Lima (2019), apés a morte por suicidio de familiar, surgem, nos familiares e
amigos, sentimento de culpa, além do desespero e angustia. Segundo a Organizacdo
Mundial de Saude (2017), cerca de 800 mil pessoas morrem por suicidio a cada ano,
sendo a segunda principal causa de morte entre pessoas com idade entre 15 e 29 anos.

A depressao, atualmente, é uma das muitas queixas abordadas dentro de consultérios
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particulares ou, até mesmo, na saude publica. De acordo com a OMS (2017), a depresséo
situa-se em 4° lugar entre as principais causas de acidentes, respondendo por 4,4% dos
Onus acarretados por todas as doencas durante a vida. Ocupa 1° lugar quando considerado
o tempo vivido com incapacitagéo ao longo da vida (11,9%).

Segundo Campos (2016), a depressdo encontra-se na pauta do cotidiano do
ser humano, tanto nas discussdes feitas por profissionais da area da saude quanto por
pessoas com pouco ou nenhum conhecimento teérico, que se aventuram na realizagéo
de diagnésticos sobre o transtorno. Por conta disso, a depressédo passa a ser um dos
transtornos mais estudados, em virtude do elevado contingente da populagdo que sofre
dela e que acaba desenvolvendo sintomas temporarios, podendo chegar até a limitagbes
permanentes. A depressdo se manifesta em forma de tristeza e apatia, que atingem o
sujeito, sendo também decorrente de qualquer estado que desorganize seu pensamento,
ou fazendo com que tenha pensamentos negativos. Por isso uma das principais
consequéncias dos pensamentos negativos na depressédo, pensamentos esses que cada
vez mais frequente e acabam levando o sujeito ao suicidio.

A depressdo em psicanalise deve ser compreendida a partir de um percurso no
conceito freudiano de melancolia. A obra “Luto e Melancolia” publicado em 1917 permite
reflexdes e diferenciagcbes em torno do luto, tristeza e de um processo de incapacidade
de elaboragdo de uma perda, denominado por Freud (1917/1996) de melancolia. Neste
sentido, depressao se caracteriza pela perda do interesse no mundo externo, ja a melancolia
teria como marca e delimitacdo conceitual a perda de si a partir da impossibilidade de um
processo de elaboracao do luto. A melancolia seria uma psicopatologia narcisica.

Sendo assim, a depressdo, a melancolia e o suicidio trazem uma problematica que
requer compreensdo sobre e produgcédo de estratégias para evitar novas tentativas e o
ato suicida. A partir dessa constatacgao, justifica-se a realizagdo desta pesquisa, que tera
como relevancia cientifica a produgéo do conhecimento, o qual podera ser utilizado como
referencial te6rico e metodologico para psicélogos e profissionais de saude. A relevancia
deste estudo consiste na importancia que o fendbmeno da depresséo vem alcancando nos
dias atuais, sendo alvo de crescente inquietacéo por parte dos estudiosos sobre o assunto,
devido a sua incidéncia e ao aumento dos indices epidemiolégicos, sendo chamada
por muitos autores como o grande ‘mal do século’ (VELASCO, 2009; MOREIRA, 2009,
ANDRADE; 2013).

Cabe ressaltar, ainda, o interesse dos pesquisadores em contribuir para abolir a
negacéo, o preconceito e o tabu em torno da depresséo e do suicidio. Por esta razéo, tem-
se como objetivo compreender mais sobre a depresséo, a melancolia e o suicidio, em uma
perspectiva psicanalitica, através da analise do filme “As horas”.

O filme “As Horas” é uma histéria inspirada em na literatura de Michael Cunningham.
A personagem principal do enredo é a escritora mundialmente reconhecida Virginia Woolf,
Laura Brown e Clarissa Vaughan. Em distintos momentos temporais as personagens vivem
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um sofrimento comum, a falta de um sentimento de pertencimento e apropriagdo do mundo,
tendo em vista a demarcacdo e a exigéncia de um papel rigido em relagéo a atuacéo
no mundo e o lugar que uma mulher deve ocupar na sociedade. O filme foi escolhido,
pois apresenta os diferentes sintomas da depresséo encontradas ndo s6 na apresentacéo
pessoal dos personagens, mas na ambientacéo de cada histodria.

Ser4, entao, realizada a anélise do filme, uma vez que suscita e estabelece com os
autores uma transferéncia e a possibilidade de associacao livre e desdobramentos teoricos.
Nessa perspectiva, o estudo procura identificar, demonstrar e comentar o depressivo e
o melancélico em uma das personagens do filme de Stephen Daldry. Cada personagem
permite reflexdes em relagdo a depressédo, melancolia e ao ato suicida. A singularidade
de cada histéria e cada mulher permite debates e diferenciagdes entre as épocas e as
conquistas do movimento feminista. Neste sentido, vislumbramos a constru¢do de dialogos
que possibilitem desdobramentos e entrelagamentos das tematicas a partir de recortes e
associagdes com o filme.

A presente pesquisa trata-se da andlise de um filme, que apresenta os trés
temas abordados no trabalho. Serdo analisados artigos e livros para se ter uma base
sobre o significado de cada termo. Nos capitulos seguintes, buscou-se discutir assuntos
importantes para a contextualizagdo dos assuntos abordados, entre eles: aspectos
historicos e contextuais do suicidio, da depresséo e da melancolia; pressupostos teéricos
da psicanalise acerca dos assuntos. Por fim, sdo apresentadas as consideragdes finais,
com a discussao sobre os resultados da andlise.

21 FUNDAMENTAGAO TEORICA

2.1 Suicidio

De acordo com Croce e Croce (2012), o suicidio € como uma deser¢éo voluntaria
da propria vida; € a morte, por vontade e sem constrangimento, de si proprio. Suicida é
todo aquele que deliberadamente consuma a prépria morte; é o que destroi, livremente,
a proépria vida. Qualquer tentativa de suicidio deve ser analisada, devendo ser encarada
como se fosse o préprio suicidio e requer tratamento com profissional apropriado da satde
mental.

O comportamento suicida pode estar relacionado com a presenca de determinadas
caracteristicas, como agressividade, impulsividade, ambivaléncia e retraimento; além da
relevancia de antecedentes familiares, indicando sinais de alerta para a presenga de ideacao
suicida. Nos aspectos interpessoais e de vinculos, encontram-se questdes destrutivas
presentes na dindmica familiar, muitas vezes conturbada, as dificuldades de comunicacgéo
durante uma crise depressiva e, finalmente, os tipos de despedidas comumente utilizadas
pelos suicidas (SILVA, 2009, BARBOSA; MACEDO; SILVEIRA, 2011).
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Na obrafreudiana ‘Sobre a psicopatologia da vida cotidiana’(1901/1996) encontramos
tentativas inconscientes de suicidio encobertas sob a forma de acidentes ou atos cotidianos
que passam despercebidos pela grande maioria da populacdo. Podemos observar, por
exemplo, a automutilagdo como um fendmeno que de destaque na contemporaneidade que
explicita o sofrimento psiquico e a anguUstia de um sujeito, em especial uma expressédo de
dor psiquica de adolescentes. Desta forma, Freud (1901/1996) alerta para a participacéo
do inconsciente em nossa vida cotidiana, nenhum ato é isolado ou se encontra fora do
dominio e dos atravessamentos do aparelho psiquico. Segundo Freud (1901/1996), os
ferimentos produzidos pelo proprio sujeito sdo produtos de uma formacgéo de compromisso
entre a pulsdo de autodestrui¢do e as forcas que ainda se opéem a sua livre manifestacéo
no consciente. Ou seja, resultam de uma luta entre o impulso inconsciente, que acaba
insistindo, e a barreira consciente que resiste.

A pessoa que apresenta como um elevado sofrimento psiquico, em que nenhuma
das alternativas ou possibilidades da vida sdo compreendidas como uma saida viavel para
a extingdo da dor e da angustia pode encontrar no pensamento suicida e na passagem ao
ato a tentativa de aniquilar seu sofrimento. Alguns sujeitos podem atuar de forma subita e
repentina, entretanto, encontramos casos em que o ato ocorre apds a emissao de sinais e
pedidos, muitas vezes sutis, de ajuda. O suicidio representa o sofrimento intenso que néao
encontrou ressonancia e nem escuta em outros espacos e sujeitos. Um sujeito que néo
conseguiu mais enxergar e escutar possibilidades de elaboracao de suas tristezas.

Em alguns de seus escritos, Freud (1920/1969) nos traz a no¢éo de pulsdo de morte,
que representa a tendéncia fundamental de todo ser vivo a retornar ao estado inorganico.
A pulsdo de morte manifestar-se-ia em contraposicdo a pulsédo de vida. Haveria, portanto,
em todo sujeito, uma tendéncia para a morte irremediavelmente cumprida. O que fica claro
€ que essa tendéncia é interna para este sujeito, isto é, resultado de um esforgo do proprio
sujeito de retornar a este estado original inorgénico e ndo dos fatores externos a ele.

No entanto, Freud (1920/1996) diz que temos, também, as pulsbes de vida, sugerindo
que as mesmas teriam a funcao de garantir que o organismo seguira o seu proprio caminho
para a morte, afastando todos os modos possiveis de retornar a nossa existéncia inorganica,
que nao sejam aqueles do proprio organismo. O papel principal dessas fungdes seria o de
ndo abreviar a morte, lutando para que “ndo nos matemos” (FREUD, 1920/1996, p. 150),
mas que “morte natural nos mate” (FREUD, 1920/1996, p. 151).

Carvalho (2014), em um estudo sobre a visdo da psicandlise frente ao suicidio,
discute que o ato de tirar a prépria vida representa, para o sujeito, o ultimo recurso, uma
espécie de luz no fim do tlnel, capaz de tirar o individuo da dor quando esta se mostrar
insuportavel. O autor ainda complementa:

O homem suporta a vida pela possibilidade que dispde de matar-se. A
morte é o que torna a vida possivel. A vida é real e a morte simbdlica, e se o
real € impossivel, viver é o exercicio da impossibilidade. E o suicidio é uma
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escolha capaz de dar um significado a vida quando ela chega ao limite da
impossibilidade (CARVALHO, 2014, p. 145).

A seguir, apresentamos a definicdo de Depresséo.

2.2 Depressao

Depressao foi um termo utilizado pela primeira vez nos dicionarios médicos em
1860 para caracterizar o estado de desanimo e/ou a perda de interesse pelo mundo,
dito de outro modo, a diminuicdo do &nimo de pessoas que sofriam desse transtorno.
Depressdo € comumente associado a melancolia, entretanto, ha uma diferenciacéo dos
conceitos e transtornos desde a antiguidade classica e a depressédo ganha destaque na
contemporaneidade, sendo reconhecida como o mal do século (GONCALVES; MACHADO,
2007).

O termo depressao nao é um conceito especificamente proprio da teoria psicanalitica,
e sim, encontraremos sua origem no campo psiquiatrico. No entanto, a psicanélise
desenvolveu e aprofundo este termo em suas analises e é possivel um entrelagamento
entre a depressdo e a dinamica e vida psiquica relacionado também ao inconsciente.
Do ponto de vista psicanalitico, a depressdo ocorre como um empobrecimento da vida
animica, em decorréncia das decepgdes e frustragdes com seus objetos e sujeitos. Entre
as diversas formas clinicas da depresséo, a melancolia chamou a atencao de Freud, e se
tornou objeto de um importante estudo metapsicoldgico, publicado em 1917, com o titulo:
“Luto e Melancolia”. O pai da psicanalise demarcou tais conceitos no registro da perda,
preocupando-se em compreender a maneira como cada sujeito pode reagir psiquicamente
ao luto, destacando as mais diversas elaboragdes e remanejamentos psiquicos frente a
morte do objeto libidinalmente investido. A dificuldade em elaborar perdas e vivenciar um
luto se relaciona a melancolia e a depresséo.

Ha uma diferenca entre a perda do sujeito melancélico e a perda do sujeito
depressivo, pois um sujeito depressivo denuncia a perda do um dia ele foi, a perda de
si mesmo, € possivel caracterizar e descrever o elemento perdido. Esse vazio ao qual
se referem os sujeitos deprimidos € o vazio de n&o realizarem os ideais inerentes da
nossa cultura, uma cultura que determina um superinvestimento no eu, no consumo, na
aparéncia. Moreira (2002), Berlinck e Fédida (2000) propéem que a culpa e o conflito sdo
elementos diferenciadores da melancolia. Na depresséo, o conflito ndo se da entre o ego
e 0 superego, dai a auséncia de culpa. O conflito psiquico na depressao aparece entre o
Eu e os Ideais do Eu.

O psicanalista Delouya (2010) conceitualiza a depressdo como um estado afetivo
de privacado, em que o sujeito é privado das “qualidades e figuras singulares que animam e
dotam o afeto de sua especificidade” (p.15). A depressao adquire um roteiro similar ao da
angustia. A escala de suas manifestacdes articula-se ao estado originario de desamparo,

enquanto funcéo de alerta ou sinal de perigo, que exige ou que pée em movimento, um
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trabalho com uma situagdo desfavoravel, advinda das pulsées ou do mundo no qual o
sujeito vive. Compreende-se 0 &mbito das manifesta¢des da depressdo — se esta se articula
ao estado de desamparo — nos diferentes contextos de sentido que estruturam o conflito
nos varios quadros psicopatologicos (DELOUYA, 2010).

2.3 Melancolia

Freud (1917/1996) traz a concep¢éo de melancolia como tendo trés pré-requisitos:
a perda do objeto, ambivaléncia e regressdo da libido de volta ao eu. O autor ainda
afirma que o melancolico exibe “[...] uma diminui¢do extraordinaria de sua autoestima, um
empobrecimento do seu ego em grande escala, no luto € o mundo que se torna pobre
e vazio; na melancolia, é o proprio ego” (FREUD, 1917/1996, p. 30). Neste sentido, a
insatisfagcdo com o Eu é a caracteristica mais marcante.

De acordo com o autor (1917/1996), as mais variadas e violentas autoacusacgdes do
sujeito melancolico dificilmente se aplicam a ele proprio, mas se ajustam a alguém que ele
ama, amou ou deveria amar. As auto-recriminacgdes sao interpretadas como deslocamentos
para o proprio, ou seja, a confusdo entre o Eu e o objeto amado na medida que o sujeito se
confunde com o objeto perdido. Freud (1917/1996) ainda menciona que se pode pensar na
melancolia como relacionada a uma perda objetal retirada da consciéncia, em contraposicao
ao luto, no qual nada existe de inconsciente a respeito da perda. O sujeito melancoélico nao
pode, conscientemente, perceber o que perdeu. Segundo Freud (1917/1996, p. 250),

Os tragcos mentais distintivos da melancolia sdo um desanimo profundamente
penoso, a cessacao de interesse pelo mundo externo, a perda da capacidade
de amar, a inibicdo de toda e qualquer atividade, e uma diminuicdo dos
sentimentos de auto-estima a ponto de encontrar expressdo em auto-
recriminacé&o e auto-envilecimento, culminando numa expectativa delirante
de punicéo.

Todos esses sentimentos vao, muitas vezes, corroendo o sujeito melancolico,
impedindo de ver que existe vida além do seu sofrimento e trazendo pensamentos suicidas
para somente acabar com aquele sofrimento. O sujeito passa a transpor a culpa por ter sido
o causador da perda e, para se redimir desta perda, passa a se automutilar como forma de
punicao a si préprio. Desta forma, destacamos um elemento essencial no quadro clinico: as
auto-recriminacdes. A auto-recriminagéo deriva de um deslocamento, dito de outro modo,
uma injuria proferida para o objeto amado agora se torna uma palavra para o Eu. (FREUD,
1917/1996).

Segundo Pinheiro, Quintella e Verztman (2010), verifica-se que na melancolia a
perda é recusada e, através da identificacdo narcisica, o melanc6lico mantém o objeto
dentro de si. A perda do objeto seria o ponto de partida para se ter uma compreensao da
melancolia e do suicidio, mostrando, assim, que o suicidio s6 podera ser possivel se o0 Eu
comecar a tratar a si mesmo como objeto e o Supereu investir toda a sua hostilidade contra
o Eu identificado com o objeto perdido.
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A melancolia € uma neurose narcisica, caracterizada por um conflito entre o Eu e
o Supereu e que pode assumir formas diversificadas de representacéo clinica (MENDES;
VIANA; BARA, 2014). O sujeito melancolico sofre, pois tem uma baixa narcisica ao perder
0 objeto de amor. Em funcdo desta perda, observa-se um abandono infantil por algum
membro importante para esse sujeito, entdo ele precisa retornar ao tempo em que se sentia
narcisicamente completo, sendo o objeto do desejo materno, o Eu Ideal.

A melancolia se encontra relacionada a perda de um objeto libidinalmente investido,
entrentanto, o sujeito melancélico ndo sabe o que perdeu, apenas pode sentir a perda,
néo é possivel distinguir o que perdeu. A perda n&o se encontra apenas no objeto em si,
mas em todos os lagos, sentidos, afetos que a relagédo entre o sujeito e o objeto podem
proporcionar. Neste sentido, observa-se uma maior desorganizacdo e impacto em relagédo
ao processo de elaboragéo do luto (GODOI; GOMIDE, 2013).

Freud em “PulsGes e destinos da pulséo”, de 1915, mostra a existéncia de dois tipos
de objetos. O primeiro é caracterizado como o objeto pulsional, ou seja, “aquilo em que,
ou por meio de que, a pulsdo pode alcancar sua meta. Ele € um elemento mais variavel
na pulséo [...]. Em rigor, ndo é preciso ser um outro objeto externo, pode ser muito bem
uma parte de nosso proprio corpo” (FREUD, 1915/1996, p. 149). Sendo assim, o objeto da
pulsédo pode se tratar de um objeto parcial, a exemplo do seio materno, uma pessoa ou um
objeto fantasmatico.

O segundo tipo de objeto é definido como objeto de amor, em que a pessoa total,
ou a instancia do Eu, vai se relacionar com um objeto visado em sua totalidade, estando
os sentimentos de amor e 6dio presentes nesta relacdo. Pode se tratar de uma pessoa, de
uma entidade ou de um ideal. A diferencia¢cdo da nog¢édo de objeto se faz, principalmente,
em virtude dos sentimentos de amor e 6dio ndo estarem presentes na relagcdo da pulséo
com os objetos.

Conforme ja explicitado, no estado melancélico, o Eu se identifica com o objeto
perdido, tornando-se o proprio objeto introjetado e, consequentemente, alvo do Supereu.
Desfaz-se, entdo, o lago melancélico com o mundo. A partir disso, Freud (1920/1996)
mostra que ha uma retirada da pulsédo sexual, que ndo tem mais nenhuma ligagéo objetal,
permanecendo fechada no interior do eu, alimentando apenas o lago do amor perdido. A
melancolia se torna, portanto, prisioneira da pulséo de morte, destituindo o sujeito de todos
os lacos com os objetos e a vida.

31 METODOLOGIA

A investigacdo é de carater bibliografico-exploratério, embasada na teoria
psicanalitica freudiana e pds-freudiana, que se relaciona a producgéo cinematografica. A
partir das discussdes sobre depressado, melancolia, suicidio e o seu contexto histérico, a

pesquisa € elaborada para uma andlise entre a produgédo cinematografica e a psicanalise
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extramuros. Segundo Herrmann (2004), as pesquisas psicanaliticas, sejam clinicas, em
extensdo ou, até mesmo, tedricas, tém em comum o método interpretativo. A pesquisa
psicanalitica é descrita por seu objeto, que € inconsciente, por seu método, que € a
interpretacdo, e pela associacao-livre e demais formagdes inconscientes, como os atos-
falhos, chistes, sonhos e sintomas.

Apresentamos, ao leitor, a teoria psicanalitica e seu método psicanalitico, baseado na
associagao livre, desenvolvida por Freud, e aplicado, quando possivel, o desenvolvimento
da clinica psicanalitica.

N&o dispomos de outra espécie de prova além desse ensaio; conversas €
perguntas durante a sessdo, mesmo que frequentes e prolongadas, nao
poderiam substitui-lo. Mas esse ensaio preliminar ja é o comego da andlise, e
deve seguir as regras da mesma. Talvez se possa distingui-lo por deixarmos o
paciente falar, sobretudo, e lhe darmos apenas os esclarecimentos que forem
indispensaveis a continuacao de sua narrativa (FREUD, 1911/2011, p.124)

Para falar sobre producdes cinematograficas e a psicanalise, &€ necessario debater
sobre a psicanalise e a pesquisa. Desta forma, apresentamos a psicanalise extramuros.
Para Rosa (2004, p. 331) “a psicanalise extramuros diz respeito a uma abordagem de
problematicas que envolvem uma pratica psicanalitica, que aborda o sujeito enredado
nos fendbmenos sociais e politicos, e ndo estritamente ligado a situacdo do tratamento
psicanalitico”. Assim, pode-se entrar no contexto dos filmes e analisa-los, pois nao
estamos diante de um atendimento na clinica e/ou da transferéncia de um paciente. Rosa
e Domingues (2010. p. 180) afirmam que

A psicanalise porta uma dimens&o propria de sujeito e de objeto, a qual
constitui o seu método especifico de pesquisar e em que o desejo do
pesquisador faz parte da investigagdo e o objeto da pesquisa ndo é dado
a priori, mas sim produzido na e pela investigagdo. Pautada pela dimensao
do enunciado e da enunciagao do discurso, a pesquisa psicanalitica produz
conhecimento interceptando a transmissdo de dogmas e de idealizagdes,
mediante o conhecimento de uma série de contextos e historias, acrescido de
articulagdes fora da histdria oficial.

A pesquisa em psicanalise vai além do consultério e pode passar ao espectador
intencdes e duvidas do autor da pesquisa. Apesquisa realizou-se conforme as caracteristicas
da investigagdo em psicanalise, que, segundo Poli (2005), se diferencia dos instrumentos
e técnicas de produgéo de conhecimento utilizados nas ciéncias positivistas. Na pesquisa
em psicanalise, temos a psicanalise extramuros, que reflete sobre a responsabilidade
social frente a sociedade, e a cultura, que implica do psicanalista um olhar para intervir nas
esferas sociais e o fazer do psicanalista fora do consultorio.

O artigo tem o objetivo de explorar a teméatica sobre o suicidio, depresséo, melancolia
e entrelagcar a teoria psicanalitica com o filme em analise. A pesquisa na psicanalise
extramuros faz com que a identidade e os desejos dos autores aparecam na investigagéo.

Disso se diferenciam as pesquisas em psicandlise com o método

A psicologia no Brasil: Teoria e pesquisa Capitulo 6



psicanalitico”, em que a exigéncia de presenca do psicanalista enquanto
psicanalista é incontornavel, embora seus temas e alcances possam ser
bastante amplos. Pesquisas em psicanalise com o método psicanalitico
podem ter como alvo, processos socioculturais e/ou fendmenos psiquicos
transcorridos e contemplados fora de uma situagao analitica no sentido estrito,
embora também ai se constate uma dimens&o clinica e se observem efeitos
terapéuticos (FIGUEIREDO; MINERBO, 2006. p. 259, grifos no original).

O que se sabe é que o inconsciente faz parte do ser humano e, por assim dizer,
pode se tornar o objeto de estudo da psicanalise. Com isso, o processo analitico € uma
condicado para a investigagcdo em psicanalise. Esse processo é baseado na situacdo de
alguém que fala e um outro que escuta, quando se estabelece a transferéncia e a repeticdo
(BIRMAN 1993 apud VIOLANTE, 2000).

A fim de tornar acessivel essa discussdo da pesquisa e da associagéo ao filme,
€ apresentada, ao leitor, a analise da personagem Richard Brown e a sua relagdo com a
teoria psicanalitica. Ou seja, a partir da psicanalise extramuros, da escuta e da atencéo
flutuante, possibilitadas pelas produgbes cinematograficas, séo analisados e discutidos
topicos sobre o tema do artigo.

41 AS HORAS: ENREDO DO FILME

O filme ‘As Horas’ é uma historia baseada em uma producéo literaria de Michael
Cunningham. As personagens centrais do livro, e consequentemente do filme, sdo: Virginia
Woolf, Laura Brown e Clarissa Vaughan. A histéria se desenrola em diferentes periodos
de tempos e épocas, porém, observamos questbes e problematicas semelhantes. As trés
personagens apresentam a falta de pertencimento ao mundo e a rigidez do papel feminino
determinado pela cultura de cada época, contexto social e politico. A vida cotidiana instiga
um olhar atento, o café da manh3, flores e a cozinha inquieta e provoca reflexdes.

O telespectador € convidado a acompanhar um dia na vida de cada uma dessas
trés mulheres. ‘Mrs. Dalloway’ é o livro em que as trés personagens se entrelagam e se
encontram. Cada personagem pode se identificar com o drama de uma existéncia tragica.
Ha uma mulher que deseja ser personagem da literatura e dos romances, uma mulher que
deseja ser escritora e uma mulher que vive a propria histéria. Encontramos no primeiro
momento, em 1923, Virginia Woolf escrevendo seu mais famoso livro, um processo
sublimatoério capaz de transbordar seus conflitos e angustia para o papel. Em especial
destacamos o suicidio, o filme explicita os momentos de sofrimento psiquico intenso e
os dilemas da personagem em sua vida particular, familiar e social. O segundo momento
ocorre em 1949 com a histéria de Laura Brown, esposa de um her6i de guerra, gravida de
um segundo filho e mae de Richie, um menino de cinco anos. A gestac¢ao e os sentimentos
decorrentes da maternidade sédo apresentados como artificiais, apesar da tranquilidade e
da felicidade aparente, a personagem se sente vazia e denuncia pensamentos de morte
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para fugir de um cotidiano mediocre e sem gracga. Laura € leitora assidua de Virginia Woolf.
Essa personagem tem uma familia e uma vida comum, aparentemente sem conflitos, o
que pode afastar qualquer hipétese de motivo externo atual para a depressao retratada.
Seu marido estad de aniversario e, como esposa, embora desanimada, Laura sente-se
obrigada a Ihe preparar uma surpresa. O filho aflito percebe e acompanha o sofrimento
da mée. O terceiro momento do filme narra a histéria de Clarissa, que organiza uma festa
para Richard em homenagem a uma premiacéo literaria. Clarissa e Richard foram amantes
na adolescéncia e sustentam um laco fraterno até os dias atuais. Os sentimentos dessa
mulher sé@o retratados em seus cuidados e visitas cotidianas ao amigo. Este momento
promove algumas reflexdes e o desperta de lembrancas em Clarissa. Richard se encontra
doente e constantemente faz mencdo ao suicidio. Em apenas um dia, varias e intensas
situacdes sdo dramatizadas por estes personagens.

51 ANALISE DO FILME

Dentre as possibilidades de anélise e desdobramentos dos elementos apresentados
pelo filme, nosso trabalho delimita uma escuta e interpretagdo em um tempo e uma
época. Foi-se escutado a histéria de Richard Brown ou também conhecido como Richie,
personagem do filme ‘As Horas’, que se passa no ano de 1949, na cidade de Los Angeles
e, na fase adulta, a personagem é representada no ano 2001, na cidade de Nova York.
Richard, aos trés anos de idade, mora com o pai, Dan, e a mae, Laura Brown. Com o
desenrolar do filme, é possivel observar que Laura nao acredita em si mesma, sentindo-se
incapaz, inferior, sentindo-se, também, feia e velha em relagéo a figura do marido. Durante
a andlise, a histéria da mée e do filho se entrelagam e encontramos elementos de discusséo
que perpassa a melancolia, a depressao e o suicidio.

Laura, a mae de Richard, é uma simples dona de casa, gravida do segundo filho,
que apresenta um intenso desanimo e tristeza para sair da cama, limpar e organizar a
casa, de sua vida, do filho. Podemos observar e ilustrar essa dinamica na cena em que ela
esta acordando de manha no dia do aniversario de seu esposo. Neste recorte, Dan chega
em casa mais cedo, traz flores, observa a esposa dormindo no quarto. Laura, apesar do
tocar do despertador, ainda se mantém deitada, com uma respiragdo profunda e pesada
demonstra desé&nimo em escutar o marido na cozinha.

Para Freud, em “Luto e Melancolia” (1917/1996), a perda do interesse pelo mundo
exterior e desinteresse por qualquer tipo de atividade fazem parte do universo psiquico
do sujeito que sofre o processo de luto apdés uma perda. O sujeito deixa de investir na
realidade externa e vive, unicamente, a relagéo interna que mantém com o objeto, até que,
pelo trabalho de luto, possa se desvincular do objeto perdido. Desta forma, entendemos
que Laura apresenta uma fragilidade do Eu, um empobrecimento egdico que torna Laura
uma ‘mae morta’.
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A cena em que o quarto € invadido pela agua e Laura permanece deita na cama é
uma excelente metéfora para a dindmica psiquica inconsciente explicita por Ferreira (2007).
Laura deseja se matar e constantemente o telespectador é convidado a compartilhar a
sutileza e intensidade do pensamento suicida de Laura em seus siléncios, assim como a
angustia no olhar de Richard. Laura promove um dialogo apresentando seu amor a vida e
ao filho, sua morte também ocasionaria o despedagamento da historia de Richard. A morte
dessa mulher também poderia representa a morte se seu esposo, filho, familiares, amigos
e colegas. A autora ainda aponta que o que a personagem ndo consegue compreender é
que o seu pensamento suicida ja promove efeitos em seu filho. Richard ja vive o abandono,
tem em seu cotidiano uma méae desanimada e apagada. A poténcia de vida desse filho é

abalada com as sombras dessa mae.

A perda sofrida é pela falta do investimento narcisico da mée. Esta situacé&o
faz alusdo a teoria freudiana sobre o funcionamento psiquico na constituicéo
do principio do prazer: a crianga nao procura na realidade externa um objeto
real para a sua satisfagdo, mas um objeto fantasiado para convencer-se de
que o objeto primario esta la. Baseando-nos nessa teoria, podemos inferir
que, para Richard, a perda real da mée, como no caso o suicidio de Laura,
n&o seria o fator responsavel pela sua catastrofe psiquica, o trauma da perda
seria pela impossibilidade da satisfagédo libidinal vivida por uma falta de
investimento narcisico da ‘mae morta’. (FERREIRA, 2007, p.123)

Destacamos como efeito da relagéo entre Richard e Laura a constituicdo de um
homem incapaz de manter e promover relagbes amorosas duradouras, ha sempre um
vazio e uma melancolia que inviabilizam o estabelecimento de um romance, lago afetivo,
cumplicidade e compartilhamento. Richard, assim como a mée, se encontra impossibilitado
de demonstrar amor.

Concordamos com Ferreira (2007) quando destaca que Richard enquanto crianga
amava a méae, porém, apresentava uma falta em decorréncia da fragilidade do investimento
materno. A vida de Richard se entrelaca a vida da mé&e, assim como conceitualmente a
melancolia freudiana se apresenta, objeto e Eu se confundem. O personagem em varias
cenas acompanha a vida cotidiana da méae, seus afazeres, circulagdo, e em caso de algum
descompasso, Richard se apavora e é tomado por uma intensa inseguranca. “Richard esta
sempre a espera do olhar e palavra de sua mae, o que raramente tem e, quando tem, é
sempre de uma forma distante, como se ele ndo estivesse presente, como se fosse nuvem
e pudesse ser atravessado pelo olhar materno.” (FERREIRA, 2007, p.116-117)

Richard permanece sem nenhuma resposta as suas questées em torno do olhar e do
amor materno, o garoto permanece sem compreender a fragilidade do amor da mée, o que
nos faz associar sobre sua histéria na vida adulta. Richard Brown, no ano de 2001, mora
em Nova York. O personagem €& um poeta, que é portador da AIDS e se encontra em um
estado avangado da doenca. Sua aparéncia fisica é desleixada e debilitada. Isolado em sua
residéncia permanece a grande parte dos dias, escuriddo pelas janelas fechadas causam
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a penumbra no apartamento. Um contexto fisico que nos faz associar a dimenséo psiquica.
O aspecto fisico da residéncia de Richard nos permite entrelacar ao seu universo psiquico.
Neste sentido, projeto no apartamento encontramos as sombras, a morte, a escuridao e o
vazio. Relembramos as mensagens sutis e muitas vezes despercebidas dos sujeitos que
cometem o suicidio. O ambiente fisico como um elemento de expressdo do sofrimento,
desorganizagéo psiquica, e no caso do personagem Richard, do vazio e da morte.

Richard apresenta um processo destrutivo, proprio da melancolia, o personagem ao
demonstrar seu completo desapego a vida recusa os alimentos e a medicag¢do, assim como
€ possivel facilmente observar que os aspectos relacionados a higiene e aos cuidados
basicos da vida sdo negligenciados por Richard. Destacamos novamente os efeitos da
relacdo entre méae e filho, elementos basicos de cuidado e autopreservagéo estéo fragilizados
na histéria dos personagens. Ha uma constante autodepreciacdo, desinteresse pelo mundo
e a suspensao de atividades essenciais para manutengéo da vida, caracteristicas tipicas
do sujeito melancélico. (FREUD, 1917/1996)

Richard se torna um escritor na vida adulta, ha uma associagéo e conexao possivel
entre o desejo da méae e a profissédo do personagem. Quem sabe a possibilidade desse filho

traduzir e tentar captur o olhar materno através do objeto que encanta a mée.

Richard percebe que a méde admira Mrs.Dalloway e fica reclusa, preferindo a
leitura a sua presenga. Compreende-se que Richard fantasia que a literatura,
no caso Mrs.Dalloway, é o objeto do desejo da mée, portanto o seu rival. O
que fazer nessa situagao para chamar a atengao da méae e ganhar a disputa?
Richard se torna, entdo, um poeta e escritor renomado. (FERREIRA, 2007,
p.130)

O campo da escrita e da literatura pode ter transformado e possibilitado até
certo momento algum tipo de elaboragédo e espacgo psiquico para Richard se abrigar. O

personagem pode ter encontrado nas letras e nas palavras um refugio para suas angustias
e um processo sublimatério capaz de produzir arte e lago com o social.

O compreendemos é que, para Richard, inconscientemente, ser escritor
€ também uma possibilidade de atingir o Ideal do Eu, ja que para a mae
a literatura tem um valor inestimavel, uma vez que pode viver a vida dos
personagens para se refugiar da sua prépria vida. A Psicanéalise nos mostra
que o sujeito narcisicamente fragilizado utiliza-se, inconscientemente, do
processo de identificagcdo para adquirir os atributos do outro e, assim, sentir-
se valorizado. (FERREIRA, 2007, p.131)

O contexto em que Richard vive explicita os dilemas e questdes relacionadas a sua
méae e a sua infancia, dito de outro modo, a impossibilidade de realizar o luto de uma mae
(ainda viva), porém, com uma precariedade de investimento no filho, torna o personagem
um sujeito melancolico. Richard e Laura se confundem, o vazio da mée se entrelaga ao
vazio do filho. Apesar do esforgo e das tentativas de Clarissa em proporcionar qualidade de
vida ao amado, Richard é incapaz de manter um lago amoroso, inclusive consigo proprio.
Recusa os alimentos, a medicacdo, o prémio de reconhecimento de seu trabalho. N&o é
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mais possivel se reconhecer. Assim como sua méae, Richard ja se sente morto. Quem é

Richard e quem é sua méae? Quando um comega e quando o outro termina?

Para Richard, receber um prémio pela sua criagao literaria pode significar,
inconscientemente, receber um prémio pela sua capacidade psiquica infantil
de inventar fantasticamente a mae. As autoacusagdes continuam. Richard
considera que o prémio lhe é dado por piedade, pelo fato de ter Aids, de ter
ficado louco e, mesmo assim, manter a coragem perante a insanidade, que
ganhou o prémio por sobreviver. (FERREIRA, 2007, p.140)

Nas cenas finais do filme encontramos Richard intensamente desanimado,
admirando a imagem de sua mae, envolvido em recordac¢des da infancia. Neste momento
€ possivel associar a crianga e o adulto, o filho de Laura ao homem Richard. O olhar vazio
da crianca se transforma no olhar do homem adulto sem esperanga. Na eminéncia de ser
reconhecido por sua obra, o personagem se atira pela janela. Ferreira (2007) apresenta
uma interpretacao que nos faz pensar na confuséo sujeito e objeto na melancolia. Matando-
se, Richard também matava a mée (que Ihe habitava). Richard sé é capaz de enxergar uma
saida para seu sofrimento e seu conflito psiquico, a morte.

61 CONCLUSAO

O tema do suicidio evoca alguns questionamentos e problematizagbes: O que faz
com que um sujeito ndo consiga mais enxergar outras e novas possibilidades e saidas para
seu sofrimento? Desta forma, destacamos que o ato suicida pode representar a saida parao
intenso e insuportavel sofrimento psiquico. Sofrimento apresentado na clinica psicanalitica
tanto em ato como em palavra. Sendo assim, o presente trabalho aborda movimentos
e dinamicas cotidianas da clinica psicanalitica: o pensamento suicida, a depresséo € a
melancolia.

O entrelagamento da teoria psicanalitica ao cinema, a partir da psicanalise
extramuros, nos permitiu avangarmos em concepg¢des de uma psicanalise que néao se
restringe ao consultério particular. A compreensao da subjetividade e a possibilidade de
uma escuta se faz presente nos mais diversos fenébmenos da cultura e da arte. No caso
especifico, o filme “As Horas” possibilitou aos pesquisadores uma escuta e interpretagbes
relacionadas ao personagem Richard Brown e as dindmicas inconscientes.

No desenvolvimento do presente artigo, a analise da constituicdo do personagem
Richard, a partir das marcas e do traumatico proveniente da fragilidade da relagdo com a
figura materna, permite vislumbrarmos elementos essenciais do manejo e da conduc¢éo do
caso clinico em tais situagdes, tendo em vista que a historia do personagem explicita uma
trama e romance familiar, assim como o cuidado e o alerta constante no risco de suicidio.
E imprescindivel um olhar para a intensidade do sofrimento psiquico apresentado pelo
Nnosso personagem e por todos 0s pacientes que denunciam e nomeiam seus sofrimentos
em nossas clinicas. O percurso em torno da depresséo e da melancolia objetiva promover
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maiores elementos para producédo de uma clinica capaz de permitir a escuta do sujeito do
inconsciente. Acolher a singularidade e desenvolver estratégias capazes de elaboragdes
dos conflitos psiquicos é o nosso oficio.

Mesmo que a depressdo ou a melancolia possam estar presentes no suicidio, o
que pretendemos elucidar com este estudo é que, independentemente do tipo de situacéo
vivida pelo sujeito, se faz importante buscar a singularidade dos conflitos psiquicos desse
sujeito. Em razé&o disso, e para finalizar as discussoes, trago a tona a reflexdo sobre a
importancia da escuta, na clinica psicanalitica, do sofrimento psiquico que permeia a fala

dos pacientes sobre os desejos de se matar e, também, das suas tentativas de suicidio.
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