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RESUMO

Este artigo propde uma releitura clinica e metapsicologica
do suicidio a partir da Teoria da Subjetividade Etico-Sim-
bolica (TSES), centrando-se no conceito de Nexum: a atua-
¢ao final de uma subjetividade cuja estrutura simbdlica co-
lapsou. Recusando tanto a patologizacdo psiquiatrica
quanto a moralizacdo terapéutica, defende-se aqui que o
suicidio ndo é um desejo de morte, mas o efeito da falén-
cia dos vetores que sustentam o desejo como inscricao
simbolica. Por meio da articulacdo entre os seis vetores do
desejo (proposito, pertencimento, singularidade, trans-
cendéncia, utilidade e finitude elaborada) e as instancias
simbolicas da subjetividade (Ethos, Mnémethos, Anima
Pulsa e Egos), delineia-se uma clinica da linguagem em ru-
ina, na qual o analista é convocado a escutar ndo o que o
paciente quer dizer, mas o que ndo consegue mais susten-
tar como significavel. O Nexum é descrito como uma im-
plosdo subjetiva que escapa ao campo da transferéncia,
exigindo uma escuta tragica, ético-simbdlica, fundada na
sustentacdo da auséncia. Ao final, propde-se que o suici-
dio, quando escutado fora da légica da prevencéo, revela-
se como grito ético de um sujeito em ruina — ndao como
falha clinica, mas como interrogacado ultima sobre o lugar
do Outro.
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ABSTRACT

This article offers a clinical and metapsychological reinter-
pretation of suicide through the lens of the Ethical-Symbo-
lic Theory of Subjectivity (TSES), focusing on the concept
of Nexum: the final act of a subjectivity whose symbolic
structure has collapsed. Rejecting both psychiatric patho-
logization and therapeutic moralization, it argues that sui-
cide is not a will to die, but rather the consequence of a
breakdown in the symbolic vectors that sustain desire.
Through the articulation of the six vectors of desire (pur-
pose, belonging, singularity, transcendence, utility, and
elaborated finitude) and the symbolic instances of subjec-
tivity (Ethos, Mnémethos, Anima Pulsa, and Egos), the ar-
ticle develops a clinical model of language in ruins, in whi-
ch the analyst is called upon not to interpret what the pa-
tient says, but to sustain what can no longer be said. Ne-
xum is described as a subjective implosion that evades the
field of transference, requiring a tragic, ethical-symbolic
mode of listening, founded on the holding of absence. In
conclusion, suicide — when listened to outside the fra-
mework of prevention — emerges as an ethical cry of a
subject in collapse, not as a clinical failure, but as an ulti-
mate question addressed to the place of the Other.

Keywords: Suicide; Nexum; subjectivity; Ethical-Symbolic
Theory of Subjectivity; clinical listening; ethics.
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NOTA EDITORIAL

Este artigo trata do suicidio em registro tedrico e clinico. A edi-
toria registra trés observagoes de leitura.

1. O trabalho é de natureza tedrica e clinica e nao constitui
protocolo de preven¢do nem técnica de intervencao, como
o préprio autor afirma em suas consideracoes finais. Seu ob-
jeto é a estrutura simbdlica que antecede o ato, ndo o ma-
nejo de situagoes agudas.

2. A discussao sobre a posicao do analista — em especial a cri-
tica a escuta interpretativa e a proposicdo de uma ética da
nao intervencio — refere-se a postura de escuta no interior
do dispositivo clinico. Ela ndo dispensa, nem pretende dis-
pensar, as medidas de prote¢ao indicadas em situagdes de
risco iminente.

3. Leitores em sofrimento podem procurar o CVV pelo telefo-
ne 188, atendimento gratuito e sigiloso, disponivel 24 horas,
ou os servicos da Rede de Atengio Psicossocial (RAPS) do
Sistema Unico de Satde.

1 Introducao: entre o grito e o siléncio

O suicidio, hd muito capturado por discursos psiquidtri-
cos, sociolégicos ou morais (AMERICAN PSYCHIA-
TRIC ASSOCIATION, 2014; DURKHEIM, 2000), per-
manece uma das experiéncias-limite mais opacas a clini-
ca. Nas classificagdes diagnésticas torna-se sintoma; nos
dispositivos de prevencdo, organizados em metas e indica-
dores (ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 2014;
BRASIL, 2019), vira nimero; na cultura terapéutica con-
verte-se em tabu revestido de compaixdo indcua. Mas ha
algo nesse ato que resiste a captura: ndo porque seja obs-
curo, mas porque carrega um excesso simbélico que as
molduras clinicas contemporaneas ndo sabem sustentar.
Este artigo propde enfrentar esse excesso ndao com a in-
tencdo de decifra-lo, mas de escutd-lo desde sua radicali-

dade estrutural.

A proposta parte de um deslocamento: compreender o
suicidio ndo como expressao de uma pulsdo autodestruti-
va isolada (FREUD, 1996a), nem como fuga, mas como
desfecho de uma faléncia estrutural da subjetividade sim-
bolica. Essa faléncia ndo se limita ao registro do sofri-
mento psiquico; atinge os fundamentos do desejo enquan-
to vetor de inscricdo no campo do Outro, lugar do simbé-
lico em que o sujeito advém (LACAN, 1998a). E af que se
insere o conceito de Nexum, formulado pela Teoria da
Subjetividade Etico-Simbélica (TSES), para designar o
momento em que o sujeito, privado dos vetores que sus-
tentam a linguagem do desejo, implode simbolicamente e

atua o que ja nao pode significar.

Cabe uma precisdo de estatuto: a TSES € formulagdo do
préprio autor, desenvolvida em trabalhos em curso e ainda
ndo exposta de modo sistemdtico em publicac¢do anterior.
Este artigo ndo a apresenta por inteiro — aplica-a ao sui-
cidio. Seus conceitos devem ser lidos como quadro auto-

ral em elaboracdo, ndo como corpo tedrico estabelecido.

O suicidio é, em certas configuragdes clinicas, o gesto fi-
nal de um sujeito cuja estrutura simbdlica ndo colapsou
repentinamente, mas se deteriorou numa trajetéria marca-
da por fraturas nos vetores constitutivos do desejo. Quan-
do esses vetores se desagregam, o sujeito ndo apenas so-
fre — ele deixa de poder significar o que sofre. Nao se
nega o sofrimento extremo que acompanha esses casos:
propde-se que o suicidio ndo € resposta a dor, e sim a au-
séncia de campo simbdlico onde a dor possa fazer senti-
do.

O artigo toma distancia tanto da patologizacdo da auto-
destrui¢do (CANGUILHEM, 2009) quanto da glamouri-
zacdo do suicidio como ato de liberdade, e sustenta uma
escuta fundada na ética da falta: escutar n@o o que o sujei-
to quer dizer, mas o que ndo pdde mais sustentar como di-
zivel. A pergunta que nos guia ndo é por que alguém de-
seja morrer, mas por que, em certas situagdes-limite, a
vida deixa de poder ser significada como experiéncia sim-
bdlica — e o que a clinica pode, ou ndo pode, fazer quan-

do se chega a esse ponto.

2 O Nexum: anatomia da aniquilagio simbdlica

2.1 O problema da nomeacao diante do indizivel

O ato suicida ndo diz apenas de uma desisténcia, tampou-
co se limita a expressdo ultima do sofrimento psiquico.
Ele evidencia, em muitas situacdes, o ponto final de uma
trajetéria em que a linguagem foi se desmanchando até
tornar-se insuficiente para sustentar o desejo. O conceito
de Nexum nomeia o que escapa tanto a nosografia quanto
a clinica do significante: uma forma-limite da experiéncia
subjetiva em que a linguagem deixa de operar como cam-

po de elaboragio.

O Nexum ndo é um evento abrupto, e sim o nome de uma
degradacdo lenta da estrutura simbdlica que sustenta a
subjetividade. Sua construgdo conceitual emerge da escu-
ta de sujeitos em colapso sem expressdo — que ndo deli-
ram, ndo negam, ndo resistem, ndo pedem; apenas deixam
de simbolizar. Nao hd recusa a palavra, mas esvaziamento
de seu poder de inscrigdo. Mais do que ato, o Nexum &
uma estrutura: uma anatomia do fim. Nao se reduz a in-

tencdo de morte nem a tentativa suicida — em alguns ca-
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sos o suicidio sequer se consuma, € a estrutura ja se apre-
senta marcada pela aniquilagdo do laco simbdlico. A po-
téncia clinica do conceito reside ai: nomear o que aconte-
ce quando a vida deixa de poder ser sustentada simbolica-
mente, sem que isso se converta, ainda, em morte organi-

ca.

2.2 Etimologia e filiagdo simbdélica do termo

No direito romano arcaico, nexum designava o negdcio
solene pelo qual o devedor vinculava a prépria pessoa
como garantia da divida: ndo dava um bem em penhor,
dava a si mesmo, e o inadimplemento o submetia ao cre-
dor em serviddo por divida — que a lex Poetelia Papiria
viria a abolir (ALVES, 2010). A analogia néo se faz com
o contrato entre partes, mas com essa torcdo: aquele que

deve €, ele mesmo, a garantia do que deve.

O Nexum, no plano clinico, nomeia isso — o sujeito que
se tornou garantia de si mesmo diante de uma divida que
ndo pode ser nomeada nem quitada, porque € divida com
a prépria linguagem, com a prépria inscricdo no campo
do Outro (LACAN, 1998a). Nao ha terceiro a quem resti-
tui-la nem instancia que a remita, e o que resta dado em

garantia € a pessoa.

Sua estrutura € marcada por trés eixos simultdneos: o co-
lapso do campo do Outro como lugar de escuta e signifi-
cacdo; a retracdo dos vetores do desejo como operadores
de sustentagdo subjetiva; e a adesdo do corpo como super-
ficie final de inscricdo — ndo mais simbodlica, mas opera-

toria.
2.3 Diferencas em relagdo as categorias psicanaliticas classicas

A distin¢do entre o Nexum e outras categorias da tradi¢@o
psicanalitica — o acting out e a passagem ao ato (LA-
CAN, 2005), a pulsdo de morte (FREUD, 1996a) — se
faz em quatro planos: o enderecamento ao Outro, a opera-
¢do simbolica residual, o tempo do desejo e a posi¢cdo do

sujeito.

No acting out, o enderecamento ao Outro permanece pre-
sente, ainda que indireto; hd operacdo simbodlica, embora
deslocada; o tempo do desejo estd suspenso, mas nao abo-
lido; e o sujeito se preserva como apelo. Na passagem ao
ato, o enderecamento se rompe, a operagdo reduz-se ao
minimo, o tempo do desejo cessa e o sujeito € expulso da
cena. Na pulsdo de morte, o enderegcamento € abstrato e
estrutural, a operacdo ndo € localizdvel, o tempo € repeti-
tivo e o sujeito estd imerso em compulsdo. No Nexum, o

enderecamento € inexistente, a operacdo simbdlica estd

anulada, o tempo do desejo encontra-se esvaziado e o su-

jeito reduz-se a operagao.

Diferentemente das categorias anteriores, o Nexum nao
mantém nenhuma operagao residual com o campo do Ou-
tro: a cena simbdlica esta encerrada, e o sujeito nao busca
reconhecimento nem efeito. Ndo se trata de uma "comuni-
cacdo ndo verbal", como se o descreve quando lido como
mensagem enderecada a um destinatidrio (SHNEIDMAN,
1996). O Nexum ndo comunica — ele dissolve a possibili-

dade da linguagem como operagao de sentido.

2.4 O Nexum como colapso ético da inscricao subjetiva

Enquanto o acting out pode ser interpretado e a passagem
ao ato pode ser simbolizada posteriormente, o0 Nexum exi-
ge uma ética de sustentacdo que antecede qualquer possi-
bilidade interpretativa. Sua escuta ndo visa compreender:
visa sustentar a presencga analitica no vazio criado pela fa-
léncia simbdlica. A questdo ndo € o que o analista pode
dizer, mas o que ele pode ndo ocupar. Sua fungdo € abdi-
car de toda tentativa de reinscri¢do rdpida do sujeito no
campo da fala, sob pena de repetir a violéncia simbdlica
que contribuiu para a retra¢do. Interpretar demais é negar
a profundidade do siléncio que se impde; empatizar de-
mais € capturar o sujeito novamente na trama narcisica do
Outro (FREUD, 1996i). O Nexum convoca um analista
ndo para intervir, mas para sustentar simbolicamente a au-

séncia: estar ali como campo, e ndo como resposta.

3 Vetores do desejo e os caminhos da extin¢ao simbdlica

3.1 O desejo como arquitetura simbélica

Se o Nexum representa o colapso terminal da subjetivida-
de, sua trajetdria ndo € sibita nem puramente biogrifica:
¢ estruturada por um esgotamento progressivo dos opera-
dores simbdlicos do desejo — os vetores. A TSES propde
que o desejo ndo é impulso, nem caréncia, nem idealiza-
¢80: € um modo de inscri¢do do sujeito no lago com o
Outro através de eixos simbdlicos que o sustentam como
presenca significivel no mundo. Cada vetor atua como
ponto de ancoragem; sua presenca nao garante realizagdo,
mas estrutura a possibilidade de articular a experiéncia
como algo com sentido, e sua faléncia gera ndo apenas so-

frimento, mas a impossibilidade de simboliza-lo.

A formulacdo dialoga com a tese lacaniana do desejo
como efeito da falta e do sujeito dividido pelo significante
(LACAN, 1998a, 1998b), mas desloca o acento: isola os
eixos simbdlicos cuja faléncia retira do sujeito a possibili-

dade mesma de desejar.



. e ine
3.2 Propésito — a inscricao do tempo como possibilidade

O propésito ndo diz respeito a metas, objetivos profissio-
nais ou projetos narraveis. Refere-se a uma estrutura sim-
bélica do tempo na qual o sujeito se percebe inserido em
um enredo possivel, ainda que fracassado: ndo € o que se
deseja alcangar, mas o reconhecimento de que ha um fu-
turo a inscrever. Na clinica, sua presenca se manifesta
quando o sujeito ainda projeta — "se eu conseguir sair

disso...", "quando isso passar...".

Sua faléncia ndo se apresenta como desesperanga, mas
como reducdo do tempo ao agora suspenso (KEHL,
2009). O futuro desaparece ndo como angustia, e sim
como irrelevancia simbdlica: ndo hd amanha porque ndo
hd mais cena onde ele possa fazer sentido. Nos casos de
Nexum o colapso € radical — "amanha ¢é igual a ontem",
"sé quero parar de pensar". Esse esvaziamento do tempo

simbdlico € o primeiro sinal de colapso estrutural.

3.3 Pertencimento — a inscricdo no campo do Outro

z

Pertencer, na 16gica simbdlica, ndo € ser aceito por um
grupo nem amado por alguém: € estar localizado no cam-
po do Outro — ser nomeado, convocado, escutado, inclui-
do numa cadeia significante que sustenta a existéncia
como "alguém entre outros" (LACAN, 1998a).

z

Sua faléncia ndo € soliddo: muitos sujeitos socialmente
integrados estdo, clinicamente, desinscritos. Ela se mani-
festa como sentimento de ndo mais caber na linguagem
dos outros — ndo € estar s6, € ndo ter mais um lugar onde
ser escutado sem ser funcional. "Eu sei que me amam,
mas é como se nao fizesse diferenga”, "é como se eu fosse
um intruso, mesmo entre os meus". O sujeito ja ndo espe-
ra resposta porque a pergunta perdeu seu lugar: o laco estd
rompido ndo afetivamente, mas simbolicamente. A suici-
dologia nomeia fendmenos vizinhos — pertencimento
frustrado, percep¢do de si como fardo (JOINER, 2005)
—, mas como fatores de risco; aqui, trata-se da faléncia

da operagdo que inscreve.

3.4 Singularidade — a inscricdo como diferenca desejavel

Diferenciar-se ndo € ato da vontade nem escolha narcisis-
ta. A singularidade € a possibilidade de ser portador de
um trago que ndo se reduz a fungdo, ao ideal ou a perfor-
mance: ser singular ndo € ser especial, € ser inscrito como

diferenca sustentada no desejo do Outro.

A faléncia se instala quando o sujeito se percebe ndo mais
como diferenca desejavel, e sim como anomalia indeseja-

da ou invisivel. Produz dois efeitos complementares: a

anulacio subjetiva, em que o sujeito tenta diluir-se, apa-
gar-se, fundir-se a alguma norma; e a hipertrofia com-
pensatéria, em que exacerba caracteristicas para recupe-
rar alguma diferenciagdo que o reconecte ao Outro. Am-
bos indicam a mesma estrutura: ndo hd mais lugar simbo-
lico para o trago singular. No Nexum a faléncia ¢é radical
— apagam-se 0s contornos, a voz perde timbre, o corpo
torna-se genérico. "Sou s6 mais um", "nem sei mais quem
sou": ndo € baixa autoestima, € a implosdo do vetor como
eixo de desejo. A escuta exige que o analista sustente o
campo nao com refor¢os identitdrios — o que seria uma
forma de violéncia —, mas com um siléncio que reconhe-

ce a ruina sem preenché-la.

3.5 Transcendéncia — a inscricdo em algo que excede o sujeito

A transcendéncia ndo se refere a espiritualidade nem a
crenca religiosa. E o vetor que organiza a possibilidade de
o sujeito fazer parte de algo que o ultrapasse e dé a sua
existéncia algum lastro de continuidade: a arte, o legado,
0 gesto ético, a construgdo de algo que sobreviva a si. Ele
inscreve o sujeito no tempo como parte de uma cadeia, e
ndo apenas como instante. Quando a transcendéncia ope-

ra, a morte € finitude; quando falha, a morte € dissolugdo.

Sua faléncia produz desorganizac¢do especifica: ndo hd
sentido em prosseguir porque nada vem depois — nem
memoria, nem legado, nem rastro. E como se a vida ndo
deixasse marcas e pudesse ser retirada sem alterar nada
no campo do Outro. "Eu sumo e tudo continua igual”, "é
como se eu nunca tivesse existido". A escuta ética ndo
deve responder com apelos ao sentido da vida: o analista
escuta a auséncia de posteridade como dor muda, que ndo
pode ser simbolizada com esperanca, apenas sustentada

como ruina.

3.6 Utilidade — a inscricdo como fungao desejada

A utilidade ndo diz respeito a desempenho, produtividade
ou eficiéncia. E a experiéncia simbélica de ser necessario
no campo do Outro — n@o pelo que se produz, mas pelo
que se encarna como fungdo de desejo. No inicio da vida
inscreve-se no cuidado primdrio: o bebé € ttil ndo porque
faz algo, mas porque € investido como presenga necessa-

ria; com o tempo, migra da biologia para a linguagem.

Sua faléncia ndo € a ociosidade: um sujeito pode estar hi-
perocupado e sentir-se inttil no plano simbdlico. Ela
ocorre quando o sujeito nao reconhece em si nenhum lu-
gar que, uma vez desocupado, faria falta. E a 16gica da in-
visibilidade funcional — nao a inutilidade objetiva, mas a

sensacdo de que, se sumisse, nada se alteraria: "alguém
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faria igual”, "sou uma pega trocdvel". Terreno perigoso,
pois a empatia do analista tenta resgatar o sujeito com re-

"

forgos afetivos — "mas vocé € importante para...", "seus
filhos te amam". Tais enunciados, mesmo bem-intencio-
nados, confirmam a faléncia: ndo reconstituem lugar, ape-
nas intensificam o abismo entre o enunciado e o que o su-
jeito vive. A escuta ética exige que o analista ndo reatri-

bua utilidade, mas sustente a auséncia como real.

3.7 Finitude elaborada — a morte como limite simbdlico do
desejo

Do ponto de vista simbdlico, a morte € o que permite que
o desejo se organize como tempo: dd ao sujeito o horizon-
te da incompletude, o contorno da urgéncia, a ética da es-
colha. Elaborar a finitude ndo € aceitar que se vai morrer
— ¢ reconhecer que o tempo da vida tem borda, e que
essa borda exige decisdes, narrativas, rupturas. O vetor
permite nomear o fim como parte do desejo, o que apare-
ce na capacidade de encerrar relacdes e aceitar perdas

sem colapsar.

Sua faléncia produz o efeito contrdrio: a morte torna-se

ou tabu absoluto ou solucdo onipotente, ¢ em ambos 0s

casos sai do campo simbdlico e entra como forca opaca.
O sujeito ndo deseja morrer, mas passa a conceber a mor-
te como unica forma de retomar o controle sobre o pro-
prio tempo. No Nexum, a morte ndo € o horror — € o
ponto onde o tempo se recompde, ainda que como cessa-
¢do0: "pelo menos na morte eu decido", "quero dormir e
ndo acordar mais". Ndo se trata de ideacdo suicida em
sentido psiquidtrico — critério sintomdtico da nosografia
(AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION, 2014)
—, mas de reivindicag¢ao simbdlica de limite onde o dese-
jo ja ndo pode ser elaborado. O analista é convocado ndo
a salvar, mas a sustentar o colapso do tempo sem anteci-

par sua resolucao.

Os vetores formam, em conjunto, a arquitetura simbdlica
da subjetividade. Nao sdo garantias de satide psiquica
nem indicadores de ajustamento social: sdo os pilares do
campo onde o sujeito pode inscrever-se, desejar, fracassar
e recomegar. Quando um ou mais colapsam e nao encon-
tram escuta, inicia-se a degradacdo que pode culminar no

Nexum.

VETOR

Propésito

Pertencimento

Singularidade

Transcendéncia

Utilidade

Finitude elaborada

0 QUE INSCREVE

O tempo como enredo possivel: ha um fu-
turo a inscrever, ainda que incerto

Um lugar no campo do Outro: ser nomea-
do, convocado, escutado entre outros

Um trago irredutivel a funcéo, ao ideal e a
performance

Pertenca a algo que excede o sujeito e lhe
da lastro de continuidade

Ser necessario no campo do Outro como
fungao de desejo, nao como desempenho

A morte como borda que organiza o dese-
jo no tempo e exige escolha

FORMA DA FALENCIA

O tempo reduz-se ao agora suspenso;
o futuro some por irrelevancia, ndo por
angustia

N&o caber na linguagem dos outros,
mesmo cercado de afeto e de vinculos

Anulacéo subjetiva ou hipertrofia com-
pensatoria; o traco deixa de se susten-
tar

A vida ndo deixa rastro; a morte passa
de finitude a dissolucdo

Substituibilidade total: nada se altera-
ria com o préprio desaparecimento

A morte vira tabu absoluto ou solugio
onipotente e sai do campo simbolico

CONSEQUENCIA PARA A ESCUTA

Nao projetar pelo sujeito; sustentar o tem-
po colapsado sem antecipar desfecho

Nao reafirmar lacos existentes; escutar a
desinscricdo sem corrigi-la

Nao reforcar identidade; siléncio que reco-

nhece a ruina sem preenché-la

Nao apelar ao sentido da vida; sustentar a
auséncia de posteridade como dor muda

Na&o reatribuir importancia; a garantia afeti-
va aprofunda o abismo que quer fechar

N&o ler como ideacéo psiquiatrica; escutar a
reivindicacdo simbdlica de limite

Tabela 1 — Os seis vetores do desejo na Teoria da Subjetividade Etico-Simbélica: o que cada vetor inscreve, a forma clinica de sua faléncia e o que dai decor-

re para a posicao de escuta. A sintese condensa o argumento desenvolvido nesta secdo; as colunas ndo constituem critério diagndstico, escala de avaliagao

nem instrumento de rastreio.

4 Os corpos do Nexum: clinica da linguagem em ruina

4.1 O corpo como ultimo operador simbdlico

Desde Freud, o corpo sempre foi, na psicandlise, mais do
que suporte bioldgico: superficie de inscri¢do, lugar de
retorno do recalcado, palco do sintoma (FREUD, 1996h).

Nas configuracdes que desaguam no Nexum observa-se

outro estatuto: o corpo ja ndo retorna como linguagem ci-
frada, mas como unico residuo simbdlico apés o colapso
do desejo. Ele ndo comunica — evidencia que ndo ha
mais como comunicar. Cada forma descrita a seguir ¢
uma topologia especifica da faléncia, um modo pelo qual
a linguagem, ao ruir, imprime seus restos na matéria viva.

Nao sdo categorias diagndsticas nem tipos clinicos: a psi-
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candlise, para permanecer ética diante deles, precisa re-

nunciar a compulsdo classificatoria.

4.2 Corpo melancélico

Este corpo ndo sente peso: ele € peso. Estd tomado por
uma inércia sem nome — nao € dor, € densidade. Sua es-
trutura colapsou apds a perda de um vetor crucial, geral-
mente pertencimento ou transcendéncia; mas, ao contra-
rio do luto, que elabora a perda, a melancolia incorpora o
objeto como auséncia interna. Freud (1996e) descreveu o
melancdélico como aquele que sabe quem perdeu, mas nao
o que perdeu com o objeto — perda subtraida a conscién-
cia, que acaba por incidir sobre o préprio eu; a TSES am-
plia a formulag@o ao propor que o melancélico nao perdeu
um objeto externo — perdeu a fungdo simbdlica que o
inscrevia no desejo do Outro. Este corpo ndo reage, ndo
pede, ndo se move: é presencga arruinada. "E como se eu
estivesse morto por dentro”, "estou aqui, mas ja nao sou
mais eu". A escuta exige tempo ndo performadtico; o ana-
lista que se apressa em reanimar o sujeito aprofunda o co-

lapso.

4.3 Corpo dissociado

Apresenta-se como conjunto de partes que ndo compoem
imagem unificada. O sujeito fala de si em terceira pessoa,
descreve sua dor com frieza, narra seu trauma sem afeto:
ndo ¢ recalque (FREUD, 1996h), mas separagdo radical
entre experiéncia e significacdo. Emerge quando a singu-
laridade colapsa precocemente e o pertencimento jamais
se constitui de modo s6lido — ndo podendo ser um entre
0s outros, 0 sujeito segmenta-se para sobreviver, e essa
dissociaco ndo é protecio, é ruina. "E como se eu visse
tudo de fora", "parece que ndo sou eu vivendo". O risco é
tentar unificar o sujeito rapidamente, o que equivale a im-
por identidade onde s6 hd ruina: a escuta exige reconhecer
a fragmentacdo como verdade estrutural, ndo como distur-

bio a corrigir.

4.4 Corpo anestesiado

Diferente do dissociado, que se divide, o corpo anestesia-
do se apaga — nio por recalque, mas por exaustdo. Estd
presente, funcional, adaptado e vazio: ndo ha desejo, re-
volta ou dor, apenas funcionamento mecanico. Instala-se
quando utilidade e propdsito colapsam de modo cronico:
o sujeito cumpre funcdes sociais sem articula-las simboli-
camente, e nada disso o inscreve no tempo. A anestesia €
a Unica forma de habitar o mundo sem que ele doa — e
nesse processo o sujeito vai desaparecendo de si. "Nao

sinto nada ha anos", "eu funciono, s isso". O desafio é

ndo tomar a anestesia como resisténcia ou adaptacdo: é
colapso simbdlico em modo suspenso, e o analista precisa

escutar o vazio sem pressa de preenché-lo.

4.5 Corpo autodestrutivo

E por exceléncia o lugar onde o Nexum ganha forma ope-
ratéria. Ndo apenas sofre: atua contra si, sem apelo, sem
gozo visivel, sem espeticulo. Nao € o corpo histérico que
encena o drama, nem o perverso que extrai gozo do dano
(LACAN, 1988; LAPLANCHE; PONTALIS, 2001) — ¢é
0 corpo em que o sujeito tenta fazer-se sumir, uma peca
de cada vez. Emerge quando ao menos trés vetores estao
colapsados, em geral singularidade, utilidade e finitude
elaborada. A dor ndo é evitada, mas convertida em agdo
silenciosa: cortes, privagdo, vicios ou riscos ndo sao pedi-
dos de socorro, e sim atos de esvaziamento da inscri¢do
subjetiva. "Preciso parar de mim", "nem déi mais". O de-
safio € resistir ao imperativo interpretativo — explicar ou
simbolizar o gesto pode funcionar como violéncia analiti-

ca.

4.6 Corpo sem ética

A ética, na TSES, ndo € sistema moral nem cdédigo de
conduta: é a operacdo simbdlica que ancora o sujeito a
existéncia do Outro como limite. Quando esse eixo colap-
sa, o sujeito ndo perde o senso de certo e errado — desar-
ticula a alteridade como parametro simbdlico. O corpo
sem €tica age sem outro: fere, engana, transgride ou mani-
pula, ndo por maldade, mas por colapso da inscri¢do do
Outro como presenca estruturante. E frequente em sujei-
tos com histérico de relacdes precocemente abusivas,
marcadas por desamparo radical (FREUD, 1996c; FE-
RENCZI, 1992) e faléncia de pertencimento e transcen-
déncia. "Eu fago porque posso"”, "todo mundo faria o mes-
mo no meu lugar". Esse sujeito pode ser visto como frio
ou cinico, mas o que estd em jogo ndo € estrutura perversa
no sentido nosogrifico (LAPLANCHE; PONTALIS,
2001), e sim a dissolug¢ao da ética como fungdo simbdli-
ca: o desafio € sustentar a escuta sem identificacio nem

repulsa.

4.7 Corpo estagnado

Este corpo ndo quer morrer, mas também ndo vive: ndo
atua, ndo deseja, ndo projeta. H4 passividade densa, ndo
histérica, mas letdrgica — nem desespero, nem fluxo; € o
corpo que nio se move porque ndo tem para onde se mo-
ver. Decorre da faléncia do propdsito aliada a perda da fi-
nitude elaborada: o tempo € plano, circular; ndo ha narra-

tiva, s repeticdo. "Tudo sempre volta pro mesmo lugar”,
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"ndo sei o que fazer e nem quero saber". Ndo é depressao
funcional, e sim aniquilacdo do desejo como operador de
deslocamento. Esse corpo ndo se destri: ausenta-se por
inanicdo simbdlica. Tentar mobilizar o desejo € indcuo; o

que se exige € presenca no tempo suspenso da ruina.

4.8 Corpo espectral

Este € o corpo final: um corpo cuja presenga nao mais
convoca o Outro. Pode estar entre muitos, pode sorrir,
pode trabalhar — mas ndo estd. E presenca sem densida-
de, sem inscricdo, sem expectativa: o corpo do suicidio
iminente que ninguém percebe. Resulta da faléncia com-
binada de todos os vetores — ndo hd mais tempo, lugar,
voz, fun¢do, rastro ou futuro. O espectro € o sujeito ja fora
da linguagem, mas ainda na carne; o Nexum se cristaliza
aqui, quando a vida ndo se retirou mas ja ndo significa. As
frases sdo raras: "ja fui embora, s6 falta o corpo”, "sou s6
presenca'. Se o analista escuta esse corpo, ha ainda mar-
gem de sustentacdo, minima mas possivel. Nao hd o que
dizer; s6 hd como estar, porque qualquer excesso de lin-

guagem dissolve o vinculo.

5 Faléncia das instancias simbdlicas: Ethos, Mnémethos,
Anima Pulsa e Egos

5.1 Arquitetura simbolica da subjetividade e o conflito dos
Egos

A arquitetura simbdlica da subjetividade, no escopo da
TSES, sustenta-se em quatro instincias: Ethos, registro
simbdlico das determinagdes éticas do desejo; Mnéme-
thos, organiza¢do da memoria subjetiva; Anima Pulsa, vi-
bragdo sensivel e nao representada do ser; e Egos, que se
desdobra em dois eixos egdicos autonomos — o Ego En-

dégeno e o Ego Exdgeno.

Essa disting@o corrige a leitura que compreendia o ego
como estrutura unificada ou bipartida, seja na segunda t6-
pica freudiana (FREUD, 1996b), seja na oposi¢do winni-
cottiana entre si-mesmo verdadeiro e falso si-mesmo
(WINNICOTT, 1983). O Ego Enddgeno constitui-se pela
inscri¢do simbdlica da presenga no campo intimo e no de-
sejo ético, formado pela interiorizagcdo de vinculos fun-
dantes, pelo corpo vivido e pela travessia silenciosa da
linguagem antes da adaptacdo. O Ego Ex6geno é a forma-
¢do operativa da subjetividade diante do Outro social: dis-
positivo adaptativo moldado pela exigéncia de sobrevi-
véncia simbdlica, aprovacdo e funcionamento em sistemas
normativos. Ambos sdo egos, mas ndo partes do mesmo
eu: sdo camadas independentes, com l6gicas distintas, que

podem coexistir em harmonia, tensdo ou dissociacdo. A

faléncia subjetiva, portanto, ndo € homogénea — o Ex6-
geno pode seguir operando enquanto o Endégeno colapsa,
gerando sujeitos funcionais que internamente ja ndo se re-
conhecem, ou colapsar enquanto o Enddgeno resiste, cri-
ando formas de retracdo, siléncio ou delirio ndo comuni-

cavel.

5.2 Ethos — o eixo simbélico do valor de existir

O Ethos designa a instincia que sustenta o valor do sujei-
to no campo do Outro — nd@o como moralidade, mas
como dignidade simbélica. E a operagio pela qual o sujei-
to reconhece que sua existéncia tem lugar vdlido, mesmo
na falta, mesmo no erro, mesmo no fracasso. Ndo garante
autoestima nem otimismo: organiza o reconhecimento da
propria existéncia como vdlida para além da utilidade ou
da aprovagdo. Clinicamente, um Ethos operante permite
que o sujeito deseje sem precisar merecer: ele falha, mas

se retoma; perde, mas insiste; sofre, mas ndo se dissolve.

Sua faléncia manifesta-se como erosao do valor simbdlico
da existéncia. O sujeito ndo acredita ter lugar no mundo,
ndo se sente digno de desejar, de ocupar espago, de falhar:
tudo em si € excesso, incoOmodo, divida. "S6 de existir, eu
j4 atrapalho”, "minha presenca incomoda". E uma falén-
cia silenciosa — o sujeito muitas vezes ndo a diz, apenas
se retira: cala-se, apaga-se, evita, cede. O analista que se
posiciona como salvador pode refor¢a-la, porque ao tentar
resgatar o sujeito reconfirma o abismo entre o valor reco-
nhecido e o valor vivido. A escuta do Ethos falido exige
ética de presenca, nio de correcdo. O Ethos é a primeira
instdncia a colapsar no Nexum profundo; quando falha,
tudo se torna excesso — a voz, 0 corpo, o pensamento, o
desejo —, e o sujeito passa a operar no modo da desistén-

cia muda que precede o ato.

5.3 Mnémethos — a memodria como tempo subjetivado

z z z

A subjetividade ndo € apenas memoria: € a elaboracdo
simbdlica do tempo vivido. O que define a experiéncia
nao € o evento, mas a possibilidade de inscrevé-lo, atra-
vessd-lo, reposiciond-lo. Mnémethos € a instancia que
transforma a vivéncia em narrativa, a marca em significa-
do, a lembranca em histéria. Nao se trata de recordar, e
sim de situar o vivido num tempo simbdlico que possa
sustentar o desejo. Quando opera, o sujeito nomeia, reme-
mora, interpreta — e sobretudo sofre com densidade, por-
que hd um tempo interno que organiza a dor. Quando fa-
lha, o tempo implode: o trauma ndo se reatualiza, repete-
se como presenca inassimildvel, aquém da compulsio a
repeticao (FREUD, 1996a). Freud (1996g), em Recordar,

repetir e elaborar, ja anunciava que a repeti¢do € o modo
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como o sujeito se defende daquilo que ndo conseguiu re-
cordar; a TSES avanca ao propor que, no colapso de Mné-
methos, ndo hd mais repeti¢do possivel — hd apenas re-

torno bruto daquilo que ndo tem forma.

Na clinica do Nexum, a faléncia assume duas formas. A
repeticio sem inscricdo: o sujeito vive ciclos incessantes
— relacionamentos abusivos, fracassos, recaidas —, mas
nada se transforma em memoria com valor simbdélico.
"Parece que eu ndo aprendo”, "é como se tudo se apagasse
e voltasse". E o congelamento temporal, fixacdo em um
tempo paralisado, em que o sujeito vive como se um trau-
ma ndo tivesse passado: "desde aquele dia, tudo parou",
"fiquei naquele lugar, mesmo tendo saido". A memdria
ndo se historiciza; o passado invade o presente como cena
ndo digerida. Nao hd narrativa — hd loop; nao ha relato

— hé ruina.

Sem memoria simbolizada ndo ha elaboragdo; sem tempo
interno ndo hd projeto; sem narrativa ndo ha identidade
que se sustente. Isso desafia a 16gica da andlise: a escuta
exige abandonar a cronologia teraputica — ndo buscar
progresso, insight ou linha do tempo, mas escutar a inter-
rup¢do do tempo como real clinico. O analista sustenta a
sessdo como unico lugar onde o tempo ainda pulsa, ainda
que suspenso: a repeticdo do encontro e a constancia da
presenca mantém aberta uma fenda por onde o tempo do
desejo talvez possa retornar. Onde ndo hd dor simboliza-
da, o suicidio aparece como tnica forma de interromper o
tempo insuportdvel que ndo passa — o Nexum, aqui, ndo

¢ desejo de fim, € colapso da possibilidade de seguir.

5.4 Anima Pulsa — a vitalidade simbdlica do desejo

A Anima Pulsa € a instincia que converte energia pulsio-
nal em poténcia desejante, capaz de sustentar a inscri¢dao
do sujeito no mundo, no corpo e no lago com o Outro. E o
batimento entre a carne e a palavra — a pulsagdo que per-
mite que o desejo tenha corpo sem se tornar descarga. Di-
ferentemente do conceito freudiano de pulsdo, conceito-li-
mite entre o somdtico e o psiquico cuja meta é a descarga
(FREUD, 1996d), a Anima Pulsa nio descarrega: ela pul-
sa, porque estd sustentada por um campo simbdlico que
lhe d4 forma. E o que permite o riso sem colapso, o choro
sem diluicdo, o afeto sem acting out, mantendo o sujeito

em tensao produtiva com sua prépria incompletude.

Quando a instancia colapsa, dois fendmenos podem ocor-
rer, frequentemente alternados. Na letargia pulsional, o
desejo perde corpo: o sujeito apresenta-se apdtico, sem in-
tensidade afetiva; ndo ha tristeza, raiva, tesdo ou medo,

apenas existéncia desenergizada — "nada me afeta mais",

"z

¢ como se eu tivesse desligado”. Na explosao sem for-
ma, hd pulsdo, mas ela nido encontra forma: a energia
emerge como descarga, impulsividade, descontrole corpo-
ral, sem sujeito entre a pulsdo e o ato — "quando vi, j4 ti-
nha feito", "foi mais forte do que eu". Essas manifestacdes
ndo sdo resisténcia nem defesa: sdo expressdo direta da fa-
Iéncia da Anima Pulsa como fun¢do de transducdo simbo-
lica da energia psiquica. Quando ela ndo opera, a pulsdo
ndo € mais transformada — € liberada ou negada. O dese-

jo nao pulsa: colapsa ou explode.

A Anima Pulsa também organiza a corporeidade do sujei-
to como lugar de desejo: um corpo em que ela opera nao
precisa se machucar para sentir nem se anestesiar para su-
portar. Em faléncia, o corpo torna-se coisa, e o sujeito nao
se sente nele — carrega-o, arrasta-o ou ataca-o. Essa fa-
Iéncia € frequente nos quadros que antecedem o Nexum e
indica que o corpo ja ndo sustenta o desejo e a linguagem
ja ndo sustenta o corpo. Resta siléncio ou grito — e, em
ambos, o suicidio ndo é escolha, € cessacdo de uma pulsa-

¢80 que ndo encontra mais forma.

Frente a essa ruina, a escuta ndo deve buscar reativar o
desejo: seria apressado e violento. O analista sustenta a
presen¢a como campo onde a pulsagdo possa reaparecer,
ainda que minima e errdtica. Mas nem sempre ela reapa-
rece: em muitos casos o analista é convocado apenas a
presenciar o esvaziamento pulsional, sem intervencao
nem interpretacdo, porque qualquer tentativa de simboli-
zar o que o sujeito ja ndo pode sentir gera mais retracdo.
Sustentar essa faléncia ndo € desistir do sujeito — € ndo
exigir dele uma pulsacdo que o campo simbdlico ji ndo

comporta.

5.5 A faléncia dos Egos — interioridade e presenca social em
colapso

A faléncia simbdlica, em sua radicalidade, ndo destrdi o
sujeito de forma unitdria: desarticula os dois polos egdi-
cos que sustentam sua presenca no mundo. A do Ego En-
dégeno manifesta-se como auséncia de interioridade sim-
bdlica — o sujeito ndo sente mais o mundo como algo
que o convoca, ndo elabora vinculos, ndo se reconhece no
tempo; a narrativa se quebra, o corpo se torna objeto, e 0
desejo desaparece ndo por recalque, mas por desligamen-
to. A do Ego Exdgeno aparece como colapso da presenca
social: o sujeito ndo opera mais funcionalmente, ndo sus-
tenta identidade publica, ndo compreende os codigos da
convivéncia — ndo hd apenas desinteresse, hd impoténcia
adaptativa. No suicidio, frequentemente um dos egos fa-

lha primeiro e o outro se esgota ao sustentar sozinho a es-
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trutura: "continuo fazendo tudo, mas ndo estou mais ali",

"eu sou o que esperam, mas ndo sei mais quem sou".

A faléncia de Egos ndo € colapso narcisico, nem baixa au-
toestima: ¢ a impossibilidade de sustentar-se como pre-
senga desejante diante do Outro. Percebe-se de duas for-
mas. Na presenca fragmentaria, o sujeito aparece ape-
nas por fragmentos — cada sessdo, cada fala, cada gesto
parece ndo ter continuidade; o sujeito surge, mas nao per-
manece: "nada em mim dura", "eu falo, mas ndo me reco-
nheco no que digo". Nao ha aqui divisdo subjetiva no sen-
tido psicanalitico cldssico (LACAN, 1998a), e sim disso-
lucdo da unidade minima necessdria para se sustentar
como presenga. Na auséncia habitada, o sujeito compa-
rece, fala, escuta — mas estd ausente. Nao € recusa nem
resisténcia: é esvaziamento da operacdo que dd densidade
a presenca. O analista sente o vazio ndo porque o paciente
se retrai, mas porque ndo ha mais ninguém ali que possa
sustentar o lago: "sinto que ndo existo", "estou aqui, mas

nao sei pra qué".

Esse esvaziamento € o sinal mais dramdtico da aproxima-
¢do do Nexum, que emerge quando nenhum dos egos con-
segue sustentar simbolizacdo — quando o Enddgeno ji
ndo inscreve e o Exdgeno jd ndo opera. Resta o siléncio,
ndo como espaco ético, mas como desligamento da pre-
senga. Nesse ponto o analista precisa abdicar da escuta es-
truturada: ndo ha mais transferéncia (LACAN, 1998b)
nem significante privilegiado, hd apenas ruina. O trabalho
clinico, se ainda hd, consiste em oferecer presenga simbo-
lica minima — um nome, um horario, uma escuta nao in-
trusiva — que sustente a possibilidade de que ainda haja
alguém ali que possa desejar. O gesto ndo € terapéutico no
sentido classico; € ético no sentido radical: o analista tor-
na-se operador de sustentacdo, ndo para que o sujeito re-
torne, mas para que, se quiser voltar, haja um lugar para
onde voltar. Quando essa udltima instincia cede, a lingua-
gem se torna desabitada — hd fala, mas sem sujeito; hd
gesto, mas sem inten¢do; hd corpo, mas sem presenca —,
e o suicidio ndo € decisdo, é consequéncia de um processo

em que o sujeito jd se foi antes de morrer.

6 Etica clinica na era do Nexum

6.1 A insuficiéncia da escuta interpretativa

O dispositivo clinico da psicandlise foi fundado sobre a
premissa de que o sujeito € efeito da linguagem: um sujei-
to dividido, sustentado pela falta, cuja escuta e elaboragao
podem operar deslocamentos — premissa cuja formula-

¢do mais radical se encontra em Lacan (1998a, 1998b).

Esse modelo, potente e historicamente necessdrio, supde
um minimo de presenca simbdlica estruturada — um su-

jeito que, ainda que fraturado, existe enquanto demanda.

O Nexum desafia essa 16gica de modo radical. Nao ¢ fra-
tura — € vacuo; nao € conflito — é colapso; ndo apresen-
ta demanda nem resisténcia. Nesse contexto, a escuta in-
terpretativa se torna ndo apenas indcua: torna-se, por ve-
zes, forma de violéncia estrutural. Interpretar alguém que
ja ndo se sustenta como sujeito do desejo € tomar a ruina
como sintoma e, assim, reconfirmar a presenca do que ja
ndo ha. A ética clinica exige, portanto, um deslocamento
do ato interpretativo para a sustentacio da presenca — e,

muitas vezes, da auséncia.

6.2 Escutar sem decifrar

O que fazer quando o sujeito ndo pede, ndo fala, aparece
mas ndo deseja; quando o corpo € a Unica linguagem e a
sessdo € apenas siléncio? Nesses casos, o analista precisa
renunciar a fantasia de cura. A escuta ndo visa transfor-
macdo: visa sustentagcdo. O lugar analitico torna-se campo
ético onde o que resta do sujeito pode ainda encontrar,
mesmo precariamente, um espago onde ndo serd interpre-
tado, exigido, corrigido ou preenchido. E preciso susten-
tar o siléncio como forma legitima de fala; a presenca
como ato clinico suficiente; a auséncia de desejo como
discurso do real (LACAN, 1998b); e a ndo demanda como
demanda negativa — a de ndo ser violado novamente.
Esse tipo de escuta nao se aprende em manuais: exige for-

macdo ética, politica e existencial.

6.3 A clinica do Nexum como ética da nao intervencao

A questdo que atravessa a clinica diante do Nexum é: o
que pode o analista quando o desejo faliu? A resposta, se
queremos manter a dignidade simbdlica da escuta, é que
ele pode estar — e talvez apenas isso. Estar ndo como
quem assiste a uma tragédia, mas como quem sustenta o
ultimo vestigio de campo simbdlico onde o sujeito, se de-
sejar, pode retornar, ou ao menos ndo ser expulso. Essa
presenca exige rentncias profundas: renunciar ao saber,
ao efeito, a empatia compulsiva, a cura. Nao se trata de
indiferenca, mas de uma forma radical de implicacdo. A
escuta do Nexum exige que o analista ndo ocupe o lugar
de Sujeito Suposto Saber (LACAN, 1998b), nem de salva-
dor, nem de espelho: deve tornar-se presenca simbdlica
minima, campo onde o colapso pode ser escutado sem ser

interpretado.
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6.4 O analista como operador de espago quando nao ha mais
tempo

Na faléncia de Mnémethos, o tempo interno colapsa: o su-
jeito vive um presente eterno, ou um passado que ndo
passa. O analista, entdo, ndo opera com o tempo — opera
com o espa¢o. O consultdrio torna-se um lugar no sentido
mais literal: onde o sujeito ainda pode existir sem ser exi-
gido, falar sem esperar resposta, ser siléncio, auséncia ou
ruina. Esse espaco nado € neutro; é profundamente ético, e
sua for¢a estd em permitir que o sujeito, mesmo falido
simbolicamente, ndo seja expulso da linguagem pela ten-
tativa de trazé-lo de volta. E talvez a mais dificil das for-
mas clinicas, porque ndo mobiliza contratransferéncia
amorosa, nem interpreta¢do brilhante, nem conducgdo es-
tratégica: exige do analista a coragem de sustentar o que
j4 nio fala, o que ndo deseja, o que estd partindo. O que
se escuta no Nexum ndo € o suicidio — € a retirada sim-
bdlica do sujeito da cena do desejo. O suicidio € apenas o

ponto onde isso, finalmente, se torna visivel.

7 Para além do suicidio: responsabilidade simbdlica e ética
politica

7.1 O suicidio nao é fuga: é faléncia de inscricao

A cultura contemporinea, em sua versao higienista e pro-
dutivista (HAN, 2015; DUNKER, 2015), insiste em tra-
duzir o suicidio como falha do individuo, patologia, desa-
juste ou desvio. H4 também sua versdo romantizada — o
dltimo grito, o ato de coragem, o protesto contra 0 mun-
do. Ambas as narrativas apagam a dimensao simbdlica do
colapso subjetivo. O suicidio, tal como tratado aqui, ndo é
escolha: € consequéncia estrutural de um processo de dis-
solucdo da possibilidade de desejar. Ao tratd-lo como ato
voluntdrio, patologizado ou heroico, a cultura se protege
da propria responsabilidade — a de ter se tornado campo
simbodlico hostil a inscricdo de certas vidas. Suicidam-se,
com frequéncia brutal, os que ndo cabem, os que nao per-
formam, os que ja ndo suportam o desamparo sem lingua-
gem (FREUD, 1996f). O Nexum € mais que destino clini-
co: € indice do fracasso coletivo em sustentar o campo

simbdlico da subjetividade.

7.2 A clinica como espaco de resisténcia simbolica

Nesse contexto, o consultério analitico torna-se um dos
tltimos espacgos de resisténcia simbolica. Resisténcia ndo
militante, mas simbdlica: a 16gica da aceleracgdo, da cura
compulsiva, da moralizacdo do sofrimento. Sustentar al-
guém que ja ndo deseja € um ato politico; sustentar o si-

Iéncio como linguagem, o colapso como discurso e a au-

séncia como forma de presenca ¢ manter aberta a possibi-
lidade de que o sujeito, em algum momento, possa rees-
crever sua cena. Essa resisténcia € ética porque ndo pro-
mete solucdo: ndo propde adaptacdo, propde sustentacao.
O analista, neste modelo, deixa de ser terapeuta e torna-se
guardido do campo simbdlico — ndo salva, preserva a

possibilidade de que ainda haja o que ser salvo.

7.3 A responsabilidade simboélica

Nao ha dever moral de impedir o suicidio, mas ha respon-
sabilidade simbdlica de nao apressar a morte pelo excesso
de interpretacdo. O analista que interpreta sem escuta, que
propde sem presenga, que convoca sem sustentar, niao
cura — contribui para o colapso. A clinica do Nexum exi-
ge um novo pacto ético: ndo atuar para resgatar, nio inter-
vir para corrigir, ndo construir sentido onde ele ja se foi;
apenas sustentar, escutar, suportar o que niao pode ser
dito, sem tentar fazé-lo falar. Essa é a responsabilidade

mais dificil — renunciar ao lugar de quem resolve.

Consideracoes finais

O artigo propds uma reconstrucdo tedrico-clinica do sui-
cidio a partir do conceito de Nexum, entendido ndo como
ato, mas como expressdo final da faléncia simbdlica da
subjetividade: ndo ruptura pontual, e sim processo lento
de desinscricdo do sujeito no campo do desejo, organiza-
do pelo colapso dos seis vetores — propdsito, pertenci-
mento, singularidade, transcendéncia, utilidade e finitude
elaborada — e pela degradacdo progressiva de quatro ins-

tAncias: Ethos, Mnémethos, Anima Pulsa e Egos.

Dai decorre uma releitura da escuta: frente ao Nexum, o
analista ndo € intérprete de sentidos ocultos, mas presenca
simbdlica minima — quando nao ha mais desejo, a escuta
nao pode querer; quando niao hd mais palavra, ndo pode
nomear; quando ndo hd mais sujeito, o analista sustenta o

lugar onde ele poderia, eventualmente, retornar.

Defendeu-se, por fim, que o suicidio seja reconduzido da
cena privada ao campo da responsabilidade simbdlica co-
letiva: a sociedade que transforma corpos em mercadori-
as, sujeitos em fungdes e tempo em capital (HAN, 2015;
BIRMAN, 1999) € corresponsavel pela faléncia das estru-
turas que sustentam o desejo. Este trabalho ndo oferece
protocolo de prevengdo nem técnica de intervengdo:
propde um modo de escutar o colapso como linguagem
em ruina que ainda exige resposta, mesmo que essa res-

posta seja o siléncio ético da escuta.



o

Declaracoes

Conflito de interesses. O autor é proprietario da revista e integra o
quadro da instituicido mantenedora; declara nao ter participado de
nenhuma etapa da decisio editorial sobre este trabalho.

Financiamento. A pesquisa ndo recebeu financiamento especifico de
agéncias publicas, comerciais ou sem fins lucrativos.

Uso de inteligéncia artificial. A revista ndo dispée de declaracio do
autor; o manuscrito, do acervo, foi recebido pela direcdo anterior,
que nao a solicitava.

Etica em pesquisa. Artigo tedrico, sem material clinico de pessoa
identificavel e sem producéo de dados primarios.

Nota editorial. O aparato bibliografico foi construido pela editoria;
a publicacdo desta versao foi autorizada pelo autor.

Referéncias

ALVES, J. C. Moreira. Direito romano. 14. ed. Rio de Janeiro: Forense,
2010.

AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION. Manual diagndstico e estatisti-
co de transtornos mentais: DSM-5. Porto Alegre: Artmed, 2014.

BIRMAN, J. Mal-estar na atualidade: a psicanalise e as novas formas
de subjetivacado. Rio de Janeiro: Civilizagao Brasileira, 1999.

BRASIL. Lei n° 13.819, de 26 de abril de 2019. Institui a Politica Nacio-
nal de Prevencao da Automutilagao e do Suicidio. Didrio Oficial da
Uniao, Brasilia, DF, 2019.

CANGUILHEM, G. O normal e o patoldgico. Rio de Janeiro: Forense
Universitaria, 2009.

DUNKER, C. I. L. Mal-estar, sofrimento e sintoma: uma psicopatologia
do Brasil entre muros. Sao Paulo: Boitempo, 2015.

DURKHEIM, E. O suicidio: estudo de sociologia. Sdo Paulo: Martins
Fontes, 2000.

FERENCZI, S. Confusao de lingua entre os adultos e a crianga. In: FE-
RENCZI, S. Obras completas: psicanalise IV. Sdo Paulo: Martins Fon-
tes, 1992.

FREUD, S. Além do principio de prazer (1920). In: Edicdo standard bra-
sileira das obras psicoldgicas completas de Sigmund Freud, v. 18.
Rio de Janeiro: Imago, 19%96a.

FREUD, S. O ego e o id (1923). In: Edicdo standard brasileira das obras
psicoldgicas completas de Sigmund Freud, v. 19. Rio de Janeiro:
Imago, 1996b.

FREUD, S. Inibicées, sintomas e ansiedade (1926). In: Edicdo standard
brasileira das obras psicoldgicas completas de Sigmund Freud, v.
20. Rio de Janeiro: Imago, 1996c¢.

FREUD, S. Os instintos e suas vicissitudes (1915). In: Edicdo standard
brasileira das obras psicoldgicas completas de Sigmund Freud, v.
14. Rio de Janeiro: Imago, 1996d.

FREUD, S. Luto e melancolia (1917 [1915]). In: Edicéo standard brasi-
leira das obras psicoldgicas completas de Sigmund Freud, v. 14. Rio
de Janeiro: Imago, 1996e.

FREUD, S. O mal-estar na civilizacdo (1930). In: Edi¢do standard brasi-
leira das obras psicoldgicas completas de Sigmund Freud, v. 21. Rio
de Janeiro: Imago, 1996f.

FREUD, S. Recordar, repetir e elaborar (1914). In: Edicéo standard bra-
sileira das obras psicoldgicas completas de Sigmund Freud, v. 12.
Rio de Janeiro: Imago, 1996g.

FREUD, S. A repressao (1915). In: Edi¢do standard brasileira das obras
psicolégicas completas de Sigmund Freud, v. 14. Rio de Janeiro:
Imago, 1996h.

FREUD, S. Sobre o narcisismo: uma introducao (1914). In: Edi¢do stan-
dard brasileira das obras psicolégicas completas de Sigmund Freud,
v. 14. Rio de Janeiro: Imago, 1996i.

HAN, B.-C. Sociedade do cansaco. Petrépolis: Vozes, 2015.

JOINER, T. Why people die by suicide. Cambridge: Harvard University
Press, 2005.

KEHL, M. R. O tempo e o cdo: a atualidade das depressoes. Sdo Paulo:
Boitempo, 2009.

LACAN, J. O semindrio, livro 7: a ética da psicanélise (1959-1960). Rio
de Janeiro: Jorge Zahar, 1988.

LACAN, J. Escritos. Rio de Janeiro: Jorge Zahar, 1998a.

LACAN, J. O semindrio, livro 11: os quatro conceitos fundamentais da
psicanélise (1964). 2. ed. Rio de Janeiro: Jorge Zahar, 1998b.

LACAN, J. O semindrio, livro 10: a angUstia (1962-1963). Rio de Janeiro:
Jorge Zahar, 2005.

LAPLANCHE, J.; PONTALIS, J.-B. Vocabuldrio da psicandlise. 4. ed. Sdo
Paulo: Martins Fontes, 2001.

ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE. Preventing suicide: a global im-
perative. Genebra: OMS, 2014.

SHNEIDMAN, E. S. The suicidal mind. New York: Oxford University
Press, 1996.

WINNICOTT, D. W. O ambiente e os processos de maturacdo: estudos
sobre a teoria do desenvolvimento emocional. Porto Alegre: Artes
Médicas, 1983.



. .
U&e"adﬂa«. .
V. 4 N. 2 (2026) : ENSAIO TEORICO : ISSN 3085-9085

COMO CITAR LICENCA

JADANHI, U. Suicidio e a subjetividade em ruina: nexum, desejoea  Publicado em acesso aberto sob licenca Creative Commons

faléncia simbolica. Interapia — Revista de Clinica, Cultura e Atribuicdo-NaoComercial 4.0 Internacional. O autor mantém os
Ciéncias Mentais, v. 4, n. 2, p. 38-49, 2026. direitos sobre a obra e concede a revista o direito de primeira
publicagéo.

DOI a registrar - interapia.v4n2.04 CC BY-NC 4.0 . INTERAPIA.ORG



