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RESUMO

O presente trabalho tem por objetivo desvendar a elaboracdo da avaliacdo do risco de
suicidio e do julgamento clinico, enquanto uma poderosa arma no ambito da prevencéo, bem
como, investigar os instrumentos disponivels publicados na literatura especializada. Atualmente
0 risco de suicidio é avaliado com base nos fatores de risco e de protecdo, que auxiliam na
identificacdo daqueles sujeitos que possuem uma maior ou menor probabilidade de cometerem
suicidio. Entendemos que, para a elaboracdo de uma terapéutica adequada para cada caso €
fundamental uma avaliacéo psicol dgica, porém essa pratica ndo é um trabalho simples, afina ndo
ha uma conduta Unica, € necessario que esse método envolva flexibilidade que englobe os
inUmeros aspectos do suicidio. Conclui-se que para a elaboracdo do manejo da crise suicida é
essencial uma avaliagéo de risco e devido a complexidade do fendmeno, faz-se necessario que 0
clinico promova uma avaliagdo ampla de vérios indicadores.
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1. INTRODUCAO

A estrutura psicética de uma pessoa esta vinculada a presenca da funcdo paterna. O
desenvolvimento psiquico do ser humano também est4 atrelado a funcdo. A partir desses
pressupostos foi definido que o objetivo deste estudo buscou compreender como a presenca da
fungdo paterna contribui para o desenvolvimento psiquico do ser humano e como colabora para o
desencadeamento da estrutura psicotica.
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Para fins de compreensdo dessa tematica, cabe explicitar o encaminhamento do estudo

ocorrido anteriormente a definicdo dessa pesguisa (Wodonos, 2009), cujo objetivo inicia foi

entender se haveria alguma relagcdo da falta ou a falha na fungéo materna com o estabelecimento

da psicose, buscando entender se a funcéo materna teria alguma implicancia nesse processo. No

decorrer do estudo, constatou-se que o fator principal situa-se na intervencéo da funcéo paterna,

onde a falta da inscricdo do Nome-do-Pai na linguagem da mée € considerado pelos teoricos
como fator preponderante no estabel ecimento da estrutura psicética.

M etodol ogicamente foi utilizada a entrevista como instrumento para coleta de dados. Essa
foi realizada com quatro mées de pacientes psicoticos, sendo uma realizada em uma unidade
basica de salde e as demais num hospital psiquidtrico particular. As entrevistas sdo de
abordagem qualitativa, baseada em histéria ora realizada com as mées e alguns familiares dos
pacientes, afim de verificar como foi arelacdo de quem realizou a fun¢éo materna com acrianca,
bem como a presenca do significante paterno, onde o objetivo foi analisar como ocorre a relacéo
gue envolve afuncdo paterna no processo do desencadeamento psicético.

2. MARCO TEORICO

2.1. A familia e a funcdo materna

Uma das principais institui¢coes existentes, considerada como um dos pilares da sociedade é
afamilia. Sua caracteristica principal é dar suporte para a sustentacdo psiquica e constituicéo do
ser como sujeito presente no campo da linguagem, € baseada em relacionamentos, sem 0s quais
deixaria de existir. Lacan comenta a importancia das relacbes para a espécie humana, que é
caracterizada pela unido através da familia. Ela € que introduz o individuo dentro da realidade
social, na vida psiquica e € responsavel pela transmissdo e insercdo do infans na cultura
Prevalece na primeira educacdo, na repressdo dos instintos e na aquisicdo da lingua materna
(Lacan, 2002, p.13). Por meio da familia € que se da a constituicdo da personalidade, sendo
responsavel também pela formacdo do psiquismo, colocando assim o sujeito num conjunto de
idéias inconscientes. Esses “formadores’, como diz Kaes (et al, 2001), sGo que transmitem a
crianca investimentos, cuidados, apresentardo objetos, lugares, indicardo limites e enunciaréo
interditos, enfim, é nesse grupo que ela se constituira como sujeito falante e falado.

Segundo Volich (2000, p.116), a funcdo materna € de fundamental importancia para
assegurar o desenvolvimento e o equilibrio da economia psicossomética do bebé. Além de
oferecer satisfac@o das necessidades fisiol6gicas, oferece protecdo contra as ameacas fisicas do
meio acrescentadas de afetos importantes para 0 ser humano, pois cuidados bioldgicos e
materiais sdo insuficientes para garantir a sobrevivéncia, o que afirma Spitz ao descrever sobre
suas pesquisas sobre hospitalismo, onde demonstrou através da observagdo em bebés numa
instituicdo de criangas abandonadas, constatando que as criangas desprovidas de afetos

Marta Viviane Wodonos 2



PSICO[OGIA

.PT
O PORTAL DOS PSICOLOGOS

apresentaram atraso motor, diminui¢do dos movimentos, expressao facial vaga, ndo conseguindo
nem mesmo andar ou falar e apresentavam ainda grande incidéncia de doencas infecciosas graves
e taxa de mortalidade significante. Na sua condi¢cdo de desamparo, 0 bebé é totalmente
dependente de alguém que realize a funcdo materna e garanta sua sobrevivéncia. Portanto, sgja a
mae, a avo, o pai, outro familiar ou mesmo alguém estranho, alguém tera de redlizar a funcéo
materna para que a crianga possa viver e crescer.

Antes mesmo do nascimento, quando a mulher descobre a gravidez, a crianga ja existe
como sujeito no desgjo da méde. Ja Ihe é atribuido um lugar dentro da familia. Esse lugar de
pertenca (Soares, 2008, s.p) € essencia para que o bebé sobreviva, como foi citado, é o que
proporcionara, no decorrer da vida, sua sustentabilidade psiquica. A dependéncia da mée da
funcdo materna é o que Margareth Mahler (1982, p. 13) chama de “simbiose mée-bebé”, e é
necessaria para a sobrevivéncia, porém tem seu tempo certo para acabar, dando inicio entdo ao
processo de separagao-individuagao, conceito também proposto por esta autora, como sequéncia
do desenvolvimento normal, dando inicio a ruptura da simbiose. Quando esta ndo € rompida, 0s
resultados podem ser danosos. Mahler (1982, p.62) diz que “o aspecto essencial da simbiose é
constituido pela fusdo onipotente, psicossomatica ou ilusdria com a representacéo da mée. Este €
0 mecanismo ao qual o ego regride nos casos das mais graves perturbacdes da individuacdo e
desorganizagdo psicética’. A fusdo que se da entre mée e filho prevalece, dificultando a
diferenciagéo entre o eu e 0 ndo-eu, constituindo assim a estrutura psicotica

2.2. A funcéo paterna

Ao falar sobre funcdo paterna, ndo se refere somente ao pai bioldgico, mas, como nos diz
Roudinesco (2003, p.21), pode realizar a fungéo paterna “aquele que conduz pela méo”, por via
da palavra, nomeando-se como pai, designando-se a si mesmo como tal. Vale ressaltar que é o
pai designado pela mée. Roudinesco (2003, p.23) salienta que a presenca importante do pai néo é
0 nome de pai procriador, mas o pai pelafala, que delineiaale da proibicéo do incesto. Mannoni
nos diz que “a presenca real do pai ndo é indispensavel: o que parece indispensavel é a presenca
do pai no discurso daméae” (Mannoni, 1986, p.48). O principal fator para se efetuar a separacdo €
a entrada da funcéo terceira, a funcdo paterna, que ira barrar a relacdo dual méae-bebé. Lemaire
(1979, p.215) nos diz que “a palavra do pai (no Edipo), interditando a mée ao filho, coloca-o na
insténcia de derivar seu desejo para outra coisa’ e prossegue dizendo que “ quando a méae nega a
palavra do pai a funcdo da lei, impede o filho de aceder a metéfora paterna, isto € a
representacdo de um pai que sgja a autoridade que o separe dela.” (Lemaire, 1979, p. 288).

2.3. O Complexo de Edipo e a metafora paterna

A referéncia edipica baseia-se na teoria do Complexo de Edipo, onde Lacan vai dizer que
aparece como 0 eixo segundo o qual a evolucéo da sexualidade se projeta na constituicdo da

Marta Viviane Wodonos 3



PSICO[OGIA

.PT
O PORTAL DOS PSICOLOGOS

realidade, na fixac8o da crianca por um desgjo sexual ao objeto mais proximo dela, no caso seu
progenitor. O mito de Edipo da forma épica a proibicao do incesto e assim a articulagio entre o
desgo eale (Nasio, 1995). Lacan (2002, p.42) diz que Freud da ao complexo de Edipo um lugar
de elemento psicolégico especifico dentro da familia. Lemaire (1979, p.135) diz que “o
Complexo de Edipo € um momento em que a crianca se humaniza tomando consciéncia de si, do
mundo e dos outros’. Diante do desgjo existente pelo genitor, ha também a frustracdo pela
proibicio. Lacan vai dizer que o complexo de Edipo marca todos os niveis do psiquismo
humano. No primeiro tempo, a crianca € identificada ao objeto de desejo da méae, ambos estéo
ligados na ssimbiose, onde 0 pai € inexistente e o bebé é o falo da mée. Conforme a crianca vai
crescendo, irdo entrando terceiros na relacdo que correspondem a fung@o paterna, que ird,
progressivamente, romper a célula narcisica, representando o corte e também aquele que
apresenta outras possibilidades ao filho, objetos além da mée (Soares, 2008, s.p).

Lacan resume o Edipo freudiano na férmula da metafora paterna como “uma operacio de
substituicdo significante, em que o Nome-do-Pai substitui o significante do desgjo da mée, cujo
significado é incognito para o sujeito, e que tem como resultado ainscricdo dalel da castragdo no
Outro e a producdo da significacdo sexual que é fdlica’. (Quinet, 2002, p. 101). Entdo, a
intervencdo da funcdo paterna permitira que a crianca se aparte de sua identificagdo imaginaria
ao falo damée e se submeta alei simbdlica, parater acesso a sua significagdo. Assim, o Outro, a
mée, € marcada pelos efeitos da castracdo, deixando sua posicdo superior, tendo seu poder
barrado pelo Nome-do-Pai. A metéfora do pal vai apontar a crianca que o desgjo da mée se
encontra em outro, que ela também € submetida a uma lei, ou sgja, € castrada, ndo todo-poderosa
(Soares, 2008. S.p). O pai representa um rival, que disputa com a crianga a mée, cujo desgo
torna-se para ela um enigma ao perceber que ndo € mais seu total objeto de desgjo.

Quando se fala em “Nome-do-Pai”, trata-se de uma expressdo de ordem religiosa, que
designa a funcéo paterna tal como é internalizada e assumida pela propria crianca (Nasio, 1995,
p.158). Lacan a qualifica como metafora paterna, ou sgja, metafora do desgjo da crianca
perpassada pelo desgjo da mée. Lacan (1999, p.152) também fala do Nome-do-Pai como o pai
simbdlico, que autoriza o texto dalel por estar, ele mesmo, no nivel do significante ressaltando:

... VOCés precisam compreender aimportancia da falta desse significante

especial, o Nome-do-pai, no que ele funda como tal o fato de existir alei, ou sgja, a
articulagdo de certa ordem do significante- complexo de Edipo, ou lei da proibicéo da
mae (Lacan, 1999, p. 153).

Com a intervencdo da entrada da metéfora paterna, desfaz-se a identificagdo da crianca
como falo da mée, destruindo ou recalcando-a. Esta passa a ser ssmbdlica na medida em que
passa a ser da ordem do imaginario, um significante que segundo Quinet, “vai permitir ao sujeito
situar-se na ordem simbdlica e na partilha dos sexos como homem ou mulher” (Quinet, 2000.
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P12). A crianca vai passar entdo da posicdo de ser o falo para a questéo de ter ou ndo té-lo. Para
Lacan (1999, p.201) entdo, 0 pal acha-se numa posi¢do metafdrica, na medida em que a mée faz
dele aguele que sanciona, por sua presenca e palavra, a existéncia como tal do lugar dalei. Assim
sendo, Lacan diz que “o pal € uma metéfora e esta € um significante que surge no lugar de outro
significante, que substitui o primeiro, introduzindo na simbolizagdo o significante materno”
(Lacan, 1999, p.180). Assim, o Nome-do-pai € o0 pai enquanto funcdo simbdlica que vem
metaforizar o lugar de auséncia da mae, é o significante que faz ela (a mée) ser simbolizada.
Citando Lacan,
O pai éumametéfora(...). Umametafora € um significante que surge no lugar
de outro significante. Nisso esta o pilar Unico daintervencéo do pai no complexo de

Edipo, é ser um significante que substitui o primeiro significante introduzido na
simbolizac&o, o significante materno (Lacan, 1999, p.180).

Portanto, o Edipo € o prego para se construir como sujeito na linguagem, aprender a lidar
com a castracdo simbdlica e com a lei. “Nao pagar esse prego € a entrada para 0 campo das
psicoses’ (Quinet, 2000, p.15). Ele ainda nos diz que “¢é nesse sentido que se coloca para Lacan a
condicdo essencial da psicose: a foraclusdo do Nome-do-Pai do lugar do Outro e o fracasso da
metafora paterna’ (IBID). Lemaire (1979, p.215) cita que Freud nos revela que é gracas ao
Nome-do-Pai que 0 homem n&o permanece ligado ao servico sexual da mée.

2.4. A foraclusao do Nome-do-Pai

O termo “foraclusdo” origina-se do vocabulario juridico que significa, nesta érea, dizer que
um processo esta “forclos’, isto é, esta fora do prazo legal, portanto esta impedido de se apelar
(Quinet, 2000, p.15). Significa a exclusdo de um direito que ndo foi utilizado no tempo devido.
Oriundo do francés, “forclusion”, é também utilizado como uma forma de negacdo (IBID). Dessa
forma, foraclusdo designa que ndo ha inclusdo, ndo h& a presenca do significante da lei no
simbalico, mas sua abolicdo que implica em problemas de ordem edipiana, ja que o sujeito ndo é
submetido a castracdo simbdlica. A foraclusdo é, com efeito, 0 nome que a psicandise da a falta
de insercdo, no inconsciente, da experiéncia normativa da castracdo, experiéncia crucial que, na
medida em que é simbolizada, permite a crian¢a assumir seu proprio sexo e desse modo, tornar-
se capaz de reconhecer seus limites. Segundo Lemaire (1979, p.131) “o fendbmeno da foraclusio
em Lacan é o que distingue a psicose da neurose. Define-se pelo fracasso do recalque originario
e, portanto, pelo fracasso na entrada do simbdlico ou na linguagem. O sujeito permanece
ancorado no imaginério, tomado pelo real (...)".

Quando a operacdo da foraclusdo se verifica, ou sgja, quando o Nome-do-pai ndo surge ali
onde era esperado, segue-se entdo no paciente psicotico uma série de remanejamentos de
elementos ssimbolicos que perturbam as representacdes relativas a sua filiacdo. Todos esses
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remanejamentos sdo induzidos pela vacancia criada no simbdlico, e que Lacan denomina de
“buraco cavado no campo do significante”. Em torno desse furo ergue-se a construcdo de uma
nova redlidade que vem substituir a redidade perdida, anterior a ocorréncia do evento
foraclusivo. A ndo inscricdo do significante no Outro resulta no que para Lacan € marca da
psicose: os disturbios de linguagem, em particular, a alucinacéo, que geralmente é verbal. “No
psicotico a experiéncia da realidade sera deformada para sempre” (Lemaire, 1979, p. 279).

O outro, para o psicético, ndo € barrado, € consistente e onipotente. A posi¢éo do sujeito na
psicose é a de ser 0 objeto do gozo do outro, objeto de seu uso, que reproduz o primeiro tempo do
Edipo, quando a crianca esta identificada ao falo materno, sendo seu objeto (Quinet, 2000, p.17).
E pela entrada da metéfora paterna que a crianga € arrancada dessa posicio de ser objeto de
desgo da mée, Quinet nos diz que “a introdu¢cdo do Nome-do-pai no Outro barra o acesso do
sujeito ao gozo e ele ndo poderd mais ser esse objeto, a ndo ser em sua fantasia’ (Quinet, 2000, p.
27,29).

Para concluir, Lemaire (1979, p.288) nos confirma:

A atitude materna é fundamental. E somos levados ao que Lacan chama de
metéfora paterna. Se a mée trata seu filho como o complemento de sua prépria falta,
como o falo com o qual, alias, ele procura se identificar, se pois, o filho é tudo para ela
e com ela é confundido numa unido difusa, ele ndo pode dispor de sua individualidade.
Se, ao contrario, a mée reconhece ao pa a fungdo de fazer valer as leis da sociedade,
respeitando sua palavra, a crianga pode aceitar a castragao simbolica do pai e encontrar,
através do acesso a ordem do simbolo e da linguagem, o significante originario de si: o
nome e o lugar que |he sdo destinados a ocupar na constelacdo familiar.

Portanto, na psicose ndo se encontra a entrada da funcdo terceira, pode-se perceber
nitidamente a falta da lei, da interdicdo, enfim do Nome-do-Pai, ficando ai um buraco na ordem
simbdlica do sujeito.

3. ANALISE E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

3.1. Caracterizacéo dos sujeitos

Foi realizada uma entrevista pessoal, semi-estruturada, com os pais de um jovem psicético, 0
gual é atendido em uma Unidade basica de Salide em Curitiba, e analisadas trés coletas de dados que
foram redlizadas com familiares de pacientes psicéticos em um hospital psiquidtrico particular.
Através da unidade de salde da Vila Guaira, foram agendadas entrevistas, porém foi possivel
redlizar somente uma entrevista devido a impossibilidade da direcdo da Unidade de Salide em
agendar com outras familias. Fomos recebidos pela Sr.2 M. (m&) e o Sr. J. (pa), pais de um
paciente com psicose. A entrevista, a qual denominou “caso um”, foi gravada na integra e transcrita
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para facilitar a articulagdo com a literatura. A mée informou que a gravidez e o parto foram
complicados, mas sua infancia foi “normal” (sic), sem maiores problemas, comegando a apresentar
comportamento agressivo aos 17 anos, quando parou seus estudos e apresentou dificuldades de
relacionamento, dando inicio ao tratamento psiquidtrico e psicoterapéutico. A méae informa que ela
nao trabalha, ndo sai de casa, pois ele ndo pode ficar meiahorasem ela(sic).

A segunda coleta foi obtida em uma clinica psiquiétrica com a mée e a tia de um paciente de
39 anos, masculino, solteiro, que reside com as entrevistadas, ndo tem contato com o pai, segundo a
méae tem uma relacdo familiar boa com ela, com ostios e primos. Informa que o inicio do tratamento
se deu quando P. tinha 17 anos, com uso de varios medicamentos psiquiétricos. Sempre tem crises e
é internado. A mé&e informa que “ele nunca teve namorada, quer pagar um acompanhante ao filho
para que o0 ensine como se aproximar de umamulher” (sic).

O terceiro caso é de um paciente de 24 anos, masculino, solteiro, onde os entrevistados foram
améae e aavd. Reside com os pais e dois irmaos, a méae informa que sua relacdo com ela € 6tima,
mas com o pai é muito conflituosa. A avo diz que “o pai ndo da bola para o filho” (sic). R. sempre
fol muito reservado, era quieto demais, tinha aguns problemas de aprendizado na escola, segundo a
méae, embora sendo bastante esforcado. A mée diz que ele é muito inseguro, sendo que até hoje
aonde ele vai precisa que ela 0 acompanhe ou leve-0 e busgue onde quer que va. R. nunca teve
namorada. A mée diz que repara que quando ele se interessa por aguém, é de idade semelhante a
dela Comegou o tratamento ha dois anos, quando apresentou agressividade e irritabilidade,
recusando-se atomar medicacéo.

O quarto caso trata-se de um paciente de 34 anos de idade, R.F, masculino, solteiro, com
diagndstico de transtorno afetivo bipolar com sintomas psicéticos e de dependéncia quimica,
havendo também uma hipétese de diagndstico para a psicose. A coleta da histéria foi realizada
com amae, 0 pai e 0 irmdo mais velho, e posteriormente, quatro dias depois, foi realizada outra
coleta a pedido do irmdo M, da irmd R e da cunhada S, que segundo eles, “queriam passar
informagdes que ndo poderiam ser levantadas na frente dos pais porque eles negariam tudo” (sic).
Os irméos informam que R.F “nunca teve limites para nada, sempre fez o0 que quis e agredia,
inclusive fisicamente, as pessoas’ (Sic), 0s pais 0 tratam como uma crianca de dois anos de idade,
principalmente a mae, onde se verifica na entrevista que ela sempre o esta defendendo, como por
exemplo, quando ele tinha 08 anos jogou um pedaco de madeira na cabeca da avéd de 80 anos,
obtendo uma fissura no cranio, e a mée justificava dizendo que ele era crianga. Os irmaos
informam que “a mae sempre age como se R.F. tivesse que comer e estudar paraela’ (sic), onde
informam que ela chegava a fazer as liches de casa para ele, ligava para os colegas de R.F.
pedindo que eles fizessem os trabalhos para ele e pedia para os professores que o0 elogiassem
muito. Dormiu nos quartos dos pais até 0s 7 anos, quando o pai insistia para que saisse mas a
méae impedia, dizendo que ele tinha que ficar proximo. Com 15 anos ele comecou a ficar mais
agressivo e a usar drogas e a beber. Os pais contrataram um detetive para investigar suavidafora
de casa, procuraram um psicélogo com gquem se tratou por 04 meses, ndo querendo continuar.
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Percebe-se que ele ansiava por um rompimento com a relacéo simbiotica com a mée quando ele
dizia que ela o tratava como uma crianga e passou a rejeitar as coisas compradas pela mée e a
recusar a mesada do pai. A mae informa que a partir dai ele “se tornava cada vez mais estranho,
nao conversava com ninguém em casa, dizia que queria arranjar um emprego e estudar a noite”
(sic). O pai entdo pagou para uma veterinaria para que R.F. trabalhasse em sua clinica, mas sem
gue ele soubesse disso, onde ficou por pouco tempo. Comegou a se envolver cada vez mais com
as drogas, sendo preso por um dia, e a ficar cada vez mais “fechado”, sem se comunicar com
ninguém, comecando a andar de um lado para outro compulsivamente e falando coisas
desconexas, segundo a mée.

3.2. Analise das entrevistas

Em todas as entrevistas realizadas pode-se verificar que ha uma grande dependéncia dos
filhos em relacdo a mée, onde parece dar seqiéncia a simbiose inicial. No caso um a mée diz
claramente: “se fica meia hora sem eu ele ja se sente mal e diz mainha se um dia eu ficar sem
VOCé eu morro na mesma hora “(sic), lembrando que se trata de um jovem de 20 anos. Quando
guestionado sobre a rotina da mée ela afirma que tem que ficar com ele sempre para dar-lhe os
remédios. Igualmente no caso dois, atiadiz “o P.R. pode estar em crise, mas se a mée estiver
com dor de cabega ele melhora’ (sic). No caso quatro a presenca da méae é constante, mée e filho
estdo continuamente juntos, o paciente tem 34 anos de idade e mora com a méae, necessitando
dela onde vai, sempre foi dependente desde crianca até mesmo para fazer suas tarefas escolares
ou para trabalhar, sempre apresentou dificuldades em se afastar dela. Nos quatro casos percebe-
se que a mée estd sempre presente para cuidar do filho, tomando decisdes, orientando, corrigindo,
levando e buscando aonde vé&o, estando presente a todo 0 momento, como se fossem criancas
pequenas. As maes estdo sempre protegendo e buscando colocar o filho como o centro das
atengdes, como foi no caso quatro onde a mée pedia para que os colegas de R.F. fizessem os
trabal hos da escola para ele, e pedia para que os professores o elogiassem.

Ha a dificuldade da separacdo, 0 que € experimentado como ameaca catastréfica, segundo
Mahler. 1sso pode ser percebida nas palavras da méae do caso um citado acima, onde se percebe o
panico da separacdo. No caso trés vemos que o0 jovem de 24 anos esta sempre proximo a mae,
gue precisa levé-lo onde quer que va e percebe que se ele se interessa por uma garota, € de idade
semelhante a dela. No caso quatro isto é claramente visto onde o filho no se separa da mée, vive
com ela, mesmo aos 34 anos Ndo consegue manter-se em emprego, a mae sempre esta voltada aos
cuidados de internagdes de R.F. por dependéncia quimica. Quando crianga, dormiu no quarto dos
pais até os 7 anos de idades, o que caracteriza dificul dades na separagéo.

Quanto a presenca do pai pode-se dizer que na maioria dos casos houve o pai biologico
realizando os cuidados paternos através da presenca, porém ndo se pode confirmar se houve o
exercicio dafuncdo paterna enquanto significante que vai desfazer aidentificacdo da crianca com
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a méae, rompendo a célula simbidtica, 0 pai pela palavra no discurso da mée, o que indica que
houve a foraclusdo e o Nome-do-Pai ndo surge ali onde era esperado. No caso um, 0 pai existe,
porém percebe-se que esta sempre ausente na relacdo entre a crianga e amée, quando esta afirma
gue sempre cuidou do filho sozinha e o pai afirma que sempre fica fora. Quando interrogado
sobre as atividades do filho, demonstra pouco ou nenhum conhecimento sobre a vida cotidiana
do mesmo, principalmente a vida escolar, se contradiz quando questionado sobre a
aprendizagem, responde que “tinha muita “facilidade” no colégio, estudou até a 62 serie”’, quando
parou seus estudos.

No caso dois, 0 pai esteve presente somente nos primeiros dias de vida, mudando de cidade
e o paciente foi conhecé-lo somente aos 22 anos, o tio foi quem realizou a fungdo paterna, porém
somente anos depois de seu nascimento e a mée ndo tinha relagdo proxima com outra pessoa que
poderia ter realizado a intervencdo. No caso quatro, a méae esta sempre no controle, prevalece
sobre a palavra do pai, por exemplo, quando R.F. tinha 7 anos e ainda dormia no quarto dos pais,
0 pa queria mudar de quarto mas prevalecia a palavra da mée que dizia que ele tinha que ficar
préximo. Neste mesmo caso para ambos os pais o filho sempre foi 0 centro das atencBes, era
atendido em todos os seus pedidos, como por exemplo, o pai fez do quintal da casa um campo de
futebol especia para o filho. Era defendido em suas travessuras, alegando que ele era somente
uma crianga, quando, por exemplo, com 8 anos arremessou um pedago de madeira na cabeca de
sua avo de 80 anos que obteve uma fissura no crénio. No caso trés a mée informa que o filho
apresentou conflitos com o pai desde crianca e a avo diz que o pai “ndo da bola para o filho”
(sic).

3.3. Conclusao

Assim, através da historia de vida apresentados nos casos estudados, foi possivel identificar
importantes pontos que se referem a auséncia da funcdo paterna no processo de estruturacéo
psiquica. As constatacdes diagndsticas corroboram a importancia do papel da fungdo paterna no
discurso da mée, ndo sO nos primeiros meses de vida, mas ao longo de todo desenvolvimento
infantil, contribuindo para a estruturacéo sadia do aparelho psiquico da crianca.

Marta Viviane Wodonos 9



PSICO[OGIA

.PT
O PORTAL DOS PSICOLOGOS

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

Freud, Sigmund. Obras Psicolégicas Completas de Sigmund Freud: Edicdo Standart
Brasileira, volume X1X, 1923-1925. Rio de Janeiro: Imago, 1996.

Kaes, Rene [et a] Transmissdo da vida psiquica entre geracles. 0 sujeito da heranca. Sdo
Paulo: Casa do Psicologo, 2001.

Lacan, Jacques. Os Complexos Familiares na Formac&o do Individuo. Rio de Janeiro: Jorge
Zahar Editora, 2002.

O Seminério, Livro 3: as Psicoses. Rio de Janeiro: Jorge Zahar Editor, 2002.

O Seminério, Livro 5: as Formagfes do Inconsciente. Rio de Janeiro: Jorge Zahar
Editor, 1999.

Lemaire, Anika. Jacques L acan: uma introducéo. Rio de Janeiro: Campus, 1979.

Mahler, Margareth. O processo de separacdo-individuacdo. Porto Alegre: Artes Médicas,
1982.

Mannoni, Maud. A primeira entrevista em psicandise. Rio de Janeiro: Campus, 1986.

Nasio, Juan David. Edipo: o complexo do qual nenhuma crianca escapa. Rio de Janeiro:
Jorge Zahar Editor, 2007.

LicBes sobre 0s sete conceitos cruciais da Psicandlise. Rio de Janeiro: Jorge Zahar
Editor, 1995.

Quinet, Anténio. Teoria e Critica da Psicose. Rio de Janeiro: Fiorense Universitaria, 2000.

Um olhar a mais. ver e ser visto na Psicandlise. Rio de Janeiro: Jorge Zahar Editor,

2002.

Roudinesco, Elizabeth. A Familia em desordem: Deus-Pai. Rio de Janeiro: Jorge Zahar
Editor, 2003.

Marta Viviane Wodonos 10



PSICO[OGIA

.PT
O PORTAL DOS PSICOLOGOS

Soares, Flavia M. Paula. Aula ministrada na Disciplina Psicologia e Familia do curso de
Psicologia. Faculdade Dom Bosco, 2008.

Spitz, René Arpad. O primeiro ano de vida. Sdo Paulo: Martins Fontes, 2004.

Volich, Rubens. Psicossomética: de Hipdcrates a Psicandlise. Sdo Paulo: Casa do Psicdlogo,
2000.

Wodonos, Marta Viviane. Ensaio: A relacdo da funcéo paterna no desencadeamento da
psicose. Matéria de Oficina de Producdo do Conhecimento VII do curso de Psicologia
Faculdade Dom Bosco, 2009.

Marta Viviane Wodonos 11



