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Resumen

En el presente articulo se hace un analisis tedrico sobre el suicidio desde la perspectiva del psicoanalisis propuesta por
Jacques Lacan, a partir de un proceso de investigacion que permitié comprender una serie de paradojas que no logran
ser explicadas por otras perspectivas teoricas. La metodologia utilizada fue la de revision documental, con base en la
interpretacion de documentos psicoanaliticos, como fuente primaria y secundaria, asi como textos que proponen diversos
enfoques para entender el suicidio, investigaciones cientificas actuales y fuentes estadisticas de apoyo. Se muestra que el
psicoanalisis, con su concepcion de un sujeto estructurado por el lenguaje y el develamiento de una estructura que logra
ordenar logicamente todas las manifestaciones suicidas y abarca un universo teérico de hechos asociados con el suicidio.
Plantea una concepcion de sujeto que conduce a introducir una dimension ética en la que se desprende una responsabili-
zacion del sujeto frente a aquello que le acontece y propone, a su vez, una practica clinica que le es especifica.
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Abstract

This article proposes a theoretical approach to suicide from the perspective of psychoanalysis proposed by Jacques Lacan.
It communicates the results of a research that used a documental analysis methodology. This research used as sample, like
primary and secondary sources psychoanalytical texts; also it was used texts that propose different approaches to unders-
tanding suicide, current scientific research and data sources of support. As results, research process allows to understand
a series of paradoxes that fail to be explained by other theoretical perspectives. Psychoanalysis with its conception of a
subject structured as a language, and the unveiling of a structure which does sort of course all forms of suicide, it embraces
a theoretical universe, a whole series of events associated with suicide. This conception of the subject raised by lacanian
psychoanalysis, necessarily lead to introduce an ethical dimension, which inevitably follows a responsibility of the sub-
ject towards what happens to him, suggesting in turn an specific clinical practice to psychoanalysis.
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Introduccion

Hace poco més de 60 afios que la atencion se ha volcado sobre el suicidio por los alcances y
los impactos que este fendmeno comenzé a generar en el orden social y politico mundial (Organiza-
cion Mundial de la Salud, 1969). Para el afio de 1990 la OMS considera el suicidio y otras lesiones
autoinflingidas como “(...) la quinta causa de carga de enfermedad en el mundo entre los 15 y 44
anos” (Goémez-Restrepo y otros, 2002, p. 283). La OMS (2004) estimaba que mas de 500.000 perso-
nas habian cometido suicidio en el afio 2001.

En Colombia, en 1994, el suicidio llego a ser la tercera causa de muerte (Gémez-Restrepo y
otros, 2002). Datos del afio 2007 establecen unas tasas de suicidio de 7.9 para el caso de los hombres
y 2.0 para las mujeres por 100.000 habitantes (World Health Organization, 2011).

El departamento de Antioquia (Gobernacion de Antioquia, 2012) conserva la misma tendencia
del pais: para el afio 2010 la tasa de suicidio por 100.000 habitantes se sitlia en 5.2, y para el caso de
Medellin la cifra es de 5.3 suicidios por cada 100.000 habitantes.

Con esta linea de proyeccion estadistica, la OMS hace un lamentable calculo futuro: “Las esti-
maciones realizadas indican que en 2020 las victimas podrian ascender a 1,5 millones (Organizacion
Mundial de la Salud, 2004, 1).

Si se observan la magnitud y la prevalencia del fenémeno del suicidio, es menester conocer
las causas del suicidio para plantear estrategias de intervencion que respondan efectivamente con una
reduccion del problema. Conocimiento que se precisa porque lo que se presenta en la fenomenologia
del suicidio contraria, con una serie de paradojas, la posibilidad de una comprension del asunto como
tal. Por ejemplo, el sefialamiento que se hace de la pobreza como un factor de riesgo frente al suicidio;
sin embargo, son los paises industrializados o en vias de industrializarse los que poseen las tasas mas
altas de suicidio; la particularidad también de que las personas se suicidan mas en estaciones vera-
niegas o primaverales, mas que en la época de invierno como tal; o que las personas no se suicidan
tanto en edades seniles sino que cada vez con mas frecuencia los suicidios se consuman en edades
mas tempranas como la adolescencia o la infancia, que es la etapa del desarrollo en la que, se supone,
priman las ganas de vivir. Se presentan, ademas, otras manifestaciones llamativas que sefialan por
ejemplo una diferencia en las tasas de suicidio entre hombres y mujeres, con una proporcion inversa

entre los sexos pero no ya para el caso del suicidio sino de los intentos de suicidio.

Las investigaciones consultadas se diseminan en un amplio espectro para tratar de dar cuenta
de estos hechos, en estudios que van desde lo descriptivo y lo correlacional, hasta lo explicativo -en
orden decreciente en cuanto a volimenes de trabajo se trata-, con multiplicidad de enfoques y disefios
metodologicos.

Revista Colombiana de Ciencias Sociales |Vol. 4| No. 1 | enero-junio | 2013



Ramiro A. Arango Bermudez - Juan J. Martinez Torres

El socidlogo Emile Durkheim (1858-1917), por ejemplo, concibe al suicidio como un hecho
social que puede encontrar sus fundamentos en la estructura social en la que los individuos se desen-
vuelven: “Para el sociologo [el autor se refiere a Durkheim], el que una persona determinada sucumba
0 no a esas situaciones es un caso particular, y es una cuestion que corresponde a otra disciplina: la

psicologia” (Palacio, 2010, p. 6).

Edwin S. Shneidman (1918—-2009), llamado e/ Padre de la Suicidologia contemporanea, con-
sideraba al suicidio como la resultante de los efectos que las dinamicas comunitarias tenian sobre la
psique individual. Propuso explicar el suicidio como una reaccion ante un dolor psicolégico resultan-

te de las necesidades psicologicas insatisfechas (Chavez-Hernandez y Leenaars, 2010).

Uno de los supuestos basicos que ordenan el texto Cognicion y suicidio (Ellis,
2008) es que no hay acto sin cognicion, y aunque no se descarta la influencia de facto-
res neurobioldgicos que ayuden a establecer las causas del suicido, en general, el conteni-
do del texto gira alrededor de explicar la didtesis cognitiva del suicidio resultante de even-
tos del desarrollo temprano “(p.ej., maltrato infantil)” (p. 366), lo que produce unos modos!

suicidas, es decir, unos modos particulares de respuestas afectivas, cognitivas y conductuales.

Nunez Goémez y otros (2008) realizan una caracterizacion de unas personas que intentaron
suicidarse. Otros estudios como el de Monge Holguin y otros (2007), y Villalobos-Galvis (2009),
toman como muestra a estudiantes que intentaron suicidio, correlacionaron este comportamiento con

el caracter publico o privado de la institucion educativa, y llegaron a resultados disimiles.

Otros estudios asocian la conducta suicida con factores psicologicos. Jaime Espinosa y otros
(2009) hacen énfasis en la asociacion que existe entre depresion y propension al suicidio. Miranda y
otros (2009) asocian algunos factores psicoldgicos presentes en nifios en relacion con la ideacion sui-
cida, donde la depresion y la autoestima baja y ansiedad, estan presentes en niveles mas altos en nifios
con ideacidn suicida. Aunque advierten que la depresion también “se presenta en nifos sin ideacion
suicida” (p. 496). Pérez Barrero (2005) por su parte, establece que no siempre un intento de suicidio

esta precedido del padecimiento de un trastorno mental.

Investigaciones en neurobiologia muestran algunas correlaciones entre la depresion y la con-
ducta suicida. Ezzell (2003) revela que fallas en los mecanismos de la serotonina produciria indivi-
duos propensos a la depresion y, por lo tanto, al suicidio. Para Gutiérrez-Garcia y Contreras (2008a)
estas alteraciones serotonérgicas derivan en una reduccidon de los mecanismos neuronales de control
de la agresividad, lo que aumenta las probabilidades de presentacion de un suicidio. Establecen,

ademas, que las concentraciones de acidos grasos poliinsaturados en el plasma de pacientes con

" Unidades estructurales u organizacionales que contienen esquemas.
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trastornos del estado de animo aumenta el riesgo de suicidio por el alto grado de agresividad que se
despliega y que, en tltima instancia, podria atribuirse a la explicacion genética. El articulo alude a la
proporcion de hombres y mujeres en relacion con la depresion y el suicidio y atribuye las diferencias

en las tasas a causas hormonales.

Aguilar (2007) estudi6 la variacion circadica?, y describid la presencia de niveles altos de co-
lesterol y serotonina en victimas suicidas que, contrariamente, sugeririan una mejora -desde el punto
de vista clinico- de la depresion en estos sujetos en el momento de concluir el suicidio, pero que, a su
vez, los dejaron expuestos al impulso suicida y que el causante de esta variacion podria ser de origen

genético.

El estudio psicoldgico de Carmona y otros (2010), establece que “el suicidio es un acto cons-
truido en dinamicas sociales que favorecen la idea de «darse muerte a si mismo»” (p. 16). Un com-
plejo universo de factores de riesgo participa en la construccion de una identidad vulnerable al sui-
cidio: la transicion de la vida ludica a la vida seria, la delimitacion entre la fantasia y la realidad, la
fijacion de fronteras entre el yo y la valoracion del suicidio como una representacion significativa en
los ambientes en los que transcurre la vida de los nifios y adolescentes; la presencia de ciertos juegos
peligrosos; el caracter sugestionable (ante los componentes ideativos y emocionales de los otros sig-

nificativos) de la subjetividad de los nifios y adolescentes.

En un estudio realizado en Suecia se constatd un riesgo de suicidio dos veces mayor en los
varones de baja estatura en relacion con los varones altos (Magnusson y otros, 2005). Se atribuye una
afectacion en el crecimiento por el estrés psicoldgico que tiene origenes en las desventajas sociales de
ser una persona baja en un pais con un promedio de estatura superior y al deterioro de la vida familiar

en la infancia.

En relacion con el intento de suicidio y el suicidio, generalmente en la literatura cientifica, se
presentan como un continuo del proceso suicida (Monge Holguin y otros 2007; Miranda de la Torre y
otros, 2009; Carmona Parra y otros, 2010). Otras investigaciones difieren en este aspecto y manifies-
tan que estas etapas no son necesariamente secuenciales ni indispensables (Gonzalez-Forteza y otros,
1998, citado en Palacios Delgado y otros, 2010, p. 54). Jaime Espinosa y otros, (2009) establecen que
la diferencia entre uno y otro pasa por el reconocimiento que haga quien tiene un gesto suicida del

potencial de dafno del método que se ha de implementar.

Finalmente, sobre la proporcion entre hombres y mujeres en relacion con el intento de suicidio
y el suicidio como tal, se aduce que se debe a que los hombres realizan los intentos de suicidio a través

de métodos mas letales que las mujeres (Caycedo y otros, 2010). Ezzell (2003) sefiala que quienes

2El estudio menciona que la exposicion a la luz solar estimula la produccion de serotonina.
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“recurrieron a métodos mas contundentes (...) poseian en su corteza prefrontal menos actividad ba-

sada en la serotonina” (p. 22).

Estrada Arango y otros (2009) consideran que los hombres se suicidan mas por la prevalencia
de alcoholismo, y en las mujeres es mas prevalente el intento “ya que en ellas predomina la depre-
sion” (p. 57).

Luego de este recorrido por la literatura cientifica, se logra entrever que en medio de este
corolario desperdigado de descripciones, correlaciones y algunas explicaciones, no logra situarse un

criterio que permita comprender las paradojas citadas.

Si conocer las causas del suicidio se hace primordial para plantear estrategias de intervencion
que respondan efectivamente con una reduccion del problema, es necesario que las teorias intro-
duzcan la dimension subjetiva en sus postulados, pues el suicidio es un hecho humano y, como tal,
no puede estar ausente en el momento de intentar comprender el fenémeno suicida en sus diversas

manifestaciones.

Partimos de la base de que si las intervenciones no tienen el alcance esperado es porque es
preciso poner en cuestionamiento a las teorias que las orientan y las soportan a través del contraste
con otras perspectivas teoricas, que produzcan un efecto de comprension. Proponemos hacer una
lectura del suicidio desde la perspectiva del psicoandlisis de orientacion lacaniana (Jacques Lacan
1901-1981): “El psicoanalisis, por su parte, manifiesta que los hechos de la psicologia humana no son
concebibles si esta ausente la funcion del sujeto definido como efecto del significante” (Lacan, 1995,
p. 215).

Para el psicoanalisis de orientacion lacaniana, la emergencia del sujeto esta condicionada por
la preexistencia del lenguaje, es decir, alli se define al sujeto como la consecuencia de la afectacion
del lenguaje sobre el viviente humano (Lacan, 1987). De esta operacion queda, por otro lado, un res-
to, una ineliminable pérdida, un vacio, un objeto perdido que constituira para el sujeto su esencia y lo

movilizara incesantemente a responder por ese vacio.

Esta concepcion de sujeto lleva a pensar que las manifestaciones subjetivas, entre ellas las
tentativas de suicidio y los suicidios consumados, pueden ser sumidas en una lectura que incluye un

vacio en su interior, y a un sujeto que responde alli.

Por otra parte, esta relacion del sujeto con el objeto no se presenta al margen del acontecer
social y de los fendémenos en los que se desenvuelven las colectividades en cada época y lugar. Para el
psicoanalisis los discursos y la vida psiquica tienen apoyo en un punto comun que los dinamiza y es

la estructura del vacio (Pascual Maza, 2007); en un contexto como el nuestro, en Occidente, en el que
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impera un discurso como el capitalista, que ofrece y multiplica posibilidades de satisfaccion para cada
quien y que se esmera por ofertar el confort, el psicoanalisis muestra como, paraddjicamente, lo que
produce es la insatisfaccion asegurada (Soler, 2007a), que condiciona los comportamientos suicidas

como una salida viable a este impase estructural.

De esta manera, el psicoanalisis, con esta concepcion de estructura de la vida psiquica y de los
comportamientos del sujeto en una época como la actual, facilita un acercamiento teorico en la com-

prension de fendbmenos que aparecen como paradojales para la explicacion de las conductas suicidas.

Con ello, se espera brindar elementos tedricos y conceptuales que permitan no solo efectos
tedricos, sino insistir en la via de pensar y vehiculizar estrategias de intervencion que respondan
positivamente -dentro de los limites teodricos, practicos y €ticos que todo ejercicio impone- con la

reduccidn de los comportamientos suicidas.

Resultados

La emergencia del sujeto

Lacan, en su texto Escritos 2 (1975), plantea que “la condicion del sujeto S (neurosis o psico-
sis) depende de lo que tiene lugar en el Otro A” (p. 234). Esto lleva a sefalar un aspecto fundamental
en torno a la constitucion del sujeto: El viviente viene a un mundo precedido por el lenguaje que,
de manera fundamental, es vehiculado por el Otro materno. De un modo logico se puede establecer
que primero esta el Otro (el Otro en mayuscula). Es lo que Lacan designa como la primacia del sig-
nificante sobre el sujeto, es decir, el sujeto es secundario al significante (Izcovich, 2004, p. 31). Este
autor dice que el sujeto no estd determinado por el Otro sino que éste lo condiciona, hay algo que
en la constitucion del sujeto viene del Otro, y eso que viene son los significantes. Por ende, resulta
licito afirmar que la condicion de la que habla el autor se encuentra posibilitada por los significantes

aportados por el Otro.

Para que emerja el sujeto es necesario, en un primer momento, que el orden del significante
tenga un efecto sobre algo para producirlo, este algo es el cuerpo, entendido como el organismo ani-
mal, el individuo viviente: “el sujeto en lo Real supone una transformacion del cuerpo, es la sustancia
de las necesidades que se inscriben en la operacion del significante, que es una operacion de pérdida”
(Soler, 2006, p. 18).

Por su indefension al nacer, la cria humana depende bioldgicamente de los otros, la satisfac-

cion de sus necesidades dependera de la respuesta que dé el Otro, generalmente, la madre; cuando
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aparece la urgencia de la necesidad debe articularla en el lenguaje y hace una demanda, un pedido
para llamar al Otro quien responderd de acuerdo con la interpretacion que haga de las necesidades
del nifio: “el sujeto queda a merced de la lectura del Otro: el objeto, como objeto de la necesidad, se
enajena (...). En toda articulacion de una demanda cae un resto que es lo que definimos como objeto

a, lo que no se articula en toda articulacion significante” (Carbajal y otros, 1996, p. 44).

Esta operacion se puede escribir en un matema que da cuenta de un correlato de una captura
de cierta satisfaccion en el sujeto -condicionada por efectos del Otro- con su correlato de una pérdida:
“S1ya” (Soler, 2006, p. 20). Asi, podemos decir que el sujeto se inaugura, con una pérdida, como
un sujeto en falta por efectos del lenguaje, y el Otro, al estar inserto también en el lenguaje, acude al
llamado motivado por su propia falta. Falta que en el Otro, con sus significantes, no puede ser resuel-
ta, y el Otro es afectado por la insuficiencia de la operacion simbdlica, falta que el sujeto interpretara
e intentara obturar, se sitia en posicion de dar aquello que puede restituir la falta en el Otro: el falo
(Soler, 2007b).

Esta falta en el Otro suscita su deseo, y el sujeto, atravesado por la falta, con el falo intentara
capturar asi el deseo del Otro: *“ cada uno, hombre o mujer, independientemente de su estructura cli-
nica, localiza en un significante lo que funciona como brujula de su deseo” (Izcovich, 2005, p. 71).
Por otro lado: “Lo que tiene lugar alli en el Otro es articulado como un discurso, el inconsciente es
el discurso del Otro” (Lacan, 1975, p. 234). El Otro, aqui definido como “tesoro de los significantes”
(Lacan, 2008a, p. 52) y, por ende, el lugar de los significantes, lugar simbolico que condiciona la

emergencia del sujeto.

Un discurso es definido como la “organizacion de la comunicacion, principalmente del len-
guaje, especifica de las relaciones del sujeto con los significantes, y con el objeto, que son determi-
nantes para el individuo y reglan las formas del lazo social” (Chemama, 2004, p. 110).

Lacan, en su Seminario 17 (2008b, p. 11) desarrolla la produccion de cuatro discursos, a saber:
el discurso del amo, el discurso de la histérica, el discurso universitario y el discurso analitico, res-

pectivamente, obtenidos a partir de un cuarto de vuelta de sus componentes, de la siguiente manera:

Grdfica 1. Los cuatro discursos

Discurso del Amo Discurso de la Histérica Drscurso Urnverslario Discurso del analista
S1 —*S: 8 — S, S, — a a — §
s /I a a /| 82 St /5 S, /| S

Fuente: Lacan, Seminario 17
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S1 es, para Lacan, el significante amo, que representa al sujeto; S2, el saber (lugar de los signi-
ficantes); $, sujeto del inconsciente y a, “el plus de goce que surge en el lugar del goce real, imposible

de decir, que se perdid” * (Pascual Maza, 2007). Pérdida instaurada por efecto del lenguaje.

Lacan plantea que aquello que sobreviene como produccion de la relacion fundamental de un
significante con otro significante, es “la emergencia de lo que llamamos el sujeto, por el significante
que, en cada caso, funciona como representando a ese sujeto ante otro significante” (2008b, p. 11). La
emergencia del sujeto, por estar condicionada por la relacion entre significantes (S1-S2), se concibe

dentro del discurso del amo.

El S1, es aquel significante que “interviene sobre una bateria significante” (Lacan, 2008b, p.
11), designada por el signo S2. Por tanto, en esta forma del discurso, el lugar del S1, es el lugar del
agente que representa al sujeto, para un significante en el lugar del Otro. Luego, el lugar que ocupa
el $ es nombrado por Lacan como el lugar de la verdad y, en ultima instancia, encontramos la a en el
lugar al que Lacan (2008b) llam¢ de la produccion:

Esta formula dice que en el preciso instante en que interviene S1 en el campo ya constituido por los otros sig-

nificantes en la medida que se articulan ya entre ellos como tales, al intervenir sobre otro sistema, surge esto, $,

que es lo que hemos llamado el sujeto en tanto dividido. (...) Finalmente, hemos acentuado desde siempre que

de este trayecto surge algo que se define como una pérdida. Esto es lo que designa la letra que se lee como el
objeto a (p. 13).

El sujeto interviene en el campo de S2, en tanto un S1 que lo representa. De todos los S1
disponibles en S2, es necesario que se proceda a una eleccion: “Podriamos decir que es el sujeto [el
que elige]. No. No podemos decir que es el sujeto si el sujeto es el efecto de la eleccion. No hay otra

respuesta que decir: es el goce el que elige” (Soler, 1989).

El objeto a, hard las veces de objeto causa de deseo y, por otro lado, no sera del todo inac-
cesible a la recuperacion para el sujeto, tomara forma o sustancia en goces parciales o plus de goce,
“bajo la forma de lo que Freud llamaba los objetos parciales, es decir, trozos de cuerpo, sin importar
qué trozo ni cudl...” (Soler, 2007b, p. 123). Esta parcialidad del goce produce satisfaccion parcial
y provoca en el sujeto la experiencia de un goce incompleto, de una falta de goce. Esto constituye el

fundamento de la castracion en el psicoanalisis.
Acting out, pasaje al acto y acto

El sujeto esta determinado por una estructura significante que genera ademads, como resto, un

objeto perdido que causa el deseo. Siguiendo esta misma via de lectura mas alla del dato fenome-

3 El concepto de goce es fundamental para el psicoanalisis; el goce es perdido no porque se haya extinguido, sino porque no se puede
acceder a él por via de la palabra, pero que no cesa de insistir como efecto en el cuerpo.
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nologico, Lacan logra extraer la estructura para determinar “un tipo de realidad para los actos de los
sujetos” (Tendlarz y Garcia, 2008, p. 20).

Dentro de las presentaciones de las conductas de los sujetos retomamos tres para ponerlas en
relacion con las estructuras clinicas de la neurosis, la psicosis y la perversion*: acting out, pasaje al

acto y acto.

De la obra de Freud, Lacan extrae un ejemplo de acting out. Se trata del caso de la joven
homosexual retratada en un escrito de 1920 titulado Sobre la psicogénesis de un caso de homosexua-
lidad femenina (Freud, 1982b). Es el caso de una joven de 18 afios, histérica, que se enamora de una
mujer 10 afios mayor y de dudosa reputacion. En uno de los pasajes del caso se relata como la joven
se pasea con esta mujer a plena luz y frente a las ventanas de su casa para suscitar el disgusto del
padre: “El acting out es esencialmente algo, en la conducta del sujeto, que se muestra. El acento de-
mostrativo de todo acting out, su orientacion hacia el Otro, debe ser destacado” (Lacan, s.f., p. 136).
En el acting out, el sujeto conserva al Otro, le hace un llamado para que responda por el lugar vacio

que suscita el deseo, es un llamado al deseo del Otro, un llamado a la interpretacion (Lacan, s.f.).

En ciertas tentativas de suicidio, el sujeto hace exhibicion y reclamo, intenta instaurar al Otro
en su lugar de falta a través de sus tentativas de suicidio, por lo que podrian considerarse como acting
out, que, mas que estar decidido a la consumacion del acto, como ya se dijo, es un llamado al Otro,

para que dé respuesta por aquello que introduce el vacio, el objeto.

Se podria pensar que, como llamado al Otro, todo acting out deberia no ser objeto de atencion,
pues no se deducen de €l razones que lleguen a pensar en una “verdadera” intencion suicida. Sin em-
bargo, debe hacerse una salvedad, la del caso por caso, “la presencia de continuos acting out pueden

terminar en un pasaje al acto” (Vargas Castro, 2010, p. 9).

Con el mismo caso, en otro de sus pasajes, Lacan lo demuestra, pone el acento en lo que dife-
rencia el acting out del pasaje al acto, cuando la joven salta a las vias del tren: “salta por encima de la
pequena barrera que la separa del canal por donde pasa el pequeio tranvia semisubterraneo” (Lacan,

s.f., p. 129), para ejemplificar la estructura del pasaje al acto:

El momento del pasaje al acto es el del mayor embarazo del sujeto, con el afiadido comportamental de la emo-
cion como desorden del movimiento. Es entonces cuando, desde alli donde se encuentra —a saber, desde el lugar
de la escena en la que, como sujeto fundamentalmente historizado, puede tinicamente mantenerse en su estatuto
de sujeto- se precipita y catapulta fuera de la escena (p. 128).

4 Para el psicoandlisis existen tres modos de posicionamiento del sujeto en relacion con el Otro del significante y con el objeto: neurosis,
psicosis y perversion.
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El sujeto, en el pasaje al acto, pasa al lugar del objeto, queda fuera de la escena como objeto
caido (Lacan, s.f.). Ademas, afirma que en relacidén con un pasaje al acto, la economia subjetiva se
modifica, es decir, que los efectos de un pasaje al acto se miden a posteriori: “el sujeto, luego del
pasaje al acto, ya no sera el mismo” (Tendlarz & Garcia, 2008, p. 21). De esta manera, aquellas tenta-
tivas de suicidio que se realizan en la 16gica del pasaje al acto, cuando no logran su fin, pueden consti-
tuir una oportunidad para el sujeto de “darse aires” (Lacan, s.f., p. 129). Entonces habra de entenderse
que no toda tentativa de suicidio es un suicidio en potencia, y que no todo suicidio consumado tenia
por objetivo poner fin a la vida. Es necesario verificar el caso por caso y atender esta lectura estruc-

tural propuesta por Lacan.

Es probable que en Ia histeria se dé este fenomeno en el que el sujeto puede bascular por fue-
ra de la escena en el pasaje al acto, con la oportunidad de darse aires. Esta estructura clinica podria
ponerse mas en relacion con el acting out, dado que el sujeto histérico se caracteriza por un dificil
desprendimiento del Otro, un apasionamiento por abrir la falla en el Otro, suscitar su deseo, para que

diga lo que es ¢l (el sujeto), alli. El sujeto histérico:

Se dedica a demostrar que todo es posible y se honra en pasar por encima del orden, de lo rutinario, apuntando
asi a persuadir —persuadirse a si mismo y persuadir al analista [en este punto el analista como Otro del lenguaje]-
de que el mundo es de los audaces. Esto es pasion para el histérico (Miller, 1991, p. 113).

En el sujeto obsesivo hay una forma diferente de distanciarse del pasaje al acto; el obsesivo
hace todo para evitar el encuentro con el objeto causa del deseo, sea el propio o el del Otro: el propio
se dedica a postergar el encuentro con ¢él, por la afioranza de que mientras mas obstaculos ponga en la
realizacion de su deseo, la satisfaccion a encontrar sera igual a la satisfaccion supuestamente obteni-
da, y luego perdida, en algin momento de la infancia, la cual es anhelada como paraiso de goce (es el
mito del obsesivo), pérdida que Lacan devela que es un asunto del efecto de la estructura del lenguaje
sobre el viviente humano, mas que de la historia del sujeto. En relacion con el deseo del Otro, para el
obsesivo aparece como una falla que se manifiesta incesantemente sin que éste pueda evitar su emer-
gencia, por lo que se dedica a calcularla y anticiparse a ella para obturarla: “Todo esta al servicio de

evitarlo [el encuentro]” (Izcovich, 2005, p. 76).

No obstante, lo dicho hasta aqui como resguardos de la neurosis frente al suicidio, no es garan-
tia para un pronostico, pero hay un resguardamiento estructural, tanto en la neurosis histérica como en

la neurosis obsesiva: hay una relacion al Otro en el camino del sujeto al objeto.

En la psicosis, para hablar de la tentativa del suicidio en relacion con la estructura de la accion,

es necesario precisar que en esta estructura clinica, la relacion con el Otro esta perturbada:
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La cosa es que en la psicosis, en O [el Otro], en el lugar de las referencias significativas para el sujeto, hay un
agujero: forclusion del nombre del padre. La significacion simbdlica de lo que es el sujeto para el Otro no es
escrita. Queda forcluida del registro de los significantes del Otro (Noming, 2008, p. 101).

Esto implica que en la psicosis el sujeto no encuentra en el Otro un significante falico que lo
inscriba representandose ¢l como algo para el Otro; en la neurosis el orden significante (simbolico)
y el orden significado (imaginario) se presentan de manera vinculada, es decir, se impide el desliza-
miento del sujeto en el orden de la palabra mediante una funcion de vinculacion entre los dos que
Lacan llamo punto de capiton (Soler, 1989). El significante falico hace las veces de punto de capitéon
y de brujula del deseo, que permita orientar al sujeto en relacion con el objeto, con el vacio que di-

namiza la estructura subjetiva.

En la psicosis esta falta del significante falico hace que la maniobra del sujeto sea la de tomar
apoyo en lo inestable de lo imaginario como suplencia. En la paranoia, por ejemplo, el sujeto “toma lo
imaginario por lo real” (Izcovich, 2005, p. 77), es decir, se apoya en lo imaginario para mantenerse en
relacion con el objeto, se mantiene una relacion dual. En la esquizofrenia el registro de lo imaginario
no logra hacer una suplencia efectiva, la alteracion en la imagen propia adquiere un estatuto desor-
ganizado, con el retorno de imagenes de un cuerpo fragmentado. El esquizofrénico “se auto-inflige
marcas en su propio cuerpo sin alcanzar la marca que adquiere el estatuto de la barrera simboélica. En

esta busqueda, el suicidio no es una conclusion rara” (Izcovich, 2005, p. 78).

En la melancolia esta relacion dual se sostiene mientras el sujeto se mantenga a distancia del
objeto, por ejemplo, a través del delirio de autodifamacion: “Mientras el sujeto se autodifama, estd
en posicion de dar cuenta al Otro, qué intervalo existe entre lo que el sujeto es y lo que deberia ser”
(Izcovich, 2005, p. 80). Pero en un momento coyuntural, de mayor embarazo para el sujeto, como
lo expresa Lacan, este espacio se elimina y el sujeto se convierte en “la imagen pura y sin falla”
(Izcovich, 2005, p. 77). El sujeto melancoélico, por hacerse el objeto, aquello que estd por fuera del
orden simbdlico -que es percibido por el sujeto a través del filtro de su fantasma- hace una exclusion
fundamental sin retorno: “Es decir, abandona la escena de su historia para formar parte del mundo”
(Izcovich, 2005, p. 79). El mundo aqui entendido como lo que no estd asumido por el orden instau-
rado por el significante, una de las maneras en las que Lacan nombra lo real, como lo imposible de

pasar al significante.

Asi, si el paranoico y el esquizofrénico establecen maneras de instaurar un limite al fracaso
producido por la falla de la inscripcion de una barrera simbdlica para defenderse de lo real que tes-
timonia de una falla en el Otro, de darse un lugar en el mundo en una escena, el melancolico hace
una salida, un rechazo a hacerse una solucién via una suplencia de lo que en Otro no se inscribio, se
abandona al mundo identificdndose con esa falla en el Otro.

Revista Colombiana de Ciencias Sociales |Vol. 4] No. 1 | enero-junio | 2013



Comprension del suicidio desde la perspectiva
del psicoanalisis de orientacion lacaniana

El perverso, por su parte, mantiene asegurada su relacion con el Otro, aun al precio de situarse
en el lugar del objeto pero con una diferencia con respecto al melancolico; si el sujeto perverso se
sithia en el lugar del objeto lo hace con una finalidad definida: para provocar la angustia del semejan-
te, “para ser el Otro del Otro” (Izcovich, 2005, p. 83). El perverso sabe de qué goza: de provocar la

division del Otro, y a eso se dedica aplicadamente.

Ahora, se toma el caso del suicidio como acto. No todas las acciones humanas se hacen en el
marco de urgencia y perentoriedad que caracterizan la estructura del acting out y del pasaje al acto.

Algunas se realizan en el contexto de una decision, la cual resulta:

De un proceso subjetivo, caracterizado por Lacan, por la presencia de tres tiempos llamados 16gicos: el instante
de ver, el tiempo de comprender y el tiempo de concluir. El primero y el tltimo funcionan en la instantaneidad.
En cambio, el segundo, el tiempo de comprender, en la continuidad. La decisién que conduce al acto respeta
la secuencia de estos tres tiempos, puesto que es tomada luego de haber agotado y pasado por el impasse que
supone el tiempo de comprender (Tendlarz y Garcia, 2008, p. 24).

En el suicidio acto, el sujeto sigue por completo el curso de esta temporalidad (Izcovich,
2005). Ahora bien, si el acto se determina por sus efectos a posteriori verificados en una modificacion
del sujeto con respecto a su goce, el suicidio como acto podria acentuar una doble dimension del fra-
caso: primera, porque lo real, definido como aquello que por estructura es incapturable e irreductible,
via simbdlica, relanza al sujeto a la repeticion. En ese sentido, podria decirse que todo acto es fallido;
y, segunda, en el suicida, luego de la efectividad de su acto, no es posible verificar estos efectos a
posteriori. Si Lacan sefiala que el suicidio es el tinico acto que tiene €xito sin fracaso, Vargas Castro
(2010) sugiere una solucién a este impase teorico: “El suicidio, al anular toda posibilidad de intentar

decir de nuevo [a lo real], queda por fuera del fracaso que dicho intento implica” (p. 11).

Lacan menciona como ejemplo del suicidio acto el seppuku. En el suicidio acto, “una vez
adquirida la certeza el sujeto escribe la palabra fin. Aqui no se habla de una precipitacion sino de una

decision ética del sujeto que sigue la ley de su historia significante” (Izcovich, 2005, p. 85).
El suicidio en la contemporaneidad

Lacan no dej6 de mostrar el caracter transhistorico de las estructuras clinicas; mas allé de las
formas en las que se presentan las culturas, vislumbro6 con sus matemas y formulas que hay algo que
permanece invariante y es la estructura de vacio que opera tanto en el sujeto como en los discursos:
el objeto a (lugar del vacio que moviliza al goce, por ello mismo constituido como objeto causa del
deseo), es un elemento dinamizador tanto del sujeto como del lazo social: “Lacan dice que no es que
el sujeto esté estructurado por lo colectivo, es lo colectivo que al igual que el sujeto esta estructurado

por el lenguaje y el goce” (Pascual Maza, 2007, p. 20). No solo es el sujeto quien esta ligado al dis-
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curso, sino que es el vinculo, la manera de establecerlo también, aquello gobernado por el discurso.
Si entre el sujeto y el objeto al que se persigue se encuentra mediando lo simbdlico (S1-S2), a fin de
cuentas podriamos decir que el discurso regula la forma de relacionarse, el sujeto y el colectivo, con

el goce, pasando por el Otro.

Las formas de presentarse lo colectivo no modifican en esencia la estructura subjetiva, no
obstante, si puede tener efectos en las maneras de manifestarse. Soler (2007a) menciona que Lacan,
en la década de 1970, propone una mutacion al discurso del amo a manera de sintetizar y comprender
la complejidad de la contemporaneidad. A ese discurso, Lacan lo nombra discurso capitalista y lo

representa como una inversion del discurso del amo, de esta forma:

Figura 2. Discurso del Amo y Discurso Capitalista

Discurso del Amo Discurso Capitalista

S —*S: _$__ 52
s /I a S1 i

Fuente: Lacan, Seminario 17

Soler sefiala que: “después de definir los discursos como tipos de lazo social, Lacan produce el
discurso capitalista que deshace los lazos sociales” (2007a, p. 135). La diferencia entre los discursos

del amo y del capitalista:

Se encuentra escrita en lo que se escribe en el discurso del amo y que no se escribe en el discurso capitalista.
En la linea superior Lacan escribe el imposible para el significante amo de hacer barrera pulsional con el saber
(...). Enla linea inferior Lacan escribe lo que llama una barrera entre la produccion de goce y la verdad de goce,
lo que significa que el imposible de la linea superior repercute en una hiancia entre el goce programado en el
discurso y la verdad del goce peculiar del sujeto. En el discurso capitalista no hay este imposible y Lacan marca
la diferencia con las flechas que constituyen un circulo continuo, cerrado (p. 137).

En el discurso capitalista se produce una relacion diferente entre los elementos, se anula toda
diferencia posible entre los lugares, por ende, “la base misma del discurso desaparece (...) los sujetos
del capitalismo tienen una apetencia tremenda por los gadgets®, los plus de goce, pero los sujetos del
capitalismo son igualmente explotados por los gadgets, [ya] no son explotados por el amo sino por
los productos” (Soler, 2007a, p. 137).

En el discurso del amo para que el sujeto, representado por el S1, pueda acceder a su goce,
necesariamente ha de pasar por el Otro, S2; en el discurso capitalista este paso se anula y deja al sujeto

en una relacion directa con el goce, que al no pasar por la intermediacion del Otro, no hace lazo social:

5 Aparatejos que produce el mercado para la satisfaccion (parcial) de los consumidores (Laurent, s.f.). La nota al pie es nuestra.
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En el discurso del amo hay amo-esclavo, en el discurso universitario esta el que detenta el saber y los que reciben
el saber, en el discurso histérico hay el sujeto en su total enigma y el significante amo que puede ser encarnado, y
en el discurso analitico la pareja del analista y el analizante. Todos estos discursos crean una pareja y el discurso
capitalista ninguna (Soler, 2007a, p.138).

Segun Soler, en el discurso capitalista, el 1azo del sujeto es con el plus de goce, “es un lazo poco
social” (2007a, p. 139). El sujeto hace lazo con el goce, parcial, no hay otra pareja; el discurso conecta
al sujeto con el goce, pero en la inconsistencia del Otro. “La produccidn extensiva, insaciable, es pro-
duccidn de la falta del Otro. La produccion insaciable de los plus de goce es produccion insaciable de
la falta de goce” (Soler, 2007a, p. 142).

El problema surge en que la conexion establecida entre el sujeto y los objetos plus de goce, los
gadgets, producen una satisfaccion parcial, cortada, una falta de goce, que no puede ya adjudicarse al
Otro pues no se pasoé por €1°, se deja al sujeto solo con la responsabilidad de dicha falta que es mas bien
propia de la estructura del significante, se hace una culpa de eso: “Lacan situa la culpabilidad asi: el
sujeto se hace cargo del goce que falta (...) es de esta coupabilite que el supery6 saca su fuerza obsce-
na” (Soler, 2007, p. 97). Esta coupabilité —culpabilidad- evoca, en francés, por un lado lo cortado (/e
coupé), es decir, el goce cortado, fragmentado; y por el otro, el golpe (le coup). Esto para decir que el

afecto que acompana al sujeto por efecto del goce, que es cortado, es la culpabilidad.

Un paréntesis aqui para sefialar algo en relacion con la depresion y el suicidio. Soler (2008a)
introduce a proposito de su lectura de los textos Radiofonia y Television de Lacan, una consideracion
que podria ser determinante para el establecimiento de una causa del suicidio: esta se encuentra asocia-
da con lo que para ella estd de moda en el medio psiquiatrico: la depresion. La autora puntualiza que el
término depresion, por encontrarse asociado con los trastornos del humor, “es inadecuado, pues desde
el punto de vista diagndstico los estados afectivos, sea cual fuere su pregnancia, no son discriminati-
vos” (Soler, 2008a, p. 34). Lo que ha de considerarse es la estructura, el afecto depresivo. Por su parte,
Izcovich (2005) afirma que tiene su asiento alli en la vacilacion del sujeto con respecto al objeto que
causa su deseo. El afecto depresivo, para este caso, constituye un efecto de la estructura, no indicador

necesario del suicidio, aunque puede estar presente no es su causa ni ayuda en su comprension.

El superyd, como instancia psiquica que permanentemente empuja a gozar (Lacan, 1981),
emite una orden imposible de cumplir -por estructura- al sujeto: mientras mas se esfuerce el sujeto
por cumplir este imperativo, méas confrontado se vera a la culpa por la imposibilidad estructural de
cumplimento de este mandato (Soler, 2007a); asi, los sujetos inmersos en este discurso son adictos a
los gadgets, es decir, “adictos a la falta de goce” (2007b, p. 142).

5 Nos atrevemos a afirmar que el caso de las altas tasas de suicidio en Japon pueden pensarse en esta via: los sujetos asumen esta culpa que es estructural, no
la asignan al Otro, no porque no se haya pasado por él, sino porque creemos que el respeto y la veneracién de los japoneses por sus antepasados (incliyanse
sus propios padres) es de tales proporciones y tan arraigada, que no deja a los sujetos mas destinatarios de esa culpa que a si mismos.
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En la época en la que Freud escribe La moral sexual cultural y la nerviosidad moderna
(1982a) aparece la cultura que sofoca todo intento de satisfaccion pulsional por parte del sujeto y, en
consecuencia, se producen en ¢l sintomas -como modos de satisfaccion que si pasan por los signifi-
cantes del Otro- a modo de reproche por su renuncia. En la contemporaneidad, alli donde el discurso
empuja al goce, se produce la falta de goce, lo que causa la culpa que, en ltima instancia, no puede
atribuirse al Otro —porque no lo hay- sino que recae sobre el sujeto y da lugar a que se presente el sui-
cidio. Aqui no hay el Otro, no como lugar de los significantes, sino en el sentido de que con la muerte
del padre anunciada por los filosofos hace ya mas de un siglo (Nietzsche, s.f.), ya no hay un Otro que
encarne —haga semblante— ideales culturales universalizadores que operen como ideales de la cultura,
orientadores de un sentido de vida para todos; los semblantes se multiplican y en esta multiplicidad
se pierde la consistencia universalizadora del Otro (Soler, 2007). Ya no hay un Otro cuyos ideales
le sirvan al sujeto “para identificarse y situarse con respecto a los demas” (Nominé, 2008, p. 89); el
lazo social se hace cada vez mas fragil y el sujeto termina aislado en su existencia simbolica, con
el sentimiento de soledad, desesperacion, con una falta de sentido de su vida tal que, en ocasiones,

puede culminar en un suicidio.

En este discurso que promueve incesantemente la falta de goce, con las posteriores reper-
cusiones de exigencias superyoicas, ;qué protege a los sujetos de no suicidarse? Izcovich (2005)
sefala que lo que puede proteger al sujeto del pasaje al acto suicida “es el uso que hace de su fantas-
ma” (p. 75). El fantasma es un montaje de una escena que captura al sujeto en relacion con su objeto
de goce, fija unos limites al actuar del sujeto, repitiéndolo en su goce pero, a la vez, manteniendo su
actuar en conexion con el Otro, en una escena o marco a través del cual filtra y constituye su realidad
(Izcovich, 2005), escena “en donde el sujeto se sostiene como deseante en relaciéon con un objeto”
(Vargas Castro, 2010, p. 7).

En este discurso capitalista de empuje a gozar, donde los objetos plus de goce del mercado
crean la ilusién de un goce pleno, exento de la castracion impuesta por el orden significante. Parado-
jicamente, lo que se reproduce incesantemente es la insatisfaccion, a través de:

Un goce que no satisface al sujeto, que reproduce la pérdida, el corte, que reproduce la castracion primaria que

evocaba Lacan en el seminario de La Angustia. No es el goce que se suefla, es un goce que cada vez recuerda al
sujeto su falta central, su agujero central, que no se puede llenar (Soler, 2007a, p. 22).

La funcién del fantasma permanece inmodificable pero el sujeto contemporaneo, en su coti-
dianidad, se ve confrontado a encontrar, cada vez con mas oportunidad, la insatisfaccion, la falla en

la estructura:
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La cultura actual expone al sujeto masivamente a la falta en el Otro sin semblantes en el Otro
que lo resguarden de este encuentro, propicia masivamente condiciones para los suicidios en el caso
del acting out y produce constantemente lo que Lacan sefialaba como momentos de embarazo mayor
en los sujetos, y sin un Otro que haga de semblante que permita amarrar los puntos de capiton, con-
diciones para que el uso del fantasma se vea trastocado y dejen al sujeto frente a la perentoriedad del

suicidio.

LY qué decir del discurso capitalista y el suicidio acto? Sobre este punto podriamos decir que
el sujeto contemporaneo en Occidente se encuentra a salvo porque, con la caida del Otro como garan-

te idealizador de la cultura, ya no habria un Otro universal por el cual morir.

Discusion

La mayoria de los estudios revisados fue disefiada en un nivel descriptivo o de correlacion
entre diversas variables identificadas alrededor del suicidio. Los estudios hacen cierta conjugacion
de variables dispares, inconsistentes y ofrecian multiples respuestas —algunas veces contradicto-
rias entre si— al fenomeno del suicidio y del intento de suicidio. Estas correlaciones, amplias y
sugestivas con multiples variables, hicieron que las lecturas comparativas resultaran plagadas de

paradojas.

Los trabajos mas laboriosos no se tienen en cuenta por los modelos epidemiolédgicos. Lo
anterior apunta a la construccidon de una conclusion anticipada en relacion con las fuentes con-
sultadas, que se refiere a la importancia que le otorgan las investigaciones actuales al papel de las

acciones de prevencion frente al suicidio.

Es importante atender los trabajos escritos por personal clinico con pacientes que han inten-
tado suicidio, pues sus estudios realizan seguimiento y evaluacion de los tratamientos, experiencia
de muchos afios con esta poblacion especifica y el rescate de la singularidad de cada caso: valorar
el riesgo es diferente a explicarlo. Los datos del trabajo y psicoterapia clinica reportan resultados:
10 sesiones reducen en 50 por ciento a los 18 meses, luego de terminadas, las posibilidades de
un nuevo intento de suicidio (Ellis, 2008). Las teorias ayudan a comprender mejor las paradojas
manifiestas en los estudios correlativos pero a lo maximo llegan a establecer un conjunto, aunque

reducido y mas asimilable, de categorias clinicas: el desperdigamiento no se reduce.

Solo dos estudios de los revisados corresponden a elaboraciones tedricas para intentar ex-
plicar el suicidio (Carmona Parra y otros, 2010; Ellis, 2008). En ellos aparece una concepcion de

sujeto. En el primer estudio, como causa y efecto de si; y, en el segundo, un sujeto determinado

Revista Colombiana de Ciencias Sociales |Vol. 4| No. 1 | enero-junio | 2013



Ramiro A. Arango Bermudez - Juan J. Martinez Torres

por diatesis cognitiva, que establece unos modos de respuesta de las personas en la relacion con
el mundo, con los demas y con ellas mismas. Estos modos de relacionarse permiten hacer unas
elaboraciones tedricas de categorias subjetivas que identifican patrones comunes de relacionarse

de los individuos.

Los estudios neurobioldgicos atn no concluyen resultados certeros que expliquen el feno-
meno del suicidio: se espera la clave del genoma para la comprension del suicidio. La mayoria
de los estudios epidemiologicos sefialan una correlacion entre suicidio y depresion. No obstante,
otros estudios observan que no siempre hay una relacion directa entre suicidio y depresion, de
modo llamativo, sefialan algunos estudios que sujetos depresivos cometen el acto cuando las ma-

nifestaciones de la depresion han mejorado clinicamente.

Lo mas comunmente aceptado dentro de la literatura sobre el suicidio es que el intento del
suicidio es una etapa previa a la consumacion del acto suicida. Otras, por el contrario, demuestran
que esta relacion no es obligada ni necesaria. Esta dislocacion se encuentra en las manifestaciones
de letalidad de las conductas autolesivas, en el potencial de riesgo del método realizado y en la
posibilidad de que terceros realicen rescate. Es decir, se intuye que las intenciones, conscientes o
no, de un sujeto frente a una conducta autolesiva también deben ser tenidas en cuenta para lograr

esta diferenciacion y un manejo oportuno.

Existe una diferencia entre suicidios en jovenes y adultos. Las investigaciones en adoles-
centes no son muchas; se advierte ademas que los motivos que tienen los adolescentes para reali-
zar conductas autolesivas pertenecen mas a la esfera intrapersonal (como la busqueda de sensacio-
nes, la minimizacion o desconocimiento del riesgo de ciertas conductas peligrosas) e interpersonal
(dificultades en las relaciones con la familia o fracasos afectivos), que a asuntos académicos o
econdmicos. Es preocupante el crecimiento en cifras de intentos y suicidios consumados en po-

blacién de menor edad (nifios entre los 10 y 14 afios).

Las hipotesis causales del suicidio aportadas por las investigaciones consultadas son de
diversa indole, como las teorias organicistas (Ezzell, 2003); unas se sitian en el ambito de las
condiciones psico-sociales “desadaptativas” (Borges, Medina-Mora, Orozco, Ouéda, Villatoro,
& Fleiz, 2009); otras apelan a la multicausalidad (Caycedo, Arenas, Benitez, Cavanzo, Leal, &

Guzman, 2010) como modelo explicativo.

El Psicoandlisis hace una ruptura con los modelos que quieren subsumir las tentativas del
suicidio como fracaso de los suicidios consumados porque incluyen una dimension subjetiva en
los comportamientos con una concepcion estructural del sujeto (una estructura que incluye un

vacio dinamizador), devela que lo que ha de tenerse presente es la manera en la que cada sujeto
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se relaciona con el Otro del lenguaje y el objeto causa de deseo, para derivar de alli una estructura de
las acciones humanas y las diversas manifestaciones del suicidio que permitan comprenderlas en esta

logica como acting out, pasajes al acto y actos.

Con la concepcion de un sujeto como efecto del lenguaje, del Otro, en unas coordenadas his-
toricas que son singulares para cada quien —y que estan tocadas por lo que transmiten los contextos de
cada época—, y la pérdida que genera un vacio en el ser del sujeto, que hara las veces de su compafiero
causa de deseo, ya se deja entrever que la apuesta ética en la clinica del psicoanélisis es la de que el
sujeto logre hacerse al ser: “Hacerse al ser es un efecto de consentir (no veo otra palabra mejor) en
algo que soy, algo que no puede simbolizar mas, algo que quiza no me gusta —hay esta dimension—,
es decir, es consentir en una parte no interpretable” (Soler, 1989, p. 76). Una salida narcisista, pero no
un narcisismo de la imagen sino un narcisismo de “quererse a si mismo y hacer uso de las pulsiones

para promoverse” (Soler, 2006, p. 47).

De alli que el establecimiento de una causa toda (organica, genética, biopsicosocial, etc.) para
explicar el problema del suicidio da por sentado el borramiento de la subjetividad, tan evidentemente
privilegiada en la teoria psicoanalitica, puesto que introduce una dimension ética: “Lacan es invaria-

ble sobre una cuestion: el sujeto es responsable de esa posicion” (Izcovich, 2004, p. 31).

Finalmente, algunas reflexiones sobre los comportamientos suicidas en las mujeres. Es pro-
bable que el hecho de que las mujeres sean quienes mas intentan suicidio se deba a que son quienes
mas acting out realizan debido a que la histeria es mas frecuente en éstas que en los hombres (Soler,
2007b). Podriamos decir que lo anterior puede pensarse para las culturas occidentales. Esto por el

lado de la estructura clinica.

Oriente presenta otro panorama: segun la OMS (2004), China, hace la excepcion mundial en

el sentido de que en las zonas rurales son precisamente mas las mujeres quienes se suicidan.

Freud (1982) atribuye a las mujeres un papel especial en la constitucion de las civilizaciones.

Segun el autor es posible:

Conjeturar que la fundacion misma de la familia se enlazo con el hecho de que la necesidad de satisfaccion ge-
nital dejo de emerger como un huésped que aparecia de pronto en casa de alguien, y tras su despedida no daba
mas noticias de si; antes bien, se instal6 en el individuo como pensionista. Ello dio al macho un motivo para
retener junto a si a la mujer o, mas en general, a los objetos sexuales; las hembras, que no querian separarse de
sus desvalidos vastagos, se vieron obligadas a permanecer junto al macho, mas fuerte, justamente en interés de
aquellos (Freud, 1982, p. 100).

Atribuye a una cierta necesidad en la mujer (de proteccion de sus hijos) un sacrificio porque

consiente ser el objeto de satisfaccion sexual de los machos. La mujer primitiva permanece ligada al
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hombre y es objeto sexual de éste, en la medida en que aquél le proporciona la seguridad suficiente
para la supervivencia de sus hijos en tanto que ella, por si misma, se sabe incapacitada para procurar-
sela. Asi, la familia se constituye como la primacia de la necesidad de la satisfaccion sexual consen-

tida en las mujeres por el amor a sus hijos.

Mas adelante, en el mismo texto, Freud (1982), sefiala que en un momento especifico, pueden
aquéllas que “por los reclamos de su amor habian establecido inicialmente el fundamento de la cultu-
ra (...) [entrar] en una relacion de hostilidad con ella” (p. 101). Las razones de esta hostilidad, segin
expone Freud, son las exigencias necesarias para que una cultura se instale y lleguen a “enajenar al

hombre de sus tareas de esposo y padre” (p. 101).

(Como ha trastocado este patrimonio familiar de las mujeres rurales en China la civilizacién
occidental? ;Es posible hacer una lectura de este tipo para estos casos en Oriente, al que nos hemos
acostumbrado a asignar con el significante de la familia tipica? ;Esto se gesta propiamente en su
cultura?

Podria partirse, para un analisis de la lectura de las estructuras clinicas, de los comportamien-
tos humanos extraidos por Lacan. Es una posible via de andlisis, pero, por otra parte, ;qué decir en

cuanto a la diferencia de los sexos?
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