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RESUMO

O fendmeno da autolesdo na adolescéncia tem produzido preocupacles entre
profissionais da salde, educadores e pesquisadores das mais diferentes areas do
conhecimento em razéo da visibilidade e do suposto aumento do nimero de casos. Muitos
desses casos sdo expostos inclusive nas redes sociais como Facebook e Tumblr e estes
espacos tém representado um aparente lugar de acolhimento do adolescente que
experiencia alguma situacéo de sofrimento psiquico/emocional. Por isso, 0 objetivo desta
pesquisa é refletir sobre a autolesdo na adolescéncia como um fendmeno sécio-histdrico,
defendendo que o mesmo pleiteia uma compreensdo que considere sua complexidade e
multideterminagdo. Assim, nos propomos apreender alguns determinantes implicados na
autolesdo, tendo em vista que séo poucos os estudos nacionais que se debrugam sobre a
teméatica e mais, dos estudos existentes grande parte se sustenta na visdo médico-
psiquiatrica. Tomamos como orientacdo tedrico-metodoldgica a Psicologia Socio-
Historica e procuramos avancar nas explicacdes médico-hegeménicas para o sofrimento
psiquico/emocional atrelando-o as contribui¢fes da teoria da determinacdo social do
processo salde-doenca e de autores de orientacdo marxista que deixaram legados
importantes para a Salde Coletiva e para a Reforma Psiquiatrica brasileira, ao
sustentarem concepg¢des ampliadas e integrais de salude e saude mental. Organizamos a
metodologia da pesquisa seguindo a orientacdo de Aguiar e Ozella (2006) para o trabalho
com os Ndcleos de Significacdo, tomando como fonte postagens retiradas das redes
sociais Tumblr e Facebook, entendendo que esses espagos virtuais podem nos revelar
determinantes estruturais importantes que corroboram para a producdo do sofrimento
psiquico/emocional. Apds o levantamento dos pré-indicadores e indicadores chegamos a
trés Nucleos de Significacdo: A compreensao da interface entre autolesdo, questdes de
género e familia; A acdo-autolesdo, fatores e causas que levariam a se autolesionar; e A
funcdo da autolesdo e os afetos envolvidos nesta acdo. Na analise observamos questdes
de género envoltas a autolesdo, que discutidas de forma deslocada da realidade ocultam
desigualdades, opressdes e violéncias que precisam ser desnaturalizadas ante a explicagéo
de que a autolesdo é uma pratica eminentemente feminina. Na busca por explicar a pratica
da autolesdo, os fatores e as causas que levariam o adolescente a se autolesionar, o ato
aparece como fruto das experiéncias privadas e decorrente da existéncia previa de um
transtorno mental, culpabilizando o sujeito e ou sua familia. A anélise das postagens
também revelou sentimentos de soliddo, desamparo, angustia e alivio e o quanto a
medicalizacdo das emogdes vem se dando de forma indiscriminada. Concluimos que a
exposicdo da pratica da autolesdo nos espacgos virtuais e a necessidade de respostas nas
postagens denunciam a busca desse adolescente por lugares de escuta e acolhimento e
reforcam a emergéncia do sentimento de pertencimento.

Palavras-chave: Adolescéncia; Autolesdo; Salde Mental.
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ABSTRACT

The phenomenon of self-injury in adolescence has raised concerns among health
professionals, educators and researchers from different areas of knowledge due to the
visibility and supposed increase in the number of cases. Many of these cases are exposed
even on social networks such as Facebook and Tumblr and these spaces have represented
an apparent place of shelter for adolescents who experience some situation of
psychological/emotional suffering. Therefore, the objective of this research is to reflect
on self-injury in adolescence as a socio-historical phenomenon, defending that it claims
an understanding that considers its complexity and multi-determination. Thus, we
propose to apprehend some determinants involved in self-injury, bearing in mind that
there are few national studies that focus on the theme and more, of the existing studies, a
large part is based on the medical-psychiatric view. We take Socio-Historical Psychology
as a theoretical-methodological orientation and seek to advance in medical-hegemonic
explanations for psychic/emotional suffering, linking it to the contributions of the theory
of social determination of the health-disease process and of Marxist-oriented authors who
left important legacies for Public Health and for the Brazilian Psychiatric Reform, by
sustaining broader and integral conceptions of health and mental health. We organized
the research methodology inspired by the guidelines of Aguiar and Ozella (2006) for the
work with the Meaning Centers, taking as a source posts from Tumblr and Facebook
social networks, understanding that these virtual spaces can reveal important structural
determinants that corroborate for the production of psychic/emotional suffering. After
surveying the pre-indicators and indicators, we reached three Meaning Cores:
Understanding the interface between self-injury, gender and family issues; Self-injury-
action, factors and causes that would lead to self-injury; and The role of self-injury and
the affections involved in this action. In the analysis, we observe gender issues involved
in self-injury, which, discussed in a way that are removed from reality, hide inequalities,
oppression and violence that need to be denaturalized in view of the explanation that self-
injury is an eminently feminine practice. In an attempt to explain the practice of self-
injury, the factors and causes that would lead the adolescent to self-harm, the act appears
as a result of private experiences and arising from the previous existence of a mental
disorder, blaming the subject and/or his family. The analysis of the posts also revealed
feelings of loneliness, helplessness, anguish and relief, and how the medicalization of
emotions has been taking place in an indiscriminate way. We conclude that the exposure
of the practice of self-injury in virtual spaces and the need for answers in posts denounce
this adolescent's search for listening and welcoming places and attest the importance of
feeling belonging.

Keywords: Adolescence; Self-injury; Mental health.
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INTRODUCAO

Esta pesquisa teve por objetivo refletir sobre o fendmeno da autolesdo® na
adolescéncia? visto como um fendmeno socio-historico. Esse fendmeno tem produzido
preocupacles entre profissionais da salde, educadores e pesquisadores das mais
diferentes areas do conhecimento em razdo da visibilidade e do suposto aumento do
numero de casos. Muitos desses casos sdo expostos inclusive nas redes sociais como
Facebook e Tumblr e estes espagos tém representado um aparente lugar de acolhimento
do adolescente que experiencia alguma situacio de sofrimento psiquico/emocional®.

A autoles@o pode estar ou ndo associada ao suicidio. De acordo com a American
Psychiatric Association (2014), a autolesdo sem intencdo suicida pode ser definida como
0 ato intencional de agredir a si mesmo provocando les6es, contusdo ou sangramento, que
apesar de repetitivo, ndo busca a morte.

Vale ressaltar que mesmo com todos os avangos do SUS, da Reforma Psiquiéatrica
e construcdo da ldgica psicossocial, ainda prevalece a visdo médico-hegemonica sobre o
sofrimento psiquico/emocional e em sequéncia, sobre a autolesdo. O desafio reside, entre
outras coisas, na desconstrucdo de concep¢bes e modelos carregados de estigmas e
esteredtipos que servem para culpabilizar o sujeito, tentar corrigi-lo e adapta-lo. Torna-
se necessario entdo um olhar critico sobre o que subjaz ao sofrimento psiquico/emocional
para compreender dialeticamente as singularidades das experiéncias dos sujeitos e a
totalidade do fenémeno, considerando em nossas analises os determinantes constitutivos
sociais, econdémicos e culturais (Peixoto Jr., 2013).

As transformacdes sociais e econdmicas decorrentes da transicdo do periodo
feudal para o capitalismo pressupdem uma nova forma de compreender o mundo e

também o homem. Nesse sentido, 0 momento histérico no qual a Psicologia se constitui

! Vale destacar que o termo autolesdo aparece em alguns estudos e até mesmo nas buscas nas bases de
dados digitais como ‘automutilagdo’. Nesse trabalho usaremos o termo autolesdo porque € assim que ele
aparece na Ultima versao do Manual Diagnostico Estatistico de Transtornos Mentais - DSM V, mas no
decorrer desta pesquisa respeitaremos a forma como o termo estiver citado nas transcrigdes feitas na integra.
2 De acordo com Estatuto da Crianca e do Adolescente — ECA (Brasil, 1990) adolescente seria aquele
sujeito com idades entre 12 anos e 18 anos incompletos. Ja a Organizacdo Mundial da Saide - OMS
estabelece que a adolescéncia ocorre até a segunda década da vida, entre 10 e 19 anos.

3 Nesse trabalho utilizaremos o termo sofrimento psiquico/emocional para dizer do sofrimento que ndo esta
ligado apenas a uma dada doenca/transtorno mental, mas para remeter aquelas experiéncias de vida
estabelecidas no bojo das relagGes sociais e que produzem conflitos, mal-estares, desconfortos, emocdes e
sentimentos que rebatem sobre o desenvolvimento, os projetos de vida, os lagos afetivos, sociais e
comunitérios.



11

como ciéncia emerge paralelamente a afirmacdo do homem como sujeito. Essas
mudancas e transformacGes implicam também na construcdo daquilo que nomearemos
por subjetividade, bem como do entendimento de como se da sua constituicao.

A visdo de sujeito e de subjetividade compreendida historicamente pela Psicologia
e influenciada pelo positivismo, buscou originalmente atender aos interesses daquela
nova forma de organizacdo econdmica, isto é, do capitalismo nascente. A Psicologia
atuava de forma a atender aos interesses da classe dominante por meio da concepgéo de
neutralidade e objetividade da ciéncia, sem reconhecer qual era seu compromisso social.
Nesse sentido, a0 mesmo tempo em que 0o homem era compreendido como um ser
individual, livre, racional e natural, ndo era visto como ser histérico ativo e social.

A partir destas contradicdes fica explicita a necessidade de considerar a
historicidade dos fendmenos, da subjetividade e das concep¢des de homem e de mundo
hegeménicas. A historicidade é compreendida como uma das principais categorias da
Psicologia Sécio-histérica, que entende o sujeito sob um viés que rompe com as
concepcdes idealistas e naturalizantes (Bock, Gongalves & Furtado, 2007).

Cabe esclarecer que neste trabalho optamos por utilizar a Psicologia Socio-
Histdrica, entendendo que:

O conceito definido para nominar esta teoria foi a de psicologia socio-histérica,
ao invés do comumente nome atribuido a escola russa liderada por Vigotski —
historico cultural. Lane considerou aquele ser o melhor conceito por julgar que a
palavra social reforca a concep¢do marxista de sociedade atravessada pela luta de
classes e a vigotskiana de materialidade e historicidade do fenémeno psicolégico.
Mas, ao denominar socio historica a teoria, tinha também a intencionalidade de
mostrar sua relacdo com teoria vigotskiana, demarcando uma flexibilidade teérica
ao construi-la a luz de pesquisas sobre a nossa realidade, especialmente as que
demonstram de forma crucial a exploracdo e a dominacdo. (Sawaia & Mabheirie,
2014, p. 3)

Silvia Lane e seu grupo de pesquisadores atuantes na PUC-SP buscaram a
construcdo de uma teoria psicologica que estivesse em consonancia com as necessidades
do povo brasileiro. No Brasil, essa proposta colocada em curso nos anos 1970 fomentou
transformacdes importantes tanto para a formacéo, quanto para a atuacao profissional.

Fundamentada no materialismo historico dialético, a Psicologia Sécio-historica
entende o sujeito como um ser ativo e social, ao mesmo tempo em que compreende
também a materialidade do psiquismo, isto &, a existéncia objetiva do seu objeto. Nesse
sentido, como afirmam Bock, Gongalves e Furtado (2007, p. 121):

[...] na concepcdo materialista, sujeito e objeto tém existéncia objetiva e real e, na
visdo dialética, formam uma unidade de contrarios, agindo um sobre o outro.”
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Assim, rompe com as visdes mecanicistas e determinantes, compreendendo que a
subjetividade também é construida na relacdo dialética com a realidade objetiva.

Acreditamos que ao se discutir qualquer fendmeno que faca interface com a
adolescéncia, é preciso relembrar que na histdria da psicologia, por muito tempo, esta foi
considerada um periodo “dificil”, “conflituoso”. Carregada de estigmas, essa etapa do
desenvolvimento humano (adolescéncia) foi sendo atrelada a comportamentos
impulsivos, a dificuldade de lidar com as emoc6es e limitagcbes no trato dos processos
relacionais. Ainda hoje, os reflexos dessas concepcdes séo sentidos, sendo o adolescente
visto, muitas vezes, como imaturo, como “aquele que ndo sabe lidar com 0s seus
sentimentos”. Diante disso, o fendmeno da autolesdo na adolescéncia vai ganhando
contornos socialmente articulados a essas concepcdes naturalizadas.

Este tema me despertou interesse a medida que em meu primeiro atendimento
clinico com adolescentes, pude acompanhar o sofrimento psiquico/emocional e praticas
como a autolesdo. A partir disso, as inquietacdes tornaram-se mais frequentes, quando
em trabalhos posteriores me deparei com o fendmeno da autolesédo sem que houvesse uma
intencdo de finalizar a vida, isto €, o suicidio. Aos poucos percebi uma forte relagéo entre
esses dois fenbmenos — autolesdo e suicidio — sendo compreendidos, com certa
frequéncia, como intrinsecos. Além disso, em uma das palestras sobre suicidio para
adolescentes que ministrei em um colégio, uma aluna me deixou sem saber o que
argumentar ou explicar quando, em publico, me questionou sobre o porqué de ela gostar
de se autolesionar, afirmando que ndo praticava este ato com o intuito de suicidio, mas
apenas que havia se tornado rotina o fato de se agredir de diversas formas.

E claro que ha singularidades e particularidades a serem respeitadas e
consideradas ao se falar sobre cada caso. Entretanto, passei a pensar na necessidade de
uma compreensdo mais critica e aprofundada sobre esse tema ao observar o publico de
pais e alunos presentes e ver em seus olhares a indignacao e o julgamento. Era como se
me dissessem: “ela faz isso para chamar atengao!”.

Outro elemento importante que me levou a enveredar por esta pesquisa refere-se
ao uso das redes sociais. Em 2015, ap6s compreender 0S meus processos e buscar recursos
que me auxiliassem na superacdo de sentimentos depressivos — enfrentados por mim
naquele momento apds a perda de um familiar — deparei-me com a escrita e decidi
compartilhar as minhas inquietacGes e sentimentos nas redes sociais. Pouco tempo depois,
0S posts comegaram a viralizar, atingindo milhares de pessoas que se identificavam com

minhas postagens. Recebi diversos emails, comentarios, solicitagdes de amizade, pedidos
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de ajuda tanto de adolescentes, quanto por parte de seus familiares. Ali, pude perceber
como as postagens nas redes sociais podem impactar uma pessoa em sofrimento e refletir
sua busca desesperada por ajuda. Por que esse adolescente busca um desconhecido para
falar de suas angustias? Por que um texto movimentou tantas pessoas, em diferentes
sentidos? Todas essas inquietacfes tornaram-se importantes no percurso de construgédo
desta pesquisa.

A leitura psiquiatrica do fendmeno nos diz, de acordo com o Manual Diagndstico
Estatistico de Transtornos Mentais - DSM V, publicado pela Associacdo Americana de
Psiquiatria em 2014, que a autolesdo sem intencdo suicida é classificada como o ato
intencional de agredir a si mesmo, em um periodo de cinco dias ou mais, provocando
lesbes como cortes, queimaduras, bater ou esfregar excessivamente, gerando contusao ou
sangramento. Com isso, DSM V ainda afirma que a pratica da autolesdo vem carregada
de expectativas como: “l. Obter alivio de um estado de sentimento ou de cogni¢do
negativos. Resolver uma dificuldade interpessoal. Induzir um estado de sentimento
positivo” (American Psychiatric Association, 2014, p. 803). Segundo o citado manual,
esses comportamentos autoinfligidos geram sofrimento e interferem em diversas areas da
vida do sujeito e em sua maioria, sdo iniciados no periodo da adolescéncia.

Sobre a dimensdo desse problema, uma matéria veiculada no site G14, de acordo
com dados da Secretaria de Salude do Distrito Federal, afirma que o nimero de autolesdes
tem aumentado consideravelmente quando comparado aos anos anteriores. O Ultimo dado
epidemioldgico divulgado aponta para um aumento de 93% nos casos de autolesdo, nos
anos de 2013 a 2018, isso considerando apenas o estado do Distrito Federal. Ainda
segundo esse boletim, entre 2011 e 2018 foram 339.730 casos de autoleséo notificados
oficialmente. Além disso, 45,4% desses dados correspondem a sujeitos de idade de 15 a
29 anos, nos casos de violéncia autoprovocada (Ministério da Saude, 2019).

Mas, o que levaria um adolescente a se autolesionar?

De acordo com Santos (2017), os fatores de risco que englobam o fenémeno da
autolesdo na adolescéncia incluem desde conflitos no ambiente familiar, violéncia
intrafamiliar, bullying no espaco escolar, até fatores chamados individuais como quadros
de estresse pos-traumatico, transtorno de personalidade borderline, transtornos de humor,
uso de drogas e alcool, sentimentos de angustia, desespero e a auséncia de recursos e rede
de apoio para o enfrentamento do sofrimento, a producdo de vida e a criacdo de novos

sentidos.
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A pesquisa realizada por Pires (2018) sobre a relacdo existente entre sofrimento e
a autolesdo em um Centro de Referéncia do Adolescente do estado do Rio de Janeiro,
constatou que a violéncia autoinfligida é perpassada por um conjunto de fatores, bem
como por outras violéncias. Segundo a autora, o adolescente que se autolesiona muitas
vezes vem de um contexto marcado por violéncias, que vdo desde a psicologica até
mesmo a sexual.

A partir da visdo materialista historico dialética*, pode-se compreender a violéncia
como um fenémeno social complexo, a ganhar maior destaque nos ultimos anos, sendo
objeto de discusséo por parte do poder publico e fonte de interesse e estudos cientificos
nas areas da Psicologia, Ciéncias Sociais, Saude Publica, entre outras. Dessa forma, o
fendmeno da violéncia sob um viés histérico e social articula questdes econémicas,
politicas, morais, psicoldgicas e institucionais. Ao tratarmos da questdo da violéncia,
devemos ainda compreendé-la ndo apenas a partir de seu aspecto fisico, mas também
englobar suas inimeras formas expressivas, como a violéncia psicolégica, patrimonial,
sexual e moral (Neves et al., 2010).

De acordo com Pino (2007), a palavra violéncia produz reacfes e emocBes nos
sujeitos, sendo o sentido maior que o significado. Isso implica dizer que o significado
atribuido no dicionéario de lingua portuguesa ndo é suficiente para abarcar a complexidade
que esta palavra representa na experiéncia coletiva da humanidade. Logo, todo ato de
violéncia possui uma dimensdo social, mesmo que algumas acfes se esgotem em Ssi
mesmas, sem consequéncias sociais, como o caso da violéncia autoprovocada, por
exemplo.

Hé& ainda que se considerar que nossa sociedade é marcada por desigualdades,
exploracdo e opressdes. As desigualdades e diferencas existentes, desde a nivel
econbmico, racial ou de género, reforcam violéncias que, em grande parte das analises,
n&o sdo legitimadas (Feitosa & Lima, 2018). Essas opressdes se expressam em diferentes
contextos e espacos, desde a escola, 0 mercado de trabalho e até mesmo o ambiente

virtual. Assim, quando falamos sobre autoles@o e 0s aspectos que comumente estdo

4 A compreensédo dos fundamentos metodoldgicos da perspectiva Socio-Histérica engloba concepgédo de
homem, de mundo e de conhecimento. Essa visdo contextualizada permite o entendimento de como este
método foi construido, bem como as discussdes metodoldgicas no século XX. E por meio da compreensio
historica de constituicdo do método que seré possivel o conhecimento dos fundamentos e particularidades
da metodologia que permitiu a superacao da dicotomia vigente na época acerca das interpretacdes da relacdo
existente entre a subjetividade e objetividade. A superagéo dessa visdo dicotdmica s tera conclusdo com
Karl Marx (1818-1883)
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relacionados a pratica — como o bullying, abusos, relacionamento abusivo, violéncia
intrafamiliar, por exemplo — precisamos olhar para as particularidades dessa sociedade.

De acordo com Souza e Brugger (2017) hd uma naturalizagdo em nossa sociedade
dos privilégios de determinados grupos sociais, produto das relagdes e construcdes
sociais. Nesse sentido as relacdes de dominacdo refletem violéncias que se tornam
invisiveis e passam a ser naturalizadas por uma sociedade de classes. Torna-se natural,
portanto, relacGes de poder e submissdo. Nesse sentido, as opressdes tornam-se cada vez
mais acentuadas e cada vez menos dirimidas.

E o que Bourdieu (1989 apud Rosa, 2017) conceitua como violéncia simboélica.
Para 0 autor, esse processo de opressdo € produto das relagdes sociais e se perpetua como
algo natural. E por meio desta relag&o de poder que a violéncia simbélica, estrutural, sutil
e invisivel se reproduz. Essas opressdes revelam a dimensdo simbdlica das violéncias de
género, das violéncias institucionais, raciais, etc.

[...] o fato de que a ordem do mundo, tal como est4, com seus sentidos Unicos e
seus sentidos proibidos, em sentido proprio ou figurado, suas obrigacdes e suas
sangdes seja grosso modo respeitada, que ndo haja um maior numero de
transgressdes ou subversodes, delitos e ‘loucuras’. [...] que a ordem estabelecida,
com suas relacdes de dominacdo, seus direitos e suas imunidades, seus privilégios
e suas injusticas salvo uns poucos acidentes historicos, perpetue-se apesar de tudo
tdo facilmente, e que condicGes de existéncia das mais intoleraveis possam
permanentemente ser vistas como aceitaveis ou até mesmo como naturais.
(Bourdieu, 2002, p. 10 apud Rosa, 2017, p. 6)

Nesse sentido, tomando como foco o fendmeno da autolesdo na adolescéncia
definida como uma violéncia autoprovocada, torna-se urgente refletirmos sobre algumas
determinacg®es constitutivas implicadas neste processo, considerando que a autolesédo vem
sendo apontada como um problema crescente de saude publica, podendo estar associada
ao fendbmeno do suicidio, como outrora mencionado.

Na esfera legislativa, a Lei n. 13.819 promulgada em 26 de abril de 2019, instituiu
a chamada “Politica Nacional de Preven¢do da Automutilagido e do Suicidio”, colocando
a obrigatoriedade da notificagdo pelos setores de salde nos casos de violéncia
autoinfligida com ou sem intencdo suicida. O objetivo desta notificagéo, segundo Cruz et
al. (2019), é avaliar, por meio dos dados coletados, o fendmeno da violéncia, seus
impactos e quais acGes sdo necessarias para 0 enfrentamento dessa problematica no
ambito das politicas publicas. Para esses autores, “¢ importante ressaltar que a notificagéo
ndo € uma dendncia e tem como finalidade identificar a incidéncia da violéncia no

territorio através do monitoramento e analise do comportamento do agravo”. (Cruz et al.,
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2019, p. 2). Tendo isso em vista, a notificacdo seria apenas o primeiro passo em direcédo
a busca pela garantia do cuidado integral e multidisciplinar nos casos de violéncia
autoprovocada.

Sem entrar no mérito da discussdo sobre a abrangéncia e relevancia desta lei,
tampouco dos limites da leitura epidemioldgica no trato das questdes de salde mental,
ressaltamos que muitos sdo os desafios que identificamos para o entendimento da
totalidade do fendmeno da autoleséo. Existe uma lacuna no campo de estudos e pesquisas
brasileiras, bem como nas propostas de enfrentamento para que a atuacdo do profissional
da saude e satude mental caminhe em direcdo a integralidade do cuidado e do atendimento
as demandas do publico adolescente. Além disso, sdo poucos o0s estudos nacionais que se
debrugam sobre a tematica da autolesdo na adolescéncia, e mais ainda, dos estudos
existentes, grande parte sdo sustentados a partir da visdo médico-psiquiatrica.

De acordo com dados do boletim epidemiolégico do Ministério da salde, entre os
anos de 2011 e 2018, 339.730 casos de autolesdo foram notificados, sendo a faixa etaria
correspondente entre 15 a 29. Dessas notificacoes, 67,3% referem-se a mulheres e 32,7%
a homens. Ainda, os dados do boletim apontam que a residéncia foi o local mencionado
como espaco frequente na pratica de autolesdo, cuja repeticao foi identificada em 31,9%
dos casos, com uma expressividade maior entre mulheres (33,6%) em comparagdo aos
homens (28,6%). Vale destacar que 23,9% das notificacbes ndo apresentavam dados
sobre a repeticdo da violéncia. Outro aspecto relevante refere-se as formas de autolesao.
Segundo o boletim, o envenenamento registrou-se como o meio mais frequente de
agressao, isto é, 50,4% dos registros, seguido pelo uso de objetos perfurocortantes,
correspondendo a 17,8%. Por fim, o relatério observou uma prevaléncia de autoagressao
com maior potencial letal entre homens quando comparado a mulheres (Ministério da
Saulde, 2019):

As proporcgdes de lesbes autoprovocadas com carater repetitivo apresentaram
valores importantes para ambos 0s sexos, mas foram maiores entre as mulheres,
assim como observado em estudo realizado com pacientes atendidos em setores
de emergéncia. Somado a isso, mulheres somaram a maior propor¢do de casos de
notificados de violéncia autoprovocada, e homens apresentaram maiores
frequéncias de autoagressdes com meios de maior potencial letal. Nesse sentido,
a literatura é consistente em demonstrar que mulheres apresentam uma maior
frequéncia de ideacdo e tentativas de suicidio, enquanto homens apresentam uma
maior frequéncia de suicidios consumados (p. 12)

Ante essas afirmativas, propomos pensar o fenémeno da autolesdo em uma

perspectiva mais ampla, considerando que aquilo que produzimos academicamente,
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quando apropriado socialmente, é usado para direcionar e legitimar politicas que
dialeticamente interferem nos modos de vida e nas relagdes e suscitam movimentos de
busca ao atendimento das nossas necessidades, ou seja, revelam em seus desdobramentos
N0SsSo compromisso social.

Para essa compreensdo mais ampla é necessario o rompimento com as visoes
biomédicas e com explica¢des culpabilizadoras do sujeito. A autolesdo é um fendbmeno
multideterminado (Guerreiro, 2014) que tem afetado, coexistido e produzido sofrimento,
marcando a subjetividade das pessoas em um momento tdo importante de seu
desenvolvimento, como é o caso da adolescéncia.

Partimos do pressuposto da nogdo de subjetividade, a qual, para a Psicologia
Sécio-Histdrica, compreende que a materialidade participa do processo de sua construgdo
e vice-versa. Noutras palavras, ha uma relacdo dialética entre objetividade e
subjetividade, ndo devendo essas categorias serem tomadas como excludentes e
dicotdmicas.

Dessa forma, partindo do objetivo geral deste trabalho - refletir sobre a autoleséo
na adolescéncia como um fendmeno sécio-historico - o estudo aqui realizado é
caracterizado como uma pesquisa exploratéria, do tipo documental. Gil (2002) afirma que
a pesquisa exploratdria tem como objetivo aproximar-se do problema de pesquisa e a
partir disso construir hipdteses. Para tanto, utiliza desde o levantamento bibliogréfico, até
mesmo analise de experiéncias e relatos que possam ajudar na construcdo das hipoteses
do objeto de pesquisa. A pesquisa documental, por sua vez, configura-se pela analise de
materiais e conteldos que ainda ndo foram tratados cientificamente, sendo esta uma
ferramenta importante no complemento a pesquisa bibliogréfica.

Inicialmente para a realizacdo deste estudo, realizamos um levantamento de
produgdes cientificas a partir dos descritores: “autolesdo”, “automutilacdo”, “violéncia
autoinfligida”, “adolescente” e “adolescéncia” nas bases de dados SciElo e PePsic, com
delimitacdo da modalidade artigos cientificos e de temporalidade restrita ao periodo entre
1990 e 2020, considerando a criagdo do Estatuto da Crianca e de Adolescente — ECA, que
representou um marco na garantia de direitos de criangas e adolescentes.

Além dos artigos cientificos, foram selecionadas postagens das redes sociais:
Tumblr e Facebook para a construcdo de nossa analise. Dessa forma, realizamos buscas
nestas redes, partindo do pressuposto de que o publico adolescente participa e interage

ativamente nessas plataformas digitais. Assim, no Tumblr, utilizamos as hashtags:
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automutilacdo, cortes e cutting. J& no Facebook, buscamos por grupos sobre
automutilacéo.

Para organizacdo da metodologia, seguimos a orientacdo de Aguiar e Ozella
(2006) para o trabalho com os Nucleos de Significagdo, com levantamento dos pré-
indicadores, indicadores e, por fim, da formacdo dos Nucleos de Significacdo. Esses
nacleos possibilitam uma visdo geral da organizacdo do objeto de estudo. De acordo com
os autores, os Ndcleos de Significacdo configuram-se como um procedimento
metodoldgico que contribui para a superacdo das explicacBes sobre determinados
fendmenos, saindo do que estd posto e aparente, para significacbes que revelam a
construcdo dos sentidos e significados.

A anélise serd guiada pela Psicologia Socio-Histérica, vertente esta que
compreende os fendmenos a partir da sua historicidade, partindo de uma visdo critica da
realidade objetiva e da atividade humana. Assim, mais do que uma teoria e um saber
critico, essa perspectiva permite a compreensdo da materialidade e dos processos
historicos buscando desnaturalizar os fenbmenos humanos a fim de que nossas
apreensdes ndo acontecam de forma reprodutiva e alienada (Bock & Gongalves, 2009).

A andlise a partir dessa teoria entende a subjetividade e a realidade como
instancias histdricas, dialéticas e contraditérias. O método consiste na apreensao das
transformacoes e das relagfes construidas ao longo da histéria — as quais sdo atravessadas
pela cultura e pelas producbes humanas (Bock & Gongalves, 2009).

Logo, nos parece fundamental uma compreensao voltada para a constituicdo do
sujeito adolescente e suas relagOes, entendo que estas sdo produtoras de vida ou de
adoecimentos. As desigualdades produzidas pela divisao de classes prdprias da sociedade
capitalista, engendram diferentes formas de apropriacdo das condi¢fes materiais; e essas
desigualdades também produzem adoecimento e sofrimento a medida que entrelacam
maltiplos elementos historicos, sociais e econémicos.

A producdo de vida e de saude se fazem no coletivo. A concepgao de saude mental
individual é iluséria e serve para potencializar os discursos presentes na sociedade
capitalista, que por sua vez, se exime de responsabilidades sociais e compreende o0 sujeito
a partir da sua experiéncia individual. Esses discursos excluem a multiplicidade de
elementos histdricos, sociais e econdmicos que integram e compdem 0S Processos
sofrimento psiquico/emocional e o afirmam como passivel de classificagcdo e

medicalizacéo.
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Para aprofundar essas reflexdes, a organizacdo deste texto se divide da seguinte
forma: na primeira se¢do discutimos sobre a constitui¢cdo do sujeito e historicidade, além
de apresentarmos o olhar para a adolescéncia a partir da perspectiva sdcio-histdrica.
Ainda nesta secdo discutimos sobre o sofrimento psiquico/emocional vivenciado pelos
adolescentes, articulando essa tematica as contribui¢cdes do SUS, da reforma psiquiatrica
e da abordagem tedrico-conceitual da determinagdo social do processo saude-doencga. Na
segunda secdo, o objetivo € pensar sobre a autolesdo na adolescéncia na interface com o
sofrimento/adoecimento psiquico, destacando fatores que na atualidade sao tidos como
contribuintes para o aumento das experiéncias de sofrimento na adolescéncia.
Apresentamos ainda o levantamento e andlise de alguns artigos cientificos que discutem
o fendmeno da autolesdo, intentando apreender contribuicbes e dialogar com as
concepcdes sobre a autolesdo que aparecem nesses estudos cientificos. Na terceira se¢cdo
trouxemos a metodologia do trabalho e a caracterizacdo da pesquisa e do nosso objeto de
andlise, e por fim, discutimos os nucleos de significacdo a partir dos resultados das
postagens retiradas das redes sociais.
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SECAO I- A ADOLESCENCIA E CONSTITUICAO DO SUJEITO: UMA
PERSPECTIVA SOCIO-HISTORICA

O importante e bonito do mundo & isso:
gue as pessoas ndo estdo sempre iguais,
ainda nédo foram terminadas,

mas que elas véo sempre mudando.
Afinam e desafinam

(Jodo Guimarées Rosa)

A adolescéncia ¢ compreendida comumente como uma fase “dificil” da vida.
Surgem assim questionamentos e estudos voltados a compreensdo desta etapa do
desenvolvimento humano considerada como complexa. Contudo, alguns
questionamentos parecem-nos importantes: de qual sujeito estamos falando? Como ele se
constitui? Para compreender o fendmeno da autolesdo em sua totalidade é imprescindivel
termos claro qual a visdo de homem e de mundo nos guia e como entendemos que se da

a constituicdo da subjetividade humana.

1.1 Constituicdo do sujeito e historicidade

A Psicologia Socio-Historica na sua compreensao de homem e de mundo, entende
que o fendmeno psicoldgico ndo se d& de forma inata e preexistente, mas se constroi a
partir da relacdo do homem com a realidade objetiva. Com isso, ao falarmos sobre
subjetividade humana a partir da perspectiva sdcio-historica, € imprescindivel
abordarmos a dialética com a objetividade, isto &, as condi¢cBes materiais nas quais esses
sujeitos se inserem. Compreende-se que a relacdo homem-mundo estd sempre em
movimento e transformacdo, em um processo no qual o homem atua, provocando
mudangas no mundo, ao passo que este (0 mundo), fornece elementos para a construcao
da sua subjetividade.

Ao discorrer sobre o fendmeno psicoldgico e a constituicdo do psiquismo, a
psicologia tem produzido conhecimentos que excluem as condi¢des econdmicas, sociais
e culturais nas quais 0s sujeitos estdo inseridos. Ao excluir essas condicdes, naturaliza os
fendmenos e culpabiliza os sujeitos, pois seu olhar é fragmentado e reduzido. Assim, por
exemplo, “fala-se da mée e do pai sem falar da familia como institui¢do social marcada

historicamente pela apropriagao dos sujeitos” (Bock, Furtado & Teixeira, 2001, p. 25).
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Para a Psicologia Socio-Histdrica a construcdo da subjetividade é um processo
dindmico, continuo que revela a

[...] a sintese singular e individual que cada um de nds vai constituindo conforme
vamos nos desenvolvendo e vivenciando as experiéncias da vida social e cultural,
é uma sintese que nos identifica, de um lado, por ser Unica, e nos iguala, de outro
lado, na medida em que os elementos que a constituem sdo experienciados no
campo comum da objetividade social. (Bock et al., 2018, p. 28)

Uma das categorias de analise da Psicologia Socio-Histérica ¢ a totalidade. Para
Bock e Gongalves (2009) a totalidade reside na complexidade de cada elemento que s6
pode ser passivel de compreensao se tomado em sua totalidade, isto €, sem fragmentos.
Logo, essa categoria nos impulsiona considerar que ndao ha como compreender de forma
critica o fendmeno da autoles&o na adolescéncia, isolando-o. E necessario localizar essas
instancias, descobrir como elas estdo sendo reproduzidas e para além disso, considerar o
sujeito como ativo no seu processo, de modo a olhar os determinantes constitutivos pelo
cultural e social. Isso retrata 0 movimento dialético que constitui as dimensdes sociais,
uma vez que o singular também se expressa no plural. Dessa forma, a mediacdo surge
como uma categoria imprescindivel para a apreensdo da totalidade dos fenémenos, pois
a realidade é contraditdria e s6 pode ser compreendida por meio da mediacéo.

Outra categoria importante € a historicidade. O homem, situado em uma dada
realidade, a partir da atividade humana produz ideias e objetos, quer seja, produto das
relages. O homem se constitui historicamente e a expressdo de suas ideias revela a sua
realidade, que se modifica e se transforma ao longo do tempo. Caracteriza-se, portanto,
por um processo dialético que expde a contradicdo sob a Gtica materialista. Dessa forma,
“[...] as categorias de analise cumprem a funcao de auxiliar a desvendar os fenomenos,
saindo do nivel das aparéncias para apreender seu processo e concretude; suas relacées,
seu movimento” (Kahhale, Castro e Silva & Silva, 2014, p. 26).

Ao compreender o sujeito como ativo, historico e social, a Psicologia Socio-
Historica entende subjetividade como sendo produzida na relagcdo dialética com a
realidade objetiva. A ideia moderna e liberal de sujeito concebe o homem como livre e
capaz de escolher qual posicdo deseja ocupar na sociedade. Essa concepgao vai sendo
gestada a partir das mudangas econémicas decorrentes da modernidade, as quais
permitiram o livre mercado e geraram a necessidade de producdo de mercadorias. Nesse
cenario, a participacdo do homem na sociedade vai se dando por meio da producéo e

consumo de mercadorias, algo fundamental para o capitalismo vigente (Bock, 2007b).
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Contudo, o mesmo sujeito afirmado como individual e livre, ao mesmo tempo, €
negado. O conceito de subjetividade privatizada entra em crise e cede lugar a um campo
vasto para explicacdes sobre o sujeito, sua constitui¢do e caracteristicas. Sendo assim, no
advento da modernidade, a Psicologia como ciéncia aparece como a melhor alternativa
para essa nova compreensdo do homem e da subjetividade:

[...] a categoria subjetividade, tomada simultaneamente como experiéncia
humana, signo e conceito tedrico, também pode mostrar a relacdo entre a base
material e a producdo de ideias no movimento histérico. Como experiéncia
humana, a subjetividade se modifica e aparece de diferentes formas ao longo da
histéria humana; como signo, designa essa experiéncia, modificando-se
juntamente com ela, a0 mesmo tempo, permitindo a expressdo dessa experiéncia
e transformando-a; como signo que adquire estatuto de conceito teorico, surge no
interior do desenvolvimento da ciéncia na modernidade, mais especificamente
com a Psicologia, embora ndo se explicite como conceito desde o inicio formal
dessa ciéncia. (Gongalves, 2007, p. 41)

A Psicologia estava ligada as influéncias do positivismo e sua ideia de
neutralidade e objetividade da ciéncia, entendendo o sujeito e as tramas sociais como
instancias distantes, negando os processos historicos e sociais como participantes do
desenvolvimento desse sujeito e da subjetividade construida na relagdo com a
materialidade da vida.

Paralelamente a isso, na atualidade, a visao da subjetividade como algo interno,
inerente e preexistente do individuo ainda ndo foi superada. Comumente, a subjetividade
ainda é compreendida, muitas vezes, como algo pertencente a natureza humana. No
entanto, o fato desta ser compreendida como singular, ndo implica que a sua origem esteja
no interior do individuo. 1sso porque a génese esta nas relacdes sociais, na apropriacao
do sujeito de forma unica, na relagao com a realidade objetiva. Isto ¢, “o desenvolvimento
da subjetividade ocorre pelo intercAmbio continuo entre o interno e o externo” (Silva F.,
2009, p. 172).

Nesse sentido, a subjetividade deve ser considerada como um processo que so é
possivel se constituir por meio da relacdo do homem com a materialidade, sendo o
processo de subjetivacdo implicado ao de objetivacdo, isto é, trata-se de uma relagéo
dialética. E necessario que compreendamos como se da a dialética singular-particular-
universal, para que tudo que constitui e afeta esse sujeito seja analisado por nos de forma
integral e contextualizada.

Para Oliveira (2001), o trabalho do psicologo, seja nas pesquisas ou na atuacao

profissional, deve buscar compreender “[...] como a singularidade se constréi na
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universalidade e, a0 mesmo tempo e do mesmo modo, como a universalidade se
concretiza na singularidade, tendo a particularidade como mediagdo” (p. 12).

A universalidade refere-se as possibilidades construidas por meio da agéo coletiva
dos homens; e estas podem ser apropriadas pelo sujeito. Com isso, a singularidade aparece
como categoria a distinguir os homens uns dos outros, de modo a tornar o individuo unico,
tendo em vista que na relacdo com a realidade objetiva, cada sujeito ird se apropriar dos
contetidos historicamente produzidos de forma Unica. Noutros termos, a singularidade
pode ser entendida como “produto da historia das condi¢Ges sociais e materiais do
homem, a forma como ele se relaciona com a natureza e com outros homens” (Silva F.,
2009, p. 172).

A particularidade, por sua vez, pode ser definida como uma categoria mediadora.
O sujeito detentor de um corpo bioldgico se transforma numa possibilidade de se
desenvolver de forma plena e integral (universalidade) por meio destas relacdes
(particularidade), e se apropria de forma Unica e singular. Assim, constréi sua
subjetividade. Vale destacar ainda que as condi¢cGes materiais oferecidas se alteram a
depender da sociedade, o que constitui a particularidade, ou seja, as condi¢cdes materiais
permitem que o sujeito se aproprie ou nao dos contetdos historicamente produzidos pelo
homem (Silva F., 2009):

[...] a subjetividade enquanto processo de constituicdo do psiquismo possibilita ao
homem apropriar-se das produ¢des da humanidade (universalidade), a partir de
determinadas condigdes de vida dentro de uma dada sociedade (particularidade),
que constituem individuos Unicos (singularidades), mesmo quando compartilham
a mesma particularidade. (p. 174)

Nesse sentido, as caracteristicas naturais, bioldgicas, isto €, a constituicao fisica
de cada sujeito, ndo deve ser vista como algo pertencente a ele, mas antes, que se
singularizam e se diferenciam ao longo do desenvolvimento e dos processos de
apropriacdo da cultura. Nao podemos desconsiderar, e nem se pretende, as questdes
biolégicas como participantes do processo de desenvolvimento humano, mas é
importante destacar que tais aspectos também se modificam por meio dos processos de
objetivacdo, da atividade humana e dos produtos desta relacéo dialdgica.

Para a Psicologia Socio-Historica, as experiéncias humanas e as produgfes que
emergem de suas relagdes sdo sempre mediadas. Este homem, situado em uma dada
realidade, produz ideias e objetos a partir da atividade humana — produto das relagdes. O

homem se constitui historicamente e a expressdo de suas ideias revela a sua realidade, a
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se modificar e transformar ao longo do tempo. Caracteriza-se, portanto, por um processo
dialético que expde a contradicdo sob a dtica materialista (Aita & Tuleski, 2017).

As atuagOes profissionais dentro da Psicologia estardo sempre respaldadas na
concepcao de homem e de mundo, o que envolve o desenvolvimento humano. Para o
materialismo historico dialético, é necessario compreender os fenémenos psicoldgicos
em sua totalidade, compreendendo 0s aspectos sociais, econémicos e culturais como
elementos constitutivos destes fendmenos e entendendo suas contradi¢Ges. Assim, busca-
se entender de forma concreta a realidade, fugindo do que esta aparente e caminhando em
direcdo a esséncia do fendémeno psicologico (Aita & Tuleski, 2017). Essa esséncia se
caracteriza ndo como algo inato e pré-existente, mas sobretudo pelas constitui¢cdes sociais
que séo construidas historicamente. Nesse sentido, o processo de humanizagdo acontece
a medida que este se apropria dos conhecimentos construidos historicamente por outros
homens, isto €, pela apropriacdo da cultura.

Marx em A ideologia Alemd afirma que é a vida que determina a consciéncia, e
ndo o contrario. Assim, a consciéncia para Marx ndo determina o ser, mas € 0 seu ser
social que determina a consciéncia. Além disso, nas 62 e 8 Teses sobre Feuerbach, o autor
pontua que a esséncia humana ndo é uma abstracdo inerente ao individuo, isto é, ndo é
dada de forma natural. A esséncia humana é uma construcdo do préprio homem criada a
partir do conjunto das relagdes sociais (Oliveira, 2001).

De maneira semelhante, a transformacéo do homem e as relagdes construidas ao
longo da histdria levaram a exigéncia de uma organizacdo que se mostrou insuficiente
quando observada pelo aparato biolégico. Tdo logo “o trabalho exigiu uma forma
particularmente humana de reflexo da realidade apresentada pela consciéncia” (Aita &
Tuleski, 2017, p.101). Assim, a consciéncia como categoria caracteriza-se por um sistema
de conhecimento que se forma a partir das experiéncias do homem com a realidade e as
suas apreensoes.

Nesse sentido, a consciéncia € social, e se constroi a medida que as producdes de
vida material se relacionam com a experiéncia humana e dependem das condi¢fes
historicas e objetivas. No entanto, a sociedade capitalista e a divisdo de classes produzem
uma forma de consciéncia que “na sociedade de classes sédo dadas pelos processos de
alienacdo” (Aita & Tuleski, 2017, p.102). Além disso, as desigualdades produzidas por
essa divisdo passam a engendrar diferentes formas de apropriacdo das condicdes

materiais, da mesma forma produzem adoecimento enquanto o sofrimento é atravessado
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por elementos histdricos, sociais e econdmicos. As relacdes que sdo estabelecidas entre
as classes resultam nas diferentes possibilidades de apropriacéo.

Para Sawaia (1987, p. 296): “a consciéncia constitui a forma como o individuo
apreende o mundo fisico e social, em um trabalho de interpretacdo da vida, de noés
mesmos, da relagdo com o mundo, através do pensar, do sentir, do sonhar”. 1sso implica
dizer que os afetos e emocOes precisam ser vistos sob a 6tica da dimensdo da consciéncia,
entendendo-os como elementos que integram este processo, juntamente da linguagem e
do pensamento. Os afetos e emocGes séo vistos, comumente, de forma naturalizada e
intrinsecos ao sujeito.

Neste interim, os estudos de Vygostski e outros pensadores como Henri Wallon,
por exemplo, destacam a afetividade como uma funcdo psiquica superior, sendo esta
aprendida socialmente por meio das relagdes com outros homens. O homem, “[...] em seu
aspecto emocional, precisa ser compreendido como sintese das rela¢fes sociais, e neste
sentido, as emocdes sdo datadas historicamente e sdo construidas a partir das condi¢des
materiais de producdo” (Facci et al., 2011, p. 656 apud Luppi & Alves, 2019, p.106).

N&o podemos deixar de colocar em tela a importancia da linguagem para a
constituicdo do psiquismo. A categoria linguagem € a funcao psicoldgica superior que
possibilita a0 homem organizar o comportamento e suas atividades, representando um
instrumento importante de mediacdo psiquica e dos processos de constituicdo da
consciéncia. Com a transformacédo da sociedade surgem novas necessidades e espacos,
como 0s ambientes virtuais, por exemplo. A internet possibilitou uma nova forma de
conexd@o com as pessoas e facilitou o acesso a informagfes. Neste cenario, as atividades
online existem paralelamente & vida offline. Ndo é uma relacdo dicotdmica, as fotos
postadas nas redes sociais revelam a vida fora deste espaco. As amizades feitas e desfeitas
também. E uma extensdo da realidade vivida pelo sujeito (Garcia, 2018).

Nesse sentido, a linguagem virtual é atravessada pela afetividade, leva o sujeito a
criar conexdes com outras pessoas e se relacionar com elas. Nestes espacos — redes sociais
— criam-se relagBes de pertencimento e de afeto. E também onde hé o surgimento de uma
nova forma de se comunicar e representar as emogdes, COmo 0S emojis € memes, por
exemplo (Garcia, 2018).

A afetividade, assim como a concepcédo de adolescéncia que sera discutida neste
trabalho, é vista como algo natural, isto é, intrinseco ao sujeito. Tao logo, as emocoes e
os afetos sdo compreendidos como parte da natureza humana e ndo como algo construido

socialmente.
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Vigotski, em seus estudos sobre as emoces, assinala um ponto importante no
entendimento das mesmas: cognicao e afeto sdo indissocidveis. Essa compreensdo busca
romper com concepgOes dualistas sobre mente e corpo, objetividade e subjetividade a
partir do método histdrico dialético. Isso nos leva a compreender o campo dos afetos na
esfera social e também individual, na medida em que o sujeito se apropria dessas
vivéncias e a elas atribui um sentido: “aquilo que é internalizado das rela¢@es sociais nao
se restringe a materialidade, mas ao sentido que elas tém para as pessoas.” (Sawaia &
Silva, 2015, p. 348 apud Alves, 2021, p. 21).

Isso posto, entendemos que sao as relagdes sociais que irdo mediar a construcao
da nossa afetividade. Os afetos ndo sdo estruturas naturais, mas enquanto construcgdes
sociais colocam a afetividade no campo das fungbes psiquicas superiores e ndo
elementares. Para Wallon, em um primeiro momento, a afetividade se caracteriza pelo
seu aspecto bioldgico, isto €, liga-se as necessidades do sujeito no inicio da vida e
posteriormente, por meio da mediacdo, passam a assumir uma caracteristica social. Ja
para Vigotski, a afetividade é primordialmente social (Luppi & Alves, 2019).

O fenémeno da adolescéncia também vem sendo abarcado como uma fase natural
da vida humana. Assim, os sujeitos, ao passarem pela infancia, experienciam uma nova
fase do desenvolvimento, a adolescéncia, marcada por mudangas bioldgicas e relacionais
nela “surgem as rebeldias, as insatisfagdes, a onipoténcia, as crises geracionais, enfim
tudo aquilo que a psicologia, tdo cuidadosamente, registrou e denominou de
adolescéncia.” (Bock, 2004, n.p.). Como discutiremos mais adiante, essa naturalizagéo
também é reproduzida na visdo médico-psiquiatrica, que passa a explicar a autolesao
como expressdo dessa adolescéncia patolégica, indicativo de um desenvolvimento
anormal, passivel de classificacGes nosoldgicas universais e de medicalizacao.

Dessa forma, é importante repensarmos e reexaminarmos 0s conteldos
produzidos sobre a adolescéncia, bem como as concepcdes socialmente construidas,
buscando superar a visdo naturalista sobre a mesma, uma vez que ao naturaliza-la,

ocultam-se 0s processos sociais que a constituem (Bock, 2004).

1.2 A adolescéncia em uma perspectiva socio-histérica

A conceituagdo do termo adolescéncia vem sendo objeto de estudos nos ultimos

anos. Entretanto, ha diversas formas de compreender esse momento da vida. As
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compreensdes desse periodo podem ser tanto de ordem bioldgica, quanto social e cultural.
Para a Organizacdo Mundial da Saude — OMS, o periodo da adolescéncia compreende as
idades de 10 a 19 anos, e possui uma visdo fundamentalmente biolégica. A OMS
compreende que neste periodo ha uma potencializacdo do desenvolvimento cognitivo,
bem como a formacéo da personalidade. Enquanto a ONU estabelece este periodo entre
15 e 24 anos. J& o Estatuto da Crianca do Adolescente compreende a adolescéncia no
periodo de 12 a 18 anos incompletos (Eisenstein, 2005).

A partir da concepcdo bioldgica, a infancia € vista como um processo de
desenvolvimento relacionado a maturagdo do organismo. Assim, na perspectiva biologica
0 corpo ainda esta em desenvolvimento, sendo a adolescéncia marcada por um processo
de mudancas que podem ocasionar conflitos ao sujeito.

Como proposto por Ariés (1981), a compreensdo da infancia e da adolescéncia
ndo pode ser vista sob a 6tica do mesmo referencial. 1sso porque esses conceitos foram
construidos socialmente ao longo da historia, assim as compreensdes sofreram mudancas
significativas no modo de compreender cada etapa da vida. Para o autor, a infancia é uma
construcdo da modernidade, pois na idade medieval, os retratos artisticos desconheciam
a infancia em seus trabalhos. Até o fim do século XIIlI, nas representacdes artisticas ndo
existiam criangas enquanto expressdo, mas apenas homens em tamanho reduzido. Foi
apenas no século XVII que as criangas comegaram a aparecer em retratos, sozinhas.

A figura da crianca, desde a idade média até a modernidade, esteve atrelada a vida
adulta, pois eram vistas como sujeitos independentes, participavam conjuntamente da
rotina de festas e reuniGes com a familia.

A partir dos trés ou quatro anos, as criangas ja participavam das mesmas atividades
dos adultos, inclusive orgias, enforcamentos publicos, trabalhos forcados nos
campos ou em locais insalubres, além de serem alvos de todos os tipos de
atrocidades praticados pelos adultos, ndo parecendo existir nenhuma
diferenciacdo maior entre elas e os mais velhos. (Frota, 2007, p. 151)

Nesta concepcao coletivista e sem compreensdes particulares de cada sujeito que
integra a familia, as no¢Oes de subjetividade privatizada sdo anuladas e a familia ocupa o
seu papel de continuidade dos bens e da vida, mas ndo caminha para além disso. Tal como
destaca Aries (1981, p. 276) “podemos imaginar a familia moderna sem amor, mas a
preocupacao com a crianca € a necessidade de sua presenca estdo enraizadas nela”.

Diante disso, 0 autor aponta duas visOes acerca dessa tematica: Desde a idade
média até a modernidade a crianga ndo era vista como diferente do adulto; ademais,

propde uma compreensdo voltada para as mudangas sociais que colocam a familia e a
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crianca no centro da dindmica social. Assim, a familia passa a ocupar um espaco de
afetividade necesséria entre 0s membros que a compde, indo para além das obrigacdes
entre pais e filhos, adentrando ao universo dos sentimentos.

Heywood (2004), no entanto, discorda dos estudos de Aries, apontando algumas
criticas a seu trabalho. Para ele, Ariés aborda, com certa veeméncia, a infancia sob a
perspectiva medieval e € extremista em afirmar que ndo ha, naquele momento da
civilizagdo, a existéncia da mesma. Para Heywood, mesmo que 0s costumes sociais e a
vida cotidiana ndo abrissem espaco para a crianca, isso ndo implica afirmar que ndo havia
infancia naquele periodo. Nesse sentido, aponta que a lIgreja demonstrava uma
preocupacdo com a crianga no que se refere a préaticas educativas, voltadas a servigco do
monastério. Ainda, na visdo do autor, a partir do século XIl ha indicios de uma
preocupacao social e psicologica, sendo que nos séculos XVI e XVII ja havia a percepcao
de que as criancas eram distintas dos adultos.

Heywood (2004) reitera que no século XVII, com as obras de Locke e Rousseau,
foi possivel perceber a figura social da crianga. John Locke, ao discorrer sobre a
concepcao de tabula rasa, coloca o desenvolvimento infantil como pauta, apontando que
a crianca, quando nasce, é semelhante a uma folha em branco (tabula rasa), na qual as
construgdes e impressdes vao sendo “escritas”, isto €, por meio das vivéncias e
experiéncias do sujeito, contrariando a visdo inatista acerca do conhecimento humano. J&
Rousseau escreve sobre uma visdo pura e ingénua da crianca, focada nas virtudes, na
natureza humana e na liberdade para que o desenvolvimento aconteca (Frota, 2007). Ja
no século XIX, temos um marco importante na imagem da crianca para a sociedade.
Nesse momento, ela passa a assumir um valor emocional, apontando para o aspecto da
afetividade.

Todas essas concepg¢oes histdricas sdo importantes para a compreensdo de alguns
elementos: primeiro, o lugar da crianca e do adolescente na sociedade; segundo, o lugar
da familia e os papéis por ela desempenhados nessas relacées.

Dessa maneira, assim como as concepgdes sobre a infancia sofreram mudancas e
transformacbes ao longo da histéria, o conceito de adolescéncia também
caminhou/caminha sobre 0 mesmo viés. Embora os fatores bioldgicos sejam importantes
para a compreensdo do desenvolvimento, o aspecto social mostra-se imprescindivel para
a construcdo de significados. Os estudos sobre esse tema apresentam suas variadas
concepcdes, desde a compreensdo de uma “fase dificil” até mesmo a um processo de

mudancas ndo apenas corporais, mas vinculadas a construcéo da subjetividade.
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O termo adolescéncia vem da palavra adolescere, expressdo derivada do latim que
representa crescimento. A partir da puberdade, uma serie de mudancas de ordem
bioldgica na vida do sujeito acontecem. Como afirma Giuliani (2013, p.3), ocorre uma
[...] “reorganizagdo hormonal e subsequente reestruturacdo anatomo-fisiologica tém
como resultado um novo corpo de homem ou de mulher, dotado de novas sensacées e da
capacidade de reproducdo.” Neste momento, inicia-se uma série de experiéncias e
significados vivenciados por esse sujeito entdo denominado ‘“adolescente”. Assim, 0
processo da adolescéncia é marcado ndo somente por mudancas fisicas e corporais, mas
antes por uma reorganizacao da personalidade, do querer e do sentir.

Diante disso, essa etapa é marcada por instabilidade, inseguranca e conflitos. Mas,
sera que todos os adolescentes vivenciam essa fase da mesma forma? Ao considerarmos
as diferencas sociais e os diferentes acessos as condicdes historicamente construidas pelo
homem, bem como a sociedade desigual em que vivemos, € importante que essas
concepgdes ndo sejam critérios e padrBes estabelecidos para categorizar o sujeito e
enquadra-lo em uma normativa, mas sim como ponto de partida para as mais diversas
compreensdes acerca dessa tematica, que como destaca Giuliani (2013, p.13), “[...] ndo é
uma categoria absoluta, pois nem todos os adolescentes tém a mesma experiéncia de vida.
A do adolescente burgués é muito diferente da do adolescente proletariado, pois cada um,
no seu tempo e espago, tem desafios diferentes”.

N&o raro o fato de as concepcdes sociais sobre a adolescéncia afirmarem uma
visdo conturbada e conflituosa dessa etapa da vida. Por isso, 0s estudos acerca do tema
tém crescido de forma relevante tanto na psicologia, quanto na educagdo. A
institucionalizagdo da adolescéncia pelo psicanalista Erik Erikson® demarcou o inicio
desta visdo no ambito social, abrindo possibilidades de discussfes sobre a temética. Para
ele, a adolescéncia representa uma etapa especial no desenvolvimento humano, sendo os
conflitos, a inseguranca e as escolhas parte da etapa compreendida entre a infancia e a
vida adulta (Bock, 2007a).

A partir de uma visdo cronoldgica sobre a adolescéncia Rocha e Garcia (2008,
n.p.) destacam que:

[...] ela € uma construgdo recente em nossa cultura ocidental e que tem relacdo
direta com o ideério social individualista e cientificista da modernidade,
responsavel pela reordenacéo dos lagos sociais até entdo vigentes. Tal ideério se
expressou atraves do que Foucault teorizou como mecanismos de poder

5 Erik Homburger Erikson (1902-1994) era psicanalista e foi um dos tedricos da chamada Psicologia do
Desenvolvimento.
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disciplinar, que, fundamentado por uma producéo discursiva cientifica, promoveu
controle social através da categorizacdo e da institucionalizacdo dos espacos
sociais e de fases da vida. No que concerne a construcdo da adolescéncia, as
ciéncias humanas tiveram muito a contribuir, com as no¢6es de subjetividade e
desenvolvimento psicologico.

Ja o psicanalista Contardo Calligaris (2000), por sua vez, destaca a adolescéncia
como um ideério social e cultural, isto &, enseja 0 sonho de liberdade e cristaliza algumas
condutas e comportamentos. Ao observar tais condutas, Calligaris aponta que ha um
parametro que guia o adolescente ao pertencimento a um grupo, seja este marcado pelas
vestimentas, costumes ou preferéncias. Ha algo que os conecta nessa relacdo com o
mundo.

Do mesmo modo que o desenvolvimento humano vai sendo compreendido de
forma naturalizada, a adolescéncia vai sendo percebida como um processo natural,
demarcado por conflitos. Em contrapartida, esse adolescente naturalizado sofre com as
pressdes sociais de um sujeito que agora ndo € mais crian¢a, mas que também nao é adulto
e, portanto, ndo tem um lugar, e ainda esta distante do mundo do trabalho.

Essas concepc0es teoricas reforcam a ideia inatista que desconsidera os elementos
sociais e culturais como integrantes do processo de desenvolvimento e formacdo da
personalidade. Dessa forma, o sujeito € constituido por caracteristicas inatas que apenas
se desenvolvem, maduram ao longo do tempo. Acerca deste processo biologicista, Bock
(2007a, n.p.) destaca: “[...] suas caracteristicas sdo decorrentes do “amadurecer”; sdo
horménios jogados na circulacdo sanguinea e o desabrochar da sexualidade genital os
fatores responsaveis pelo aparecimento da sintomatologia da adolescéncia normal”.

Ainda na perspectiva da moratoria, Calligaris (2000) aponta para uma reflexdo
importante: uma sociedade que ndo sabe distinguir ou dar significado de forma coerente
ao que é homem ou mulher, também néo sabe discorrer sobre o0 que é necessario para que
um adolescente se torne um adulto. Assim, as dificuldades encontradas pelos adolescentes
residem nessa falta, em um lugar social carente de informagdes que os permitam ser.

Todas essas concepgdes construidas colocam a adolescéncia como uma fase dificil
e problematica que precisa ser “superada”. Entretanto, Bock (2007b, p.66) destaca um
elemento fundamental: a compreensédo e as construgdes sobre adolescéncia sdo sempre
pautadas em um tnico tipo de adolescente: “homem-branco-burgués-racional-ocidental,
[...] e como se toma a adolescéncia como universal e natural ndo ha qualquer necessidade
de buscar outros grupos para completar os estudos.” Por isso a necessidade de uma

psicologia critica.



31

A Psicologia Sécio-Historica, fundamentada no materialismo historico dialético,
busca compreender a adolescéncia sob uma otica historica e social. Desse modo, para a
perspectiva socio-histdrica, o equivoco de algumas teorias consiste no fato de afastar a
realidade social como participante no processo do desenvolvimento humano. Por isso a
necessidade supracitada por Bock (2007b), de uma psicologia critica, voltada a romper
com as concepcodes idealistas sobre 0 homem e seu desenvolvimento.

Para Vygotski (1996) o grande equivoco da psicologia teria sido o de nédo
compreender o fator social como participante do processo de desenvolvimento, isto €:

[...] considera o contexto [social] como algo externo em relacdo a crianga, como
uma circunstancia do desenvolvimento, como um conjunto de condi¢Ges
objetivas, independentes, sem relacdo com esse processo, que pelo simples fato
de existir acaba por influenciar a crianca. [...] a realidade social é a verdadeira
fonte de desenvolvimento. (p. 264)

Entretanto, vale destacar que essa realidade nédo reside em uma anélise imediata,
mas antes dialética, tendo em vista que a sociedade esta em constante movimento. Para
Vygotski (1996) é preciso desgarrar-se da maneira como o fendmeno se apresenta e
buscar sua esséncia, isto &, as leis internas do desenvolvimento. Isso implica dizer que a
visdo sdcio-histdrica compreende o desenvolvimento tal qual um processo construtivo e
complementar entre os elementos sociais e bioldgicos do individuo. Logo, “[...] o
desenvolvimento interno se produz sempre como uma unidade de elementos pessoais e
ambientais, ou seja, cada avanco no desenvolvimento esté diretamente determinado pela
etapa anterior, por tudo aquilo que surgiu e se formou na etapa anterior” (Vygotski, 1996,
p. 385).

Leontiev (1998) discute o desenvolvimento a partir de uma Otica caracterizada
pela atividade, ou seja, cada etapa do desenvolvimento esta atrelada a uma atividade
principal que ird desempenhar uma funcdo. Assim, a “atividade principal é entdo a
atividade cujo desenvolvimento governa as mudancas mais importantes nos processos
psiquicos e nos tragos psicoldgicos da personalidade da crianca em um certo estagio de
seu desenvolvimento” (Leontiev, 1998, p. 65).

E por meio destas atividades principais que a crianca ira se relacionar com o
mundo, mas é importante destacar que em cada etapa do seu desenvolvimento, surgem
necessidades especificas em termos psiquicos. Leontiev (1998) enfatiza que o
desenvolvimento dessa atividade condiciona as mudangas mais importantes nos

processos psiquicos da crianca e nas particularidades psicoldgicas da sua personalidade.
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Vale destacar que essas mudancas ocorridas em cada estagio do desenvolvimento néo
acontecem de forma independente, isto é, de forma isolada.

Ainda segundo o autor, a crianga, ao longo de seu desenvolvimento, vai
adquirindo novas habilidades e assim, algumas atividades comecam a perder o seu
sentido. E neste percurso que outras necessidades passam a surgir e a crianca, entao, ira
caminhar nessa direcdo. Em outras palavras, no decorrer de seu desenvolvimento, a
crianca percebe que o lugar que costumava ocupar no mundo das relagdes humanas néo
corresponde mais as suas potencialidades. Portanto, se esforca para que tal mudanca
aconteca. Com isso, nota-se o surgimento de uma contradi¢do entre 0 modo de vida da
crianga e as suas potencialidades, que de certa forma ja superaram este modo de vida.
Logo, a sua atividade é reorganizada, dando inicio a outro estagio do desenvolvimento no
que confere a sua vida psiquica (Leontiev, 1978).

O desenvolvimento de sua consciéncia encontra expressdo em uma mudanca na
motivagdo de sua atividade; velhos motivos perdem sua forma estimuladora e nascem os
novos, conduzindo a uma reinterpretagdo de suas agdes anteriores, “[...] uma nova
atividade surge e com ela comega também um novo estidgio de desenvolvimento”
(Leontiev, 1978, p. 82). Nesse sentido, cada atividade da crianca ndo expressa
simplesmente a sua relacdo com a realidade objetiva, € preciso considerar que as relagdes
sociais existentes se expressam também objetivamente em cada uma das atividades
desempenhadas pela crianca.

A crianca ndo apenas muda de lugar no sistema das rela¢fes sociais, mas também
se torna consciente dessas relacbes e as interpreta. E valido assinalar que o
desenvolvimento psiquico da crianga depende das condicdes reais de vida. Sendo assim,
as relacbes que a crianca estabelece com a realidade e com as pessoas que a circundam
caracterizam um ponto especifico e importante para o desenvolvimento (Leontiev, 1978).
E o que Elkonin conceitua como “Jogo de papéis”, que designa a atividade pela qual a
crianca pre-escolar ira assimilar os conteddos apresentados pelo adulto. Ou seja, pela
mediacdo a crianga ira assimilar os papéis sociais que permeiam as suas relacdes no
contexto em que esta inserida (Magalhdes & Mesquita, 2014).

A medida que a crianca se desenvolve, ela vai assumindo cada vez mais
obrigacdes, interage e participa cada vez mais com a realidade em um processo dialético.
Posto isso, a transicdo de uma etapa de desenvolvimento infantil para outra ndo se da de
forma linear, mas é caracterizada por crises. Essas surgem no limite entre duas idades,

assinalam o fim de uma etapa precedente de desenvolvimento e 0 comeco da seguinte.
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Logo, [...] “as crises, sdo, ¢ claro inevitdvel porque essas contradi¢cdes sdo inevitaveis em
quaisquer condi¢des. Porém, ndo h& nada mais falso na teoria do desenvolvimento da
psique de uma crianga do que esta ideia”. (Leontiev, 1978, p. 67)

Nesse sentido, a adolescéncia, como aponta Facci (2004), tem como atividade
principal a comunicacédo intima. Aqui ha uma mudanca no lugar que o adolescente ocupa
nas relagdes com os adultos. Tornam-se criticos com a realidade e buscam um lugar de
pertencimento. Paralelamente a isso, Elkonin (1987) conceitua que este momento
representa o periodo mais critico do desenvolvimento humano, sendo uma fase
demarcada pela busca por relagdes mais afetivas e intimas e as interagdes com o grupo
sdo mediadas por normas e regras estabelecidas por eles, considerando a particularidade
de cada grupo.

Para Vygotski (1996), nessa etapa do desenvolvimento ha um salto significativo
na producdo de conceitos. O pensamento por conceitos permeia a consciéncia das esferas
sociais e culturais, bem como a compreenséo da realidade, das relagOes estabelecidas e
sobre si mesmo. Nessa etapa ha um redirecionamento para 0s interesses, vontades e
desejos do adolescente & medida que se apropria da realidade que o cerca. E a partir dessas
relacBes que as constru¢des sobre o0 mundo e sobre si sdo construidas “e estrutura-se 0
sentido pessoal da vida. [...] esse comportamento em grupo ainda d& origem a novas
tarefas e motivos de atividade dirigida ao futuro, e adquire o carater de atividade
profissional/de estudo.” (Facci, 2004, p. 71).

O processo de periodizacdo do desenvolvimento ndo acontece de forma linear,
mas dialética, em uma alternancia de momentos estaveis e criticos vinculados a um
processo que pode ocorrer de forma lenta, gradual ou violenta. Nesse sentido, as fun¢oes
psiquicas igualmente ndo se desenvolvem de maneira evolutiva, cada idade esta
relacionada a uma atividade que desempenha um papel importante para o
desenvolvimento.

Em Vygotski (1996) a crise representa um papel fundamental para o
desenvolvimento, pois possibilita a superacdo de um estagio para o outro. Por isso o autor
confronta a respeito da conotacdo negativa que ¢ atribuida ao termo “crise”. Para ele, a
crise representa um salto importante no desenvolvimento e se da muitas vezes pela
necessidade de uma atividade importante para o progresso da crianca.

Os periodos de crise que se intercalam entre os estagios “[...] configuram os pontos

criticos, de mudanca no desenvolvimento, confirmando uma vez mais que o
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desenvolvimento da crianga € um processo dialético em que a passagem de um estagio a
outro ndo se realiza pela via evolutiva, sendo revolucionaria” (Facci, 2004, p.74).

Facci (2004) discute o fato de que o desenvolvimento humano esta fortemente
atrelado as relagdes sociais. Em suas palavras, “¢ a sociedade que determina o contetdo
e a motivacdo na vida da crianca, pois todas as atividades dominantes aparecem como
elementos da cultura humana” (p.72). Dessa forma, a materialidade exerce influéncia na
formagé&o de conceitos, na percepcao da realidade e no desenvolvimento.

Enfim, o que temos aqui destacado é que temos buscado uma saida tedrica que
supere a visdo naturalizante e patologizante da adolescéncia presente na Psicologia. Uma
saida que supere a visdo de homem, baseada na ideologia liberal, que o vé como
autébnomo, livre e capaz de se autodeterminar. A visdo liberal que, resumidamente, vé a
adolescéncia como uma fase natural do desenvolvimento, apontando nela caracteristicas
naturais como rebeldia, desequilibrios e instabilidades, lutos e crises de identidade,
instabilidade de afetos, busca de si mesmo, tendéncia grupal, necessidade de fantasiar,
crises religiosas e flutuagdes de humor (Ozella, 2002, p. 19).

Bock (2007b) nos ensina que o trabalho e a vida em sociedade sdo elementos da
existéncia humana que possibilitam o “salto de qualidade no desenvolvimento humano™.
O homem liberta-se de suas limitagdes bioldgicas para ‘inventar’ a condi¢do humana. Isso
implica afirmar que nesse salto do desenvolvimento, 0 homem n&o estd mais sujeito as
leis biologicas, mas sim as leis socio-historicas.

N&o se trata de considerar 0 meio como determinista, porque esse ndo age de
forma unidirecional, uma vez que a relagdo homem-mundo se da dialética e
continuamente. As ideias e objetos ndo sdo determinados, mas construidos pelo homem,
por meio de suas relagdes com o0 meio e com outros homens. Essas consideracfes sdo
importantes porque nos permitem compreender que o0 sujeito singular experiencia, se
apropria e expressa suas vivéncias de forma particular (Vigotsky, 2010).

Nesse processo, a linguagem assume uma funcdo mediadora no conjunto das
relacfes sociais, pois é a partir dessa relacdo dialética que o sujeito desenvolve a sua
consciéncia, isto €, a maneira como compreende 0 mundo e atribui significado a ele. Essas
construgdes psicologicas — que também podem ser chamadas de sentido — direcionam o
sujeito em suas agdes no mundo. Isso implica dizer que “[...] a sociedade construida por
nos, nos da os limites e as possibilidades de sermos” (Aguiar et al., 2001, p. 91). Portanto,

aquilo que naturalizamos ou categorizamos como normal, é apenas uma construgéo social
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reafirmada ao longo da historia, justamente por ser interessante para a sociedade
compreendé-la desse modo.

A adolescéncia € comumente compreendida como etapa ou fase da vida,
concepcdes essas que naturalizam e a tornam uma categoria inata, isto é, faz parte do
desenvolvimento humano de todo sujeito. A concepcao apresentada por Kahhale (2003)
sobre adolescéncia, a reconhece como construida na histéria da humanidade, onde é
possivel localizar as condi¢des sociais das quais emerge a adolescéncia e a sociedade e
ndo como uma etapa natural da vida, marcada por mudancas, afinal, 0 nosso corpo muda
apenas na adolescéncia? Seria essa concepcao bioldgica suficiente para compreender a
adolescéncia?

Sem duavidas, as representacGes que foram criadas para demarcar o inicio da
adolescéncia, como as mudancas corporais, por exemplo, permeiam atualmente. Torna-
se fundamental, portanto, compreender que sem as condicdes sociais, a adolescéncia tal
qual conhecemos hoje, ndo seria possivel, e para isso ndo tomamos como base as
condi¢cbes materiais de desenvolvimento, mas sim da construcdo de uma dada
adolescéncia.

A adolescéncia refere-se a esse periodo de laténcia social constituida a partir da
sociedade capitalista gerada por questdes de ingresso no mercado de trabalho e extenséo
do periodo escolar, da necessidade do aparato técnico.

O jovem, mesmo com todas essas possibilidades de insercdo no mercado de
trabalho, ainda continua a depender do adulto para o seu sustento. A sua autonomia vai
ficando distante a medida que o mundo dos adultos nega a sua insercdo. Assim, é nessa
relacdo de contradicdo e a partir destas experiéncias que a adolescéncia se constroi. Todos
os elementos discutidos socialmente e que rotulam o comportamento dos sujeitos como
rebeldia, inconstancia e conflito de identidade sdo apenas um reflexo de um sujeito que
“esta apto para fazer muitas coisas da vida adulta e que ndo tem autorizagdo para isso”
(Kahhale, 2003, p. 93). Esse sujeito deixa entdo de experienciar essas possibilidades de

vivéncia e de ser, criando uma percepcdo sobre si mesmo de impoténcia.

1.3 Em busca de uma compreensdo ampliada de sofrimento psiquico/emocional

Visando ampliar 0 nosso olhar para o sofrimento psiquico/emocional vivenciado

pelos adolescentes, tomamos como orientagdo tedrico-metodoldgica a Psicologia Socio-
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Histdrica e procuramos avancar nas explicacdes médico-hegemadnicas para o sofrimento
psiquico/emocional atrelando-o as contribuicGes da abordagem tedrico-conceitual da
determinacéo social do processo satide-doenca® e de autores de orientagdo marxista que
deixaram legados importantes para a Saude Coletiva e para a Reforma Psiquiatrica
brasileira, ao sustentarem concepg¢des ampliadas e integrais de salde e saude mental.

Sobre as contribui¢cbes da Salude Coletiva, destacamos que esse campo se
desenvolveu no Brasil para além da medicina e da 6tica do Estado, vinculando-se a um
“movimento social mais amplo que, envolvendo universidades, servigos, ativismo,
conduziu ao processo chamado de Reforma Sanitéria e & criacdo do Sistema Unico de
Satde (SUS), em 1988 (Airés, 2016 apud Almeida, 2019).

A Salde Coletiva algou importantes questionamentos sobre a concepcdo
biologicista e naturalizada de sadde. O SUS nasceu sob essa influéncia, sustentando uma
concepcao ampliada de saude e superando 0 modelo de salde que o antecedeu porque
considera satde-doenca como processos multideterminados, dindmicos e contraditorios,
por meio dos quais se articulam situagdes complexas e singulares da existéncia humana.

Salde, portanto, é bem mais que auséncia de doencas e precisa ser compreendida
como resultado das condi¢bes de alimentacdo, habitacdo, educacdo, renda, meio
ambiente, trabalho, transporte, emprego, lazer, liberdade, acesso e posse da terra e acesso
aos servicos de saude, etc. Logo, saude é principalmente o resultado das formas de
organizacao social, de producdo, as quais podem gerar grandes desigualdades nos niveis
de vida.

Ao retomarmos essa concepcao ampliada de saude, lembramos que em finais da
década de 1970 e, especialmente no curso da década de 1980, vivemos no Brasil periodos
de transformacdes decisivas para essa ampliacdo, impulsionadas pelo contexto de luta
pela redemocratizacdo do pais que favoreciam o acirramento das criticas voltadas ao
modelo de atencdo a salde e de salde mental vigentes. Na década de 1990 e inicio dos
anos 2000, colhemos frutos das lutas historicas de dois importantissimos movimentos: o
da Reforma Sanitaria e o da Reforma Psiquiatrica. O Movimento da Reforma Sanitaria,
a medida que defendia a saude como um direito de todos e dever do Estado, contribuiu
para a criagdo do Sistema Unico de Satide - SUS — como um sistema publico, gratuito e
universal. J& 0 Movimento da Reforma Psiquiatrica que se destacou inicialmente pela luta

na melhoria da assisténcia psiquiatrica, desdobrou-se no Movimento da Luta

6 A teoria da Determinac&o social do processo salide-doenca alimentou parte do ideario do movimento da
Reforma Sanitéria, que posteriormente culminou a criagdo do SUS.
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Antimanicomial tomando como o lema “por uma sociedade sem manicomios”’. Tal
movimento avangou e nos anos 2000 encabecou a busca pela constru¢do de uma politica
nacional de saude mental vinculada ao SUS, por meio da cria¢do de uma rede substitutiva
de cuidados.

A Reforma Psiquiatrica brasileira e a logica da Atencao psicossocial que dela
deriva, pleiteia outro modo de compreendermos a experiéncia do sofrimento
psiquico/emocional, exigindo que rompamos com o paradigma psiquiatrico e seu aparato.
A Atencéo Psicossocial vem sendo definida como um conjunto de agdes tedrico-praticas,
politico-ideoldgicas e éticas capazes de superar o modelo manicomial e se constituir como
um novo paradigma para as praticas em saude mental (Costa-Rosa, Luzio & Yasui, 2003).

Sem desconsiderar que a Reforma Psiquitrica brasileira sofreu e sofre influéncias
de varios outros movimentos de reformas psiquiatricas mundiais, queremos aqui destacar
as contribuicbes do Movimento da Psiquiatria Democratica italiana, que teve como
principal expoente Franco Basaglia (1924-1980). Basaglia cunhou a proposta de
substituir os termos “doente mental” ou “portador de transtorno mental”, tdo usuais em
diferentes momentos da historia, por “sujeito em sua existéncia-sofrimento”. Assim, a
Atencdo Psicossocial refere-se com frequéncia a “pessoa em sofrimento psiquico” para
se referir aos usuérios dos servicos da rede de atencdo que necessitam de cuidados em
salide mental.

Basaglia levantou a bandeira de que a liberdade é terapéutica e defendeu que as
pessoas que sofrem psiquicamente precisam de um cuidado em salde mental com vistas
a desinstitucionalizacdo, objetivando (re)construir coletivamente um outro lugar social.
A desinstitucionalizacao seria, pois,

um trabalho terapéutico, voltado para reconstituicdo das pessoas enquanto pessoas
que sofrem, como sujeitos. Talvez ndo se “resolva” por hora, ndo se “cure” agora,
mas, no entanto, seguramente se “cuida”. Depois de ter descartado a “solucdo
cura” se descobriu que cuidar significa ocupar-se aqui e agora, de fazer com que
se transformem os modos de viver e sentir o sofrimento do “paciente” e que, ao
mesmo tempo, se transforme sua vida concreta e cotidiana que alimenta este
sofrimento. (Rotelli et al., 2001, p. 33)

O foco deixa de ser a doenga para ser o sujeito em experiéncia de sofrimento,

porque se entende que o sofrimento ndo esta ligado apenas as doencas, aos processos

7 Em 1987 ocorreu o Il Encontro Nacional dos Trabalhadores de Saide Mental em Bauru, quando
fortaleceu-se a defesa da autonomia do Movimento da Reforma Psiquiatrica em relacdo ao Estado,
privilegiando aliangas com a sociedade civil, movimentos populares, associa¢cbes de usuarios e de
familiares, entre outros. Para mais informagdes sobre a trajetoria da Reforma Psiquidtrica brasileira
consultar Amarante (1995).
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biolégicos ou organicos, mas sobretudo as experiéncias de vida e as relagdes que esse
sujeito socialmente estabelece. Sobre as contribuicbes da Psiquiatria Democrética
italiana, muito teriamos a destacar, mas por ora nos interessa reforgar a afirmacéo de que
a saude mental ndo € algo que existe isoladamente, dentro do sujeito. Nos interessa
reforcar o entendimento de que a producéo da vida, da salde e da satde mental se fazem
no coletivo.

Um ponto que nos preocupa e que entendemos ndo ser uma tarefa fécil, é o de
diferenciar adoecimento e sofrimento. Optamos por utilizar o termo sofrimento
psiquico/emocional para dizer do sofrimento que ndo estd ligado apenas a uma dada
doenca/transtorno mental, mas para remeter aquelas experiéncias de vida estabelecidas
no bojo das relagdes sociais e que produzem conflitos, mal-estares, desconfortos,
emoc0des e sentimentos que por vezes rebatem sobre “a dinimica de transformagdes nos
sujeitos, enrijecendo a forma como esses se relacionam consigo mesmos, com 0S outros
e com o ambiente” (Kinoshita et al., 2016, p. 52). Em outras palavras, algumas
experiéncias podem rebater sobre o desenvolvimento, os projetos de vida, os lagos
afetivos, sociais e comunitarios do sujeito e em muitos casos, levando-o a busca de
cuidados em saude mental.

Logo, salde mental ndo € entendida aqui como um “[...] movimento de dentro
para fora, mas de fora para dentro; ndo como encarnag¢do do funcionamento individual
interno, mas como a materializacdo, na pessoa ou no grupo, do carater humanizador ou
alienante de uma estrutura de relagdes historicas” (Martin-Barg, 2017, p. 251). Nesse
sentido:

[...] satde mental € muito mais uma dimensdo das relagdes entre pessoas e grupos
do que um estado individual, ainda que esta dimensdo se enraize de maneira
diferente no organismo de cada um dos individuos envolvidos nas relagdes,

produzindo diversas manifestacdes (‘“sintomas”) e estados (“ sindromes”).
(Martin-Baro, 2017, p. 254)

Trata-se de uma concepc¢do de salude mental ampliada porque ndo a considera
como um fendmeno que se faz a margem da vida. O olhar individualizante para a satde
mental € ilusorio e serve para potencializar os discursos presentes na sociedade capitalista
que se exime de responsabilidades sociais e compreende o sujeito a partir dele mesmo,
excluindo a multiplicidade de elementos historicos, sociais e econdmicos que integram e
se articulam, levando o sofrimento psiquico a ser compreendido como universal, passivel

de classificacdo e medicalizagao.
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Sabemos que no campo da saude existe uma diversidade teorica relativamente
extensa que busca explicar os processos de salde e de doenga. Em uma contextualiza¢éo
historica breve, lembramos que as concepgdes hegemdnicas que surgiram a partir do
século XIX visaram responder as necessidades capitalistas voltadas ao mercado de
trabalho. A preocupacdo com a saude era determinada pela necessidade de manutencgéo
do sujeito em seu posto de trabalho. Mesmo com todos 0s avangos e discussdes ao longo
da historia, o entendimento de salde e doenga como mero processo bioldgico ainda
persiste.

A Saude Coletiva e a logica da Atencdo Psicossocial nos embasam com suas
reflexdes criticas e contra-hegemdnicas, de modo a nos acompanhar na construcdo das
discussbes acerca da autolesdo na adolescéncia porque entendemos que uma Visdo
naturalizada descontextualiza os processos de adoecimento e/ou sofrimento, deixando de
se levar em conta os fatores histdricos, sociais e individuais como participantes desses
processos (Laurell, 1982).

Compreender a satde a partir da categoria historicidade, exige a articulagao entre
os elementos plural e singular, pois é preciso que se contextualize e resgate ndo apenas
os elementos historicos implicados nos processos saude-doenca, mas também a
articulacdo com os fendmenos sociais e 0s momentos e condigfes materiais que esses
sujeitos se inserem. Essa tarefa é necessaria para que a psicologia ndo sirva, novamente,
para estigmatizar e culpabilizar o sujeito, como com frequéncia o fez, permitindo assim
a superacao necessaria do entendimento sujeito versus sociedade, entendendo que ndo ha
uma dicotomia, e sim uma relagdo dialética (Kahhale et al., 2014).

O processo de adoecimento envolve diversos fatores, como biolégicos, sociais,
ambientais, ecologicos, entre outros. Nesse sentido, 0 sujeito precisa ser visto em sua
integralidade, e ndo visto apenas a partir do plano biolégico. O homem ao mesmo tempo
em que é produto é também produtor das condi¢des objetivas e subjetivas em relacdo a
sua existéncia, logo, ndo podemos exclui-lo da construgcdo das vulnerabilidades que
podem culminar nos diferentes modos de adoecimento. Com isso, a salide € um processo
dindmico e ndo estagnado, e como afirmam Kahhale et al. (2014. p. 3) “saude ¢ a busca
constante de superagéo das contradicdes vividas pelo homem como um todo, inserido no
tempo e no espago, produzida socialmente”.

E por meio da contradigio existente no processo salide-doenca que passamos a
conceber o individuo como protagonista na construcdo de seus projetos de vida. A salde

adquire, neste cenario, um aspecto simbdlico, uma vez que ao considerarmos as multiplas
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dimensGes implicadas nesses processos, compreendemos que o0 sujeito é dotado de um
corpo (dimensédo bioldgica), esta inserido em uma cultura e em determinado momento
historico que Ihe ddo condi¢Bes materiais para sua apropriacdo. E, portanto, Ihe permite
significar as suas vivéncias.

Essa multideterminacdo nos aponta que o social e o bioldgico se intercruzam
nesses processos. Mas como ja dissemos, 0 sujeito ndo se insere passivamente nesta
relagdo, ele participa ativamente da construgdo de sua histdria e dos processos que nela
ocorrem, no caso, de saude e ou doenga (Laurell, 1982).

Ocorre que na sociedade capitalista as condi¢des materiais de existéncia, repletas
de desigualdades e contradi¢des, trard desdobramentos que ordenam o entendimento de
que “[...] a saude-doenga envolve os processos bioldgicos e psicolégicos e neles se
expressa, mas ha uma subordinacdo destes processos ao social, que os condiciona a se
expressar de determinadas formas” (Almeida & Gomes, 2014, p. 76). Nesses termos, “o
social ndo se reduz a mais um dentre diversos fatores de risco, mas € o elemento
determinante dessa totalidade dialética” (Almeida, 2018, p. 89).

Ao substituir nocdo de causalidade pela nogédo da determinacéo social da saude, a
concepcao de saude integral ampliada norteou o conhecimento produzido pela medicina
social latino-americana e pela abordagem tedrico-conceitual da determinacdo social do
processo satde-doenca, nos sinalizando como superar as limitacbes do modelo biomédico
hegemonico e nos impedindo de “sucumbir a uma acepcdo dualista, cartesiana, de satde-
doenca, que contrapbe o psiquico ao fisico. Ndo ha davidas que todo processo de
adoecimento ou sofrimento envolve o nexo biopsiquico humano” (Laurell, 1989 apud
Almeida, 2018, p. 66).

Rocha e David (2015, p. 131) nos advertem que a determinacdo social da saude
“discute a abrangéncia da coletividade e do carater historico-social do processo saude-
doenga, ndo colocando em foco discussdoes de dados epidemioldgicos individuais™.
Assim, explicitam que a relacdo bioldgico-social ndo é uma relagdo natural e que “a
determinacdo da salde esta além do simples emprego de esquemas de causalidade, ndo
sendo apenas uma comparagdo empirica entre condi¢cdes de satide e fatores sociais”
(Rocha & David, 2015, p. 134).

Como ja dissemos, a saude € um processo multideterminado, assim como a
doenga-adoecimento também o é. O adoecimento engloba diversos fatores e se relaciona
de forma dialégica com a historia de vida do sujeito e suas experiéncias, 0 que torna a

vivéncia subjetiva e Unica. Assim, como afirmam Nascimento et al., 2015, n.p) “[...] esse
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processo de adoecimento também € influenciado pelas diferentes crengas, emocdes e
representacdes que o sujeito obteve em outras areas de vida que modificam a maneira de
aceitacdo do processo e formas de lidar e enfrentar [...]”

Nesse sentido, tomando como eixo a compreensdo de que cada processo é unico
e, portanto, subjetivo, os recursos para o enfrentamento do adoecer e de seus efeitos
igualmente estdo ligados a histdria e contexto de vida do sujeito. Sendo assim, é nessa
realidade, material, fisica e cultural que este encontra formas de lidar com aquilo que lhe
produza sofrimento. Nessa perspectiva, se compreende que a salde mental se encontra na
possibilidade e autonomia do sujeito frente ao enfrentamento diario e interventivo da sua
realidade, construindo novos sentidos e relagdes (Nascimento et al., 2015).

O processo de adoecimento (e entendemos que de todo tipo de sofrimento) se
relaciona aos modos de vida, as relagdes e exigéncias sociais. Por isso, para entender
salde e doenca na coletividade, é mesario compreender como esses processos Sse
produzem e reproduzem a partir das relac6es, e de como isso contribui para o surgimento
de desgastes que levam ao adoecimento (Laurell, 1982).

Partindo dos pressupostos trabalhados até aqui, concluimos que o sofrimento
psiquico é, portanto, resultado de praticas sociais e exigéncias que contribuem para seu
delineamento ao violar as necessidades tanto a nivel bioldgico, quanto social e cultural
do sujeito. Assim, mediante o impedimento do processo de objetivacdo das suas
necessidades, 0 sujeito encontra possibilidades e recursos que podem se expressar de
maneira confusa “[...] para gritar a angustia, a fria, a raiva, a cisdo, a fratura; ou para
chorar a impoténcia” (Basaglia & Basaglia, 2005, p. 296).

Assim, o sofrimento psiquico/emocional muitas vezes aparece como possibilidade
de enfrentamento diante de uma dada realidade. Quando olhamos para o sofrimento
psiquico/emocional na adolescéncia, nos deparamos com experiéncias opressivas
vivenciadas em diferentes contextos violentos, demasiadas expectativas sociais e padroes
a serem reproduzidos. Nos deparamos com divisdes e desigualdades de classe, género,
raca/etnia, abusos de poder e injusticas. Por isso, torna-se importante articular essas
discussGes com a adolescéncia e a préatica da autolesdo, a fim de uma compreensdo
ampliada do fendmeno, das suas motivagdes e significagdes, as quais serdo discutidas de

forma mais extensa na proxima secao.
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SECAO II- AUTOLESAO E ADOLESCENCIA: EXERCICIO DE
ESTRANHAMENTO AS DEFINICOES E EXPLICACOES VIGENTES

E sdo tantas marcas
Que ja fazem parte
Do que eu sou agora...

(Os Paralamas do Sucesso)

O fendbmeno da autolesdo na adolescéncia € atravessado por multideterminacdes.
Discorreremos sobre a tematica e isso implica em compreender a complexidade dessa
pratica que ocorre com maior frequéncia na adolescéncia, bem como destacar alguns
elementos que a integram. Buscaremos trazer também nesta sec¢éo breves contribuigdes
da Saude Coletiva marxista e da logica da Atencdo Psicossocial, com vistas a ampliar

nossa compreensao do sofrimento psiquico/emocional na adolescéncia.

2.1 Autoleséo: entre conceitos e algumas explica¢des

Os comportamentos de autolesdo e suicidio em criancas e adolescentes sdo
considerados como problemas de salde publica no Brasil e no mundo. O fenémeno da
autolesdo na adolescéncia tem produzido preocupacdes entre profissionais da salde,
educadores e pesquisadores por conta da visibilidade e aparente aumento do nimero de
casos, expostos, inclusive, nas midias sociais.

A autolesdo pode se apresentar (ou ndo) atrelada a ideias suicidas ou ao suicidio.
Interessa-nos nesse trabalho refletir sobre a autolesdo sem intengdo suicida. De acordo
com a American Psychiatric Association (2014), a autolesdo sem intencao suicida pode
ser definida como o ato intencional de agredir a si mesmo, provocando lesées, contusdo
ou sangramento, mas que embora repetitivo, ndo busca a morte.

A autolesdo configura-se, portanto, como a realizagcdo de ferimentos do sujeito
sobre si mesmo, gerando lesdes como: cortes, socos, mutilagdes e tentativas de suicidio,
0 que acarreta inimeras consequéncias a saude do individuo (Tardivo, Rosa, Ferreira,
Chaves, & Janior, 2019).

De acordo com Sant’Ana (2019), alguns estudos sobre a temética apontam que a
pratica da autolesdo ocorre principalmente entre adolescentes, considerando aqui, como

ja dissemos, a faixa etaria delimitada pelo Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA),
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0 qual considera esse periodo entre os 12 e 18 anos. Além disso, no &mbito das politicas
publicas, desde 2002 o Ministério da Saude (MS) afirma estar se dedicando ao
investimento de recursos que visam recuperar a lacuna histérica no que se refere a
assisténcia em saude mental para criancas e adolescentes. A efetivacdo da politica publica
de satde mental, em 2005, possibilitou 0 acesso as redes de atendimentos especializados
a esse publico. As propostas atuais sdo baseadas nos principios do Estatuto da Crianca e
do Adolescente (ECA), considerando a crianca e o adolescente como sujeitos de direito
que precisam ser assistidos em sua integralidade. A 11l e IV Conferéncias Nacionais de
Saude Mental, realizadas em 2001 e 2019 respectivamente, possibilitaram a criacdo de
um sistema intersetorial que abarcasse a complexidade das demandas em salde mental.
Este foi intitulado como Rede Pablica Ampliada & Satide Mental (Brasil, 2013).

Compreender o sofrimento psiquico/emocional na adolescéncia engloba acolher e
compreender os diversos fatores implicados neste adoecimento. Assim, de acordo com a
(Brasil, 2013) a familia, a escola e a comunidade se apresentam como fatores tanto de
risco, quanto de protecdo para os problemas de salde mental presentes na infancia e/ou
adolescéncia. Além de que, os fatores bioldgicos e psicolégicos somam-se a estes.
Entretanto, esses elementos precisam ser vistos e analisados de forma dinamica e nao
isolada, entendendo a complexidade do sofrimento psiquico/emocional e da
particularidade das vivéncias experienciadas na relagdo do sujeito com a familia, a escola
e a comunidade, por exemplo.

A familia aparece entdo sob dois aspectos em uma unidade contraditéria: Ora
como fator de risco, ora de protecdo. Assim, dentre os fatores considerados de risco,
aparecem elementos como: auséncia de cuidado, conflitos familiares constantes, morte
ou auséncia de um membro da familia de forma abrupta, transtorno mental por parte dos
cuidadores e violéncia doméstica e intrafamiliar. J& como fator de protecdo, o
estabelecimento de vinculos familiares consolidados que permitam a crianca e ao
adolescente se envolver e se sentir acolhido pela familia, aparece como elemento de
protecdo a essa crianca ou adolescente (Brasil, 2013).

Desse modo, ao considerarmos o adolescente como um sujeito em
desenvolvimento e como uma etapa atravessada por instancias como a familia, a escola e
a sociedade, é preciso considerar as vulnerabilidades desse sujeito que necessita de
cuidado e atencdo integral. O conjunto de fatores sociais, bioldgicos e culturais se
configuram como contextos de vulnerabilidades ou prote¢édo do sujeito. No caso da

adolescéncia, esta € considerada por alguns autores como um periodo de vulnerabilidades,
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uma vez que “[...] existe vulnerabilidade quando ocorre: desinteresse do individuo em
relacdo a situacOes de perigo; falta de acesso a servicos e/ou informac0es e falta de
autoconfianga para sustentar ou implementar mudangas no proprio comportamento”
(Pessalacia, Menezes & Massuia, 2010, p. 425). Isto significa dizer que ndo podemos
considerar o adolescente como apto a protecdo dos seus proprios interesses e cuidados, o
que o coloca como sujeito em vulnerabilidade.

A autolesdo é apontada como um problema de satde publica e vem alcangando
uma visibilidade crescente nos ultimos anos. Embora os dados epidemioldgicos sejam
imprecisos, no Brasil, entre 2011 e 2016, houve um registro de 30.075 casos de autolesao
sem intencdo suicida, considerando apenas o publico feminino; e 11.789 casos em
meninos (Gabriel et al., 2020). Diante disso, a Organizacdo Mundial da Salude langou em
2016 o Practice manual for establishing and maintaining surveillance systems for suicide
attempts and self-harm (Manual de Boas Praticas para estabelecer e manter sistemas de
vigilancia para tentativas de suicidio e autolesdo), entendendo a necessidade do
acompanhamento em direcdo a um trabalho preventivo (World Health Organization,
2016).

A prética da autolesdo sem intencdo suicida na adolescéncia com mais frequéncia
em meninas do que em meninos, suscita alguns questionamentos: Por que esse indice €
maior em meninas? Quais aspectos sociais e culturais estdo implicados nesses processos?
Gongcalves e Silva (2017) em seu estudo, discutem que os modelos de feminilidade e
masculinidade, bem como os estereotipos de género, atravessam o fendmeno da autolesao
na adolescéncia. A visdo construida socialmente de que a figura feminina é “fragil”, chora
com facilidade e fala sobre seus sentimentos estdo presentes nos discursos dos
adolescentes.

Em um trabalho de campo, Gongalves e Silva (2017) perceberam a prevaléncia de
falas como “meninas ndo sabem lidar com términos”, e a ideia de superioridade dos
meninos em relacdo ao enfrentamento de situacGes vivenciadas neste periodo. Alem
disso, outros problemas estruturais emergiram a partir da pesquisa, como o fato de a figura
masculina ndo poder expressar seus sentimentos, sendo visto isso como fraqueza, afinal
“¢ coisa de mulher”. Essas manifestacoes refletem elementos estruturais da nossa
sociedade tanto no tange a desigualdade de género, quanto a masculinidade, e denunciam
estereotipos de género construidos socialmente e que se reproduzem nesses contextos:

[...] dentro e fora do espago escolar, a construcdo do modelo hegeménico de
masculinidade costuma obrigar os que estdo sendo provados a afirmarem diante
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dos demais suas virilidades por meio da violéncia fisica (...), de demonstracdes de
intrepidez e de atos voltados a degradar e depreciar o “outro” por meio de insultos
e humilhacdes de cunho sexista, homofobico ou racista, que agem como
mecanismos psicoldgicos ou ritualisticos voltados a instituir ou a reforgar suas
auto-imagens e identidades sociais masculinas e viris (...). A masculinidade é
disputada, construida como uma forma de ascendéncia social de uns e de
degradacéo de outros. (Junqueira, 2009 apud Gongcalves e Silva, 2017, p. 241)

O fendmeno da autolesdo na adolescéncia é atravessado por elementos sociais e
historicos. Situado na atualidade, este fendmeno vem sendo dividido em subtipos, tais
como: Automutilagdo do tipo Estereotipado, Automutilacdo do tipo Grave,
Automutilacdo do tipo Compulsivo, Automutilagdo do tipo Impulsivo. Ha ainda o
entendimento da autolesdo com e sem intencdo suicida. No primeiro, os sujeitos ndo
escondem tal pratica, as lesbes seguem um mesmo padrdo podendo ser desde leves a
graves. J& a nomeada automutilacdo do tipo grave, as lesdes incluem desde amputacdo de
membros a ferimentos graves, demarcada por pensamentos de punicdo e culpa; ndo se
repetem com frequéncia, ao contrario da automutilacdo do tipo compulsivo que se
caracteriza pela ocorréncia frequente dos processos autolesivos. Por fim, a automutilacéo
do tipo impulsivo, na qual as lesbes acontecem geralmente apds um evento traumatico
para o sujeito, uma emog&o intensa ou uma lembranca, sendo vista, como uma tentativa
de lidar com essa dor (Giusti, 2013).

Nos estudos de Moraes et al. (2020), a familia aparece como um fator que pode
contribuir para a autolesdo na adolescéncia. Na anélise de prontuérios de um CAPSi de
adolescentes com episodios de autolesao, falas como: “Eu falava para minha mée que eu
precisava de ajuda, que se ndo tivesse ajuda, iria morrer, ela ndo se importava, falava
que era coisa de adolescente” e “Eu sinto raiva quando tem briga 4 em casa, ai eu me
corto. Eu comecei a me cortar por causa de tanta briga em casa” (p. 4), revelam a
importancia de um olhar ampliado em salde e dos impactos das vivéncias no ambiente
familiar na saude mental dos adolescentes.

A internet também apareceu nos relatos dos adolescentes dispostos no estudo de
Moraes et al. (2020, p. 5):

Eu ja estava me cortando quando entrei para uma comunidade de automutilagéo
do Facebook. Pensei que, conversando com pessoas que sentem as mesmas coisas
que eu sinto, poderia me ajudar. E muito dificil falar de automutilag&o com quem
ndo faz, a pessoa acha que é frescura, que estamos querendo chamar a atengao,
que nada justifica fazer isso.

Ou ainda:
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Eu acho que esses grupos me faziam piorar, eles falavam que as pessoas que se
cortam sdo anjos que querem voltar para casa e isso incentiva as pessoas a se
suicidarem. Eles postam muitas masicas tristes, com legendas tristes, imagens
tristes, séo grupos de astral ruim. (Moraes et al., 2020, p. 5).

Esses relatos revelam alguns aspectos fundamentais para a compreensdo do
sofrimento psiquico/emocional na adolescéncia. A familia aparece como possibilidade de
fator de risco quando ndo acolhe a dor desse adolescente e quando nega ajuda ao
reproduzir discursos sociais que estigmatizam o sujeito. A visdo naturalizada da
adolescéncia como uma fase marcada por instabilidade emocional e conflituosa
corroboram para que esses discursos atravessem também as familias. O lugar de cuidado
passa a reproduzir concepg¢des que reduzem o sofrimento e o intensificam a medida que
desqualificam a dor do outro. Além disso, a violéncia intrafamiliar assume outra direcéo:
a violéncia autoinfligida. Ao vivenciar a violéncia no ambiente familiar, a violéncia
autoinfligida aparece como possibilidade de enfrentamento do sofrimento experienciado
por esse adolescente, 0 que denuncia ainda a necessidade de uma rede de apoio e de como
a vulnerabilidade estaria presente nessa etapa (Moraes et al., 2020)

Outro elemento presente nesta pesquisa revela o papel da internet, das redes
sociais e seus determinantes constitutivos. O contraponto desses dois discursos suscita
algumas reflexdes importantes: para alguns, o fato de estar inserido nesses grupos €
importante pelo acolhimento, o que nos direciona a outro questionamento. Ora, por que
0 ambiente virtual, desconhecido, tem sido o lugar de “cuidado” desse adolescente em
sofrimento psiquico/emocional? Por outro lado, as experiéncias mostram-se singulares,
unicas, e a internet assume um sentido diferente para cada sujeito.

A Classificacdo Internacional de Doencas (CID-10) conceitua autolesdo como
sintoma que denuncia algum transtorno mental. Essa visdo patol6gica presente nos
discursos exclui os elementos sociais, econdémicos e culturais como integrantes dos
processos salde-doenca e desconsideram que as praticas em salde acontecem no ambito
coletivo, produto das relagcbes sociais. Historicamente, a superacdo do modelo
psiquiatrico no cuidado em sadde mental buscou romper com as praticas baseadas na
institucionalizacdo, que serviam de instrumento de segregacéo por classificar os sujeitos
olhando apenas para o aspecto biologico — o sintoma. Assim, essas classificacfes
serviram de instrumento para tornar os sujeitos objetos de violéncia, bem como para
justifica-las.

Nesse sentido, de acordo com Costa-Rosa, Luzio e Yasui (2003), a Atencéo

Psicossocial tem representado uma série de a¢des no &mbito pratico-tedrico e politico-
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ideologico, sob cuidados éticos que direcionam essas atuacdes buscando romper com o
modelo asilar e o paradigma da psiquiatria frente ao sofrimento psiquico. Sobre a légica
da Atencdo Psicossocial e suas contribuicbes para pensarmos o sofrimento
psiquico/emocional na adolescéncia falaremos mais adiante. Por ora, gostariamos de
sinalizar que para compreender a autolesdio como um fendmeno socio-historico,
complexo, é preciso superar a hegemonia do olhar e das explica¢cdes médico-psiquiatricas
que ainda sdo reproduzidas nas praticas profissionais em salde.

Todavia, partindo do paradigma psiquiatrico que é ainda hegemdnico, quais
psicopatologias seriam discutidas e relacionadas ao fendmeno da autolesdo? Conforme
Borges e Dell’ Aglio (2008), entre as psicopatologias mais encontradas em vitimas de
abuso estdo: Transtornos Dissociativos, Transtornos de Humor, Transtornos de
Ansiedade, Transtornos Alimentares, Depressdo, Hiperatividade e Déficit de Atencédo
(TDAH), Transtorno de Estresse Pds-Traumatico e Transtorno de Abuso de Substancias.
O Transtorno de Estresse Pos-Traumatico tem sido encontrado com maior prevaléncia
entre jovens vitimas de abuso sexual, estimando-se que 20% a 70% das vitimas possam
apresentar esse quadro. Alguns estudos tem relacionado o comportamento de se
automutilar como formas de expressdo e alivio de sofrimento intenso, relacionados ainda
a sintomas de ansiedade e depressdo. A autolesdo se configura como o ato de provocar
lesGes em si de forma deliberada, podendo se utilizar de outras denominagdes, tais como
lesdo autoprovocada, autolesdo e autoagressao. Assim, esse comportamento costuma
ocorrer apds a vivéncia de uma forte emocdo, como a raiva, por exemplo, sendo uma
forma de lidar com esta (Bernardes, 2015). De acordo com Le Breton (2010 apud
Bernardes, 2015, p. 33):

O corpo, especialmente a pele, que é sua instancia visivel, € o recurso mais
imediato para alterar sua relagdo com o mundo. Redesenhando suas fronteiras, o
individuo manipula as relagdes entre o eu e o0 outro, o dentro e o fora, 0 corpo e 0
mundo etc. Procura inscrever-se noutra dimenséo do real. Mudando seu corpo ele
pretende, antes de tudo, mudar sua vida.

O comportamento de autolesdo torna o sofrimento visivel, saindo de um lugar de
invisibilidade para a visibilidade do corpo, podendo ser uma busca pelo olhar do outro.
Essa mediacdo do olhar produz reconhecimento, e este olhar ndo se produz somente
quando se olha no olho, mas quando se inclui, quando se toca na humanidade do outro, a
qual é fundamental para as relagdes: “os adolescentes, como todos nds, buscamos essa
mediagdo” (Bernardes, 2015, p.36).
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Similarmente, Silva e Santos (2016) discutem a representacdo do corpo no campo
da autolesdo. Para os autores, o corpo funciona como um palco de representagOes das
vivéncias sociais, a maneira como 0 sujeito encontrou de comunicar as suas experiéncias
subjetivas, “entdo, ao invés de uma psicopatologia, a automutilagdo ¢ a expressao de um
conflito onipresente na relacdo do sujeito com a imagem e com a alteridade (Silva &
Santos, 2016, p. 153)

De acordo com Tardivo et al. (2019), as principais motiva¢des para 0 ato da
autolesdo sdo: raiva, alivio de tensao, desvio do foco de atencdo da dor emocional para a
dor fisica e desejo inconsciente de morrer. Essas a¢des caracterizam-se Como mecanismos
de expressdo dos sentimentos, pois na maioria dos casos, os individuos ndo conseguem
externar suas emocdes, e encontram na autolesdo um recurso para o enfrentamento desse
sofrimento, muitas vezes negado (Oliveira et al., 2020).

Sendo assim, agredir-se seria uma maneira de amenizar as dores e angustias,
gerando simultaneamente dor e prazer ao mesmo tempo. Ansiedade, frustracdes, estresse,
depressédo e dificuldade de relacionamento, podem ser considerados como gatilhos para
ativar esse mecanismo disfuncional de regulacdo das emoc6es, além de potencializar a
frequéncia da autolesdo (Oliveira et al., 2020).

A violéncia intrafamiliar vem sendo considerada um dos principais fatores
contribuintes para o comportamento autolesivo de adolescentes. Esta pode ser
caracterizada pelas dindmicas de poder e afeto, nas quais estdo presentes relacdes de
subordinacdo e dominacdo. Nessas relacdes homem/mulher, pais/filhos ou entre
diferentes geracdes, a figura de autoridade poderia desempenhar o seu papel de forma
rigida e austera criando uma dinamica propria, que se difere entre os grupos familiares
(Ministério da Saude, 2001).

Para Santos et al. (2015), a violéncia intrafamiliar configurar-se-ia como um
grande desafio para gestores e profissionais do Sistema Unico de Sadde (SUS). Esse
desafio fez com que o MS lancasse materiais didaticos e orientativos aos gestores e
profissionais da salde como: Violéncia faz mal a salde, que discute a tematica da
violéncia e os reflexos na saude mental de criancas e adolescentes (Sanchez & Minayo,
2006).

Esta violéncia configura-se pelas variadas formas de violéncia interpessoal: fisica,
sexual, psicologica e negligéncia. A Violéncia fisica ocorre quando uma pessoa causa ou
tenta causar dano ndo acidental a outra pessoa, por meio do uso da forca fisica ou de

algum tipo de arma que pode provocar (ou nédo) lesbes externas, internas ou ambas.
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Segundo concepcdes mais recentes, o castigo repetido e ndo severo também é considerado
como violéncia fisica. Essa violéncia é manifestada por diversas formas, tapas,
empurrdes, chutes, queimaduras, estrangulamento, lesdes por armas ou objetos, amarrar,
entre outras (Ministério da Saude, 2001).

A Violéncia Sexual caracteriza-se por toda acdo na qual uma pessoa em relagédo
de poder e por meio do uso da forca fisica, coercdo ou intimidacdo psicoldgica obriga
uma outra ao ato sexual contra a sua vontade, ou que a exponha em interacdes sexuais
que propiciem sua vitimizacao, da qual o agressor tenta obter gratificacdo. O abuso sexual
na infancia ou na adolescéncia caracteriza-se como a participacdo da crianca ou do
adolescente em atividades sexuais que sdo inapropriadas a idade e ao desenvolvimento
psicossexual. A vitima é forcada fisicamente, coagida ou seduzida a participar da relagcdo
sem ter necessariamente a capacidade emocional ou cognitiva para consentir ou julgar o
que esta acontecendo (Ministério da Saude, 2001).

Para Carvalho (2016), o abuso sexual inclui qualquer ato de natureza sexual entre
um adulto e uma crianca. A interacdo pode envolver toques, caricias, sexo oral ou relacdes
com penetracdo, genital ou anal, além de outras sem contato fisico, como voyeurismo,
assédio, exibicionismo, pornografia e exploracdo sexual. Segundo o Ministério da Salude
(2001), a negligéncia e abandono configuram-se quando 0s pais ou responsaveis falham
em termos de promover as necessidades fisicas, de salde, educacionais e higiénicas a seus
filhos e/ou de supervisionar suas atividades, de modo a:

prevenir riscos a saude e seguranca da crianca. Pode-se caracterizar negligéncia:
abandonar pessoas em lugares desconhecidos, danos a integridade corporal
decorrentes de negligéncia (omissdo de cuidados e protecdo contra agravos
evitaveis como situacdes de perigo, doencas, gravidez, alimentacdo, higiene, entre
outros). (Ministério dos Direitos Humanos, 2018, p. 16)

Por fim, a Violéncia Psicoldgica configura-se pela omissdo que causa ou visa
causar dano a autoestima, a identidade ou ao desenvolvimento do sujeito. Esta pode ser
manifestada por meio de insultos constantes, humilhacdo, desvalorizagdo, chantagem e
manipulacdo afetiva. Em criangas pode ocorrer quando 0S pais Ou responsaveis
constantemente a depreciam, bloqueiam seus esforcos de autoaceita¢cdo causando-lhe
grande sofrimento mental (Ministério da Saude, 2001).

Com isso, a crianca ou adolescente que esta inserido em um contexto de violéncia
intrafamiliar encontraria em praticas como a autolesdo um recurso para lidar com o
sofrimento. Portanto, o reflexo da violéncia intrafamiliar deve ser visto sob a Otica da

totalidade desse fendmeno, uma vez que este pode gerar efeitos emocionais,
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comportamentais, sociais e cognitivos que interceptam com outras areas da vida da
crianca ou do adolescente que a presenciam: escola, amizades, relacionamentos, entre
outros (Brino & Souza, 2016).

A violéncia intrafamiliar acompanha a sociedade ha muito tempo, sendo vista ao
longo da historia como algo aceito, desejavel e apenas recentemente reprovavel. Ristum
(2010), em seu estudo, afirma que os pais que brigavam e se agrediam apresentavam uma
maior probabilidade de agredir os filhos. Os filhos que mais apanhavam dos pais eram 0s
que mais batiam nos irmdos. Assim, a violéncia fisica aparece nessas familias, e é
utilizada como instrumento de poder e dominacdo. Decorre dai também uma
normalizacdo da violéncia tanto pelos pais, quanto pelos filhos, que ndo consideram
apanhar dos pais uma forma de violéncia; a violéncia acaba por integrar a linguagem
cotidiana dessas familias podendo ser projetadas em seu meio social. Com isso, a
violéncia passa a ser vista como natural — e até mesmo justificavel — dentro do seio
familiar (e também fora dela) em uma ideia de continuidade das praticas de uma
determinada familia.

No Brasil, a violéncia intrafamiliar contra a crianca vem apresentando dados,
como os efeitos na saude mental de criancas e adolescentes inseridos nesses contextos.
Araljo et al. (2014) e Gava et al. (2013) afirmaram em suas pesquisas as possiveis
alteracdes advindas da violéncia intrafamiliar, podendo a crianga ou adolescente
apresentar ansiedade, sintomas depressivos, culpa, vergonha, ddio, medo, raiva, ideacédo
e comportamento suicidas, abuso de substancias, baixa autoestima, comportamentos
agressivo e regressivo, isolamento social, comportamento sexual inadequado a faixa
etaria, furtos, fugas do lar, prejuizo no desempenho escolar, alteraces do apetite ou
alimentacdo e sensacdo de diferenca em relacdo aos pares, dentre outros.

Paralelamente, a pesquisa feita por Silva (2014) investigou os efeitos da violéncia
intrafamiliar sobre as relagdes interpessoais em sala de aula. Os resultados indicaram que
a maioria dos professores presenciam a violéncia em sala de aula, e essa pratica vem
influenciando negativamente o desempenho escolar das criangas. Assim, acreditam que
esta violéncia é um reflexo familiar. As familias, os meios de comunicagéo e a escola
fazem parte de um contexto importante para a educagdo e a promocao de salde, e tém
uma relacédo direta com os contextos sociais em que estdo (Oliveira et al., 2020).

Com isso, diversas reflexdes sdo suscitadas a partir dessas leituras. Qual o lugar

da familia no adoecimento de criancas e adolescentes? De quais familias estamos
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falando? Qual o liame entre culpabilizar e responsabilizar a familia pela saide mental das
criangas e adolescentes?

Outro aspecto que merece destaque quando discutimos autolesdo na adolescéncia
é 0 papel das midias e redes sociais na producdo da subjetividade. Para Germano e
Nogueira (2017), na sociedade atual, a era digital tem possibilitado o espaco para
narrativas e discussdes no ambiente online. Nesse espaco, o0 internauta compartilha as
suas experiéncias de forma publica e aguarda a interacdo do outro. Nesse cenario, a
informacdo s6 possui valor quando se refere a algo atual e momentéaneo, quando esta
atrelada a vida alheia “A vida dos outros passa assim a ser assistida, consumida”
(Germano & Nogueira, 2017, p. 57). Para os autores, a necessidade de pertencimento, de
validagcdo dos sentimentos, ideias e opinides configuram-se como elementos que
contribuem para a vida privada, exposta de forma publica nas telas dos smartphones.

Este cenario nos leva a pensar como 0s modos de subjetivacao estdo implicados
com o meio digital. A busca pela aprovacao e pelo olhar do outro é tdo enfatica que é
possivel perceber o quanto esse outro — que compartilha suas vivéncias — se baseia no que
é validado socialmente para a construcdo de seus projetos de vida e suas experiéncias
compartilhadas. Assim, “acredita-se que cada um é aquilo que diz e expde sobre si
mesmo. No entanto, as narrativas possibilitam a emergéncia de um novo eu, que é
moldado pelo olhar do leitor.” (Germano & Nogueira, p. 60, 2017). Isso corrobora ainda
para a emergéncia de necessidades a fim de atender ao olhar do leitor. Nesse sentido,
guando pensamos no publico adolescente e em todos os elementos que atravessam essa
etapa, como a internet faria interface com o fendmeno da autoles&o na adolescéncia?

Para Almeida, Crispim, Silva e Peixoto (2018), as midias sociais corroboram para
que essas praticas acontecam em grupos de adolescentes, numa visdo de pertencimento
por ser um espacgo que possibilita a troca de compartilhamento de experiéncias. Assim,
compreender 0s espacos em que esses adolescentes se expressam é fundamental para o
inicio de nossas analises.

De acordo com Brown et al. (2018), esses meios representam um recurso
importante no que se refere a interacdo social entre os adolescentes. Os canais de midias
sociais configuram uma espécie de pertencimento, mas ao mesmo tempo podem
representar um lugar em que o adolescente, ao se deparar com a vida alheia “perfeita”,
repense sobre suas constru¢ées em um movimento que contribui para o adoecimento.

Além disso, pode servir ainda de gatilho para autolesdes, tendo em vista 0s grupos

do Facebook, fotos e desabafos postados no Twitter sobre autoleséo, cortes nos bragos,
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pernas e outros. Sant'Ana (2019), ao discutir como 0s meios de comunica¢do em massa
influenciam a concepcao de adolescéncia vigorante, afirma ainda que “os comentarios
podem se constituir como um reforco social na publicagdo de imagens mais severas” (p.
125), apontando para a necessidade de olharmos para esse fendmeno social.
Similarmente, Ozella (2002) lembra que seja “intencionalmente ou nao, as informagdes
veiculadas afetam em algum grau a visdo de mundo, e de si mesmo, que o jovem constrdi”
(p. 23).

Assim, ao pesquisarmos por grupos no Facebook e por postagens no Tumblr —
considerando que estas sdo redes de acesso de adolescentes — a partir do descritor
“automutilacao”, foi possivel identificar grupos de apoio e ajuda e postagens de
adolescentes que dividem suas angustias no ambiente digital. Nesse sentido, o objetivo
de selecionar estes recursos como forma de analise é compreender e discutir o papel das
midias-internet na autolesdo e 0s movimentos que sdo impulsionados a partir dessa

relacao.

2.2 Producdes académicas sobre autolesdo: o que a revisdo dos artigos

cientificos nos conta?

Ressaltamos até 0 momento, a importancia de ampliar o olhar para o fendmeno
da autolesdo. Entretanto, torna-se pertinente perguntar: como as producgdes cientificas
discutem a tematica abordada neste trabalho? Buscando essa compreensdo, fizemos um
levantamento bibliografico de producdes cientificas a partir dos descritores:
“automutila¢do” ¢ “adolescéncia”, nas bases de dados SciElo e PePsic. Assim, elegendo
a modalidade de artigos cientificos brasileiros, delimitamos os publicados no periodo
entre 2010 a 2020. A partir dessas buscas, encontramos aproximadamente 44 artigos
sobre a temética da autoles&o.

No entanto, uma leitura geral do material encontrado mostrou que grande parte
desses artigos ndo tinham como tema central a autolesédo, mas apenas a citavam dentro
de uma outra discussdo ou tematica. Assim, selecionamos a amostra de 10 artigos para
compor a presente analise (Arcoverde & Soares, 2012; Guerreiro, 2014; Bernardes,
2015; Otto & Santos, 2016; Silva A. et al., 2018; Fonseca et al., 2018; Tardivo et al.,
2019; Sant’Ana, 2019; Gabriel et al., 2020; Moraes et al., 2020). Estes artigos

publicados entre 2012 a 2020, em lingua portuguesa, disponiveis publicamente nas
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plataformas Scielo e Pepsico, tinham como tematica principal a autolesao; e as analises
integravam alguma abordagem teérica a luz da psicologia.

Na analise dessas publicacGes foi possivel identificar que grande parte dos
trabalhos cientificos publicados ainda versavam sobre o estudo da autolesdo na
adolescéncia sob uma visao médico-psiquiétrica, atrelando com frequéncia o fenémeno
a existéncia prévia de transtornos mentais como borderline, depressao ou ansiedade. A
exemplo tem-se o trabalho de Guerreiro (2014) e Tardivo et. al (2019), cujo fendmeno,
estando atrelado a transtornos mentais, é passivel de tratamento médico e
medicamentoso.

Associando a autolesdo aos fatores bioldgicos, um estudo citado por Arcoverde e
Soares (2012 ) explica o fato do comportamento autolesivo ndo ser, em grande parte, um
ato isolado, mas antes repetitivo, referindo-se a necessidade de endorfina que é liberada
quando o corpo sofre alguma lesdo. Assim, afirmam que “a liberagdo de B-endorfinae a
sensacdo de dor fisica causada pelo ferimento funcionariam como uma forma de
distracdo a sentimentos de angustia e frustragdo, causando alivio temporario”
(Arcoverde & Soares, 2012, p. 294). A analise da autolesdo é compreendida sob um viés
estritamente bioldgico, e as praticas autolesivas relacionadas a dependéncia em manter
alto o nivel de endorfina no corpo.

E frequente a explicacdo de que a prética autolesiva seria uma forma de aliviar os
sentimentos negativos gerados por alguma situacdo estressora. Assim, foi possivel
identificar que a autolesdo vem sendo atrelada a dificuldade do adolescente em lidar com
decisdes e situagdes cotidianas, tal como sinaliza a reviséo de literatura realizada por
Arcoverde e Soares (2012), na qual 24% dos artigos discutem a autolesdo como algo
atrelado a impulsividade, e outros 38% atrelam a dificuldades relacionadas a resolucédo
de problemas e tomada de decisbes, sendo vista como uma inflexibilidade para a
resolucdo de problemas e alto nivel de impulsividade.

Outros estudos mencionam a inseguranca e baixa estima desse adolescente em
sofrimento, como o estudo de Tardivo et al. (2019). Nesse trabalho os autores discorrem
sobre o comportamento autolesivo apontando que sentimentos de inseguranca atrelados
a autoestima baixa resultam na necessidade de compreensao e cuidado. Além disso,
apontam para a préatica da autolesdo como mecanismo de alivio, bem como um recurso
que sinaliza a realidade e as necessidades desse adolescente: de protecéo e cuidado.

Comportamentos impulsivos e inseguros sao reconhecidos como “naturais” da

adolescéncia, e isso pelo fato desta ser compreendida como uma “fase ou etapa” dificil,
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marcada por instabilidade emocional e dificuldade em lidar com situacBes em que o
adulto teria mais recursos emocionais para o fazer. Nesse sentido, concluimos que o
comportamento autolesivo € ainda mais estigmatizado por ocorrer com maior frequéncia
na adolescéncia. Como vimos na secdo |, este comportamento ainda é significado
socialmente como uma pratica que intenta chamar a atencéo.

O estudo de Moraes et al. (2020) ao discutir a tematica, aponta para 0s nomeados
fatores de risco para a autolesdo, destacando os conflitos familiares, o contagio social,
eventos da vida pessoal, falta de suporte, uso de alcool e outras drogas, internet, bullying
e violéncia sexual. J& o artigo de Otto e Santos (2016) e Silva et al. (2018) versam sobre
0 comportamento autolesivo na interface com a internet. Nesses dois artigos os autores
se propGem a discutir a interface entre autolesdo e redes sociais como Tumblr e
Facebook, apontando para esses espa¢os como lugares de acolhimento e producédo de
significados, ao mesmo tempo em que sdo problematicos pela facilidade de acesso a
informacoes.

As discussdes sobre o tema tornaram-se mais numerosas nos Ultimos anos, sendo
que 40% dos artigos foram publicados nos anos de 2019 e 40% no ano de 2020. Todavia,
prevalece a concepcdo que relaciona a autolesdo unicamente como tentativa de
“regulagdo emocional” e expressdo da falta de recursos do individuo para o
enfrentamento de uma perda, como por exemplo, o término de um relacionamento
afetivo, ou pela vivéncia privada de conflitos intrafamiliares.

Sobre as motivacdes que levariam os adolescentes a se autolesionarem, o artigo
de Arcoverde e Soares (2012) discute que o comportamento autodestrutivo pode
representar uma evitagdo da morte, € isso por ser um recurso que possibilita o “alivio”,
mesmo que momentaneo, para o sofrimento. Apontam que o ato de se autolesionar pode
estar atrelado igualmente a sentimentos de raiva, falta de suporte para o enfrentamento
da realidade e até mesmo senso de autocontrole diante da dificuldade de se adaptar a
uma realidade.

A analise da autolesdo — embora reconhecida como um problema de satde publica
gue vem aumentando consideravelmente nos Gltimos anos —permitiu-nos observar que
ela ndo é compreendida de forma mais ampliada, ndo se cogita um enfrentamento mais
coletivo, nem se problematiza as relacdes desiguais, injusticas excludentes e as
violéncias como determinantes estruturais, no maximo, focam as discussdes em um ou
outro determinante.

Ha& poucas discussdes que consideram 0s elementos historicos e sociais envoltos
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a pratica da autolesdo na adolescéncia. Isso porque alguns estudos colocam a familia, a
internet e a escola como causa da autolesdo, mas ndo localizam estes espacos e
instituicbes como partes integrantes de um todo. Um exemplo a ser mencionado € o
artigo de Silva et al. (2018), que ao falar sobre o lugar da familia, discute sobre a soliddo
afetiva em razéo da auséncia de referéncias familiares e de afeto para a construcéo de
lugares que possibilitem o acolhimento:

[...] com a auséncia dos pais e a introducdo de cuidadores pagos, associados a
computadores, televisores e video games de Ultima geracdo. Dessa forma as
referéncias desses adolescentes ndo sdo mais 0s pais ou outros cuidadores
familiares, mas sim personalidades impessoais de telenovelas, filmes, icones da
musica, moda e esportistas que serdo os modelos identificatorios e que servirdo
de "eixo valorativo para a construcdo do estilo de vida™ dos adolescentes (Silva
A.etal., 2018, n.p).

Observamos que estudos sdo enviesados por uma concepcdo de salde mental
deslocada da realidade. As discussdes sobre a autolesdo versam sobre explicagdes
simplistas que ndo dao conta de localizar o sofrimento psiquico/emocional e olhar para
a totalidade do fenbmeno. Essas explicacfes sdo reflexo do modelo hegeménico que
preconiza as concepcdes psiquiatricas e biomédicas na compreensdo dos processos de
salde e doenca. A compreensdo dos afetos e das emocOes é, sem duvidas, um eixo
fundamental na discussdo da temética da autolesdo. No entanto, reduzir o
comportamento autolesivo meramente a uma resposta biolégica, uma caracteristica
singular ou um evento estressor, ainda ndo € suficiente.

Mesmo tomando como recorte para essa analise apenas uma amostra das
publicacdes nacionais sobre a tematica, a analise dos estudos existentes na modalidade
de artigos cientificos permitiram-nos constatar a necessidade de ampliar o olhar para o
fendmeno da autolesdo, uma vez que ao focar no singular sem considerar as mediacdes
que o constitui, as discussfes que permeiam tais publicacbes contribuem para
culpabilizar o sujeito, além de eximir o contexto social, econdbmico e politico da
producdo de processos de adoecimento e sofrimento que se articulam e coadunam na

pratica da autolesao.
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SECAO IlI- METODOLOGIA DA ANALISE

Viver € um constante rasgar-se e remendar-se

(Guimaraes Rosa)

Esta secdo dedica-se a apresentar a metodologia utilizada para guiar este estudo.
O objetivo desta pesquisa centrou-se em ampliar o olhar para a autolesdio como um
fendmeno socio-histérico, buscando compreender algumas determinacBes que o
constituem. Primeiramente, abordamos a metodologia a luz da psicologia sécio-histérica;
posteriormente realizamos uma caracterizacdo das redes sociais utilizadas como fontes
para nossa analise: Facebook e Tumblr. Por fim, a partir dos contetidos encontrados,
identificamos os indicadores que nos levaram a constru¢do dos trés Ndcleos de
Significagdo: 1) A compreensdo da interface entre autolesdo, questdes de género e
familia; 2) A acdo-autoleséo e os processos que levariam ao ato de se autolesionar e 3) A

funcdo da autoleséo e os afetos envolvidos nesta acao.

3.1 Detalhando os caminhos do pesquisar

O materialismo histérico dialético de Marx ndo compreende 0 homem com uma
esséncia que se potencializa através do meio social, no qual sua existéncia poderia ser
dada de forma isolada. Pelo contrario, a concepc¢ao entende que “o homem singular ¢ um
ser social, uma “sintese de multiplas determinagfes” (Oliveira, 2001, p. 21).

Para Oliveira (2001), essa compreensdo acima demarcada é necessaria uma vez
gue o conceito de universalidade se d& por meio da atividade humana, isto é, o trabalho.
Assim, entende este Ultimo enquanto atividade humana no sentido filosofico, conceituado
por Marx em O Capital e ndo ao conceito atribuido pelo capitalismo. Dessa forma, o
homem singular ndo nasce com uma esséncia, nem a potencializa ao longo de seu
desenvolvimento, mas a constréi por meio da relacdo com outros homens, sendo um
produto histdrico e social. Cada sujeito se apropria das objetivacbes historicamente
produzidas pelos homens de uma determinada maneira. E nessa relacdo dialética de
apropriagéo e objetivagdo que o homem singular vai se constituindo.

Seguindo essa perspectiva, Pasqualini e Martins (2015) destacam que a

universalidade ndo se refere a homogeneidade, mas a complexidade das mdultiplas
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particularidades que compfem a totalidade dos fenbmenos. O universal se opde a
variabilidade sensdria das expressdes singulares do fendmeno, sem deixar de conter em
si toda a riqueza do particular e do individual ndo apenas como possibilidade, mas como
necessidade de sua prépria expansdo e de seu desenvolvimento. Em outras palavras, iSso
significa que a relacdo entre singular e universal remete a relacdo entre o todo e as partes.
O singular é parte de um todo. Esse todo, o universal, se cria e se realiza na intera¢do das
partes singulares, que ndo existem por si mesmas: elas se relacionam entre si e com o
todo.

Na dialética materialista, o enfoque sobre a relacdo entre o todo e suas partes
demanda necessariamente a captacdo dos vinculos internos entre ambos, o que significa
reconhecer que ndo é s6 o todo que contém as partes, mas igualmente a parte (singular)
contém algo do todo (Pasqualini & Martins, 2015). Partindo da logica dialética,
entendemos que mesmo quando o pesquisador foca o singular-individual, o enxerga como
instancia da totalidade social. Como esclarece Kosik (1976), todo fendbmeno deve ser
apreendido como um todo parcial e histérico, pois a0 mesmo tempo é particular dada sua
especificidade, mas s6 adquire sentido se sua esséncia for buscada a partir da totalidade
na qual ele esta inserido.

Para chegar a esséncia, precisamos tracar um caminho. Aqui compreendemos a
metodologia como esse caminho que leva a compreensdo da autolesdo como um
fendbmeno social, apreendendo-a como parte da realidade humana. E, portanto, por meio
do método que essas possibilidades de apreensdo se efetivam e, do mesmo modo, as
transformacdes se objetivam através do conhecimento. A melhor forma de conhecermos
a realidade é no confronto com ela, em seu processo de mudanca, e a melhor maneira de
produzir esse movimento € no ambito coletivo e ndo individual (Kosik, 1976).

De acordo com o materialismo historico dialético, o objeto de estudo que norteia
a pesquisa ndo é ontoldgico, mas social e histdrico. Delari Jr. (2010, p. 58) observa que
“[...] ndo basta eleger um objeto de analise, é preciso também estabelecer uma relagéo
causal desse objeto com aquilo que ¢ capaz de explicar sua origem historica”.

Outro aspecto importante a se mencionar refere-se ao conceito da sociedade. Ha
uma compreensdo de que o social abarca todos os recursos e instrumentos produzidos
historicamente pelo homem, e o sujeito se apropria dessa totalidade da materialidade.
Como destaca Oliveira (2001), a genericidade se concretiza a partir da relacéo do sujeito-
singular com determinada estrutura social. Porém, é preciso levar em consideracdo que

ndo sdo todos os sujeitos que se apropriam dessa totalidade, uma vez que o capitalismo
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engendrou relagdes desiguais e contraditorias, por isso grande parte dos sujeitos ndo tem
acesso as objetivacoes do género humano. Como reitera Oliveira (2001, p. 5):

[...] a histdria tem mostrado que essa "objetivacdo plena™ do individuo sé se da
para aquele individuo que, por determinados motivos e circunstancias, consegue
superar os limites determinados pela estrutura social em que vive, quer dizer,
quando esse individuo consegue concretizar em sua vida as possibilidades ja
existentes apresentadas pelo desenvolvimento do género humano, as quais lhe
estdo sendo cerceadas ou mesmo negadas pela estrutura social na qual esta
inserido.

Na perspectiva marxista, a relacdo dialética singular-particular-universal engloba
uma questdo etico-politica que permite o conhecimento da realidade e as suas
possibilidades de transformacao. E necessario entender a génese ontoldgica e como esses
processos se concretizam nas relacfes sociais. Assim, a compreensdo nao se reduz de
forma epistemoldgica, mas também ontoldgica, uma vez que é necessario conhecer como
0 homem se constroi nas relagcBes sociais. A dialética entre os elementos singular-
particular-universal s6 pode ser considerada a partir das dimensBes logicas,
epistemoldgicas e ontologicas.

Isso implica dizer que o conhecimento da realidade humana néo se da de forma
imediata, como ja explicitado acima. Ele acontece sobretudo a partir dessas dimensdes
que permitem a compreensao da totalidade dos fenébmenos. Portanto, o objeto de estudo
ndo é estatico, € dialético, estd em constante mudanca e movimento, assim como a
realidade na qual que os sujeitos-singulares estéo inseridos. Como social, compreende-se
que este ndo é apenas um ambiente externo ao homem que o permite desenvolver a sua
esséncia, mas um seio de relagcdes e elementos que se relacionam e se imbricam. O
homem, neste cenério, participa ativamente desses processos e construcdes tanto do
conhecimento, quanto de tudo que hé na realidade humana.

A vista disso, as propostas de analise desta pesquisa seguirio as etapas
recomendadas por Aguiar e Ozella (2006), no tocante a uma investigacao dos fendbmenos
dentro da perspectiva socio-historica. Compreendemos que a apreensao das significacoes
construidas socialmente e os sentidos expressos pelos sujeitos na perspectiva adotada por
esta pesquisa, ndo se separam da afetividade; além de que, estes sentidos produzidos
revelam contradigdes, necessidades, interesses e movimento. H4, portanto, uma relagédo
dialética entre sentidos e significados e estes se constituem na relacdo do sujeito com a
realidade objetiva.

Como discutido, a autolesdo na adolescéncia se apresenta como um fenémeno

complexo que, em grande parte, € compreendido sob o olhar médico-psiquiatrico. A
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presente pesquisa buscou compreender alguns dos determinantes constitutivos que
contribuem para que a autoleséo seja cada vez mais motivo de preocupacdo durante a
adolescéncia, e isso quando olhamos a discussao sob a ética da satde mental. Assim como
mencionado, a adolescéncia tem sido pensada comumente como uma fase de conflitos,
mas ao naturalizar essa compreensdo, 0s aspectos sociais acabam sendo ocultados e o
fendmeno em si incompreendido em sua totalidade. Buscamos, assim, uma compreenséo
socio-histdrica, entendendo que esta nos permite avancar para um olhar integral voltado
a saude mental e ao sofrimento psiquico/emocional na adolescéncia.

Optamos por uma pesquisa exploratdria, de carater documental. Para Gil (2002),
a pesquisa exploratdria tem como objetivo aproximar-se do problema de pesquisa e a
partir disso construir hipdteses. Para tanto, utiliza desde o levantamento bibliogréfico, até
a analise de experiéncias e relatos que possam ajudar na construcdo das hipéteses do
objeto de pesquisa. J& a pesquisa documental configura-se pela analise de fontes
primarias, ou seja, materiais e contelidos que ainda néo foram tratados cientificamente,
sendo esta uma ferramenta importante de complemento a pesquisa bibliogréfica.

Considerando a temaética da autolesdo, as postagens nas redes sociais foram
utilizadas na construcao de nossa analise, pois se apresentam como importantes fontes de
acesso as experiéncias dos sujeitos e nos possibilitam olhar para seus contetdos tanto
como formadores de significados, quanto influenciadores de construcbes de sentidos
pessoais.

Optamos pela analise de postagens em grupos em espagos Virtuais, justamente por
compreender que este € um importante recurso para a pesquisa sobre o tema na atualidade.
Tais fontes podem nos auxiliar na ampliacdo do olhar para o fendmeno da autoleséo na
adolescéncia, uma vez que as redes sociais se configuram como um espaco de troca e
comunicacdo que revela os funcionamentos da sociedade atual. Olhar para esses espacos
nos comunica sobre como o espago virtual se expressa e a0 mesmo tempo produz
significagdo no espaco real, concreto. O virtual se apresenta entdo como possibilidade de
analise da extensdo do real, nos incitando a compreensGes necessarias quando nos
propomos a discutir o sofrimento psiquico/emocional e, portanto, 0os processos de
subjetivacéo.

As redes sociais atuam como mediadoras da atividade humana. Da mesma forma
que afetam a relacdo do sujeito com o meio social, este tambem produz mudancas em seu
contexto de vida. Assim, de acordo com as formulagdes de Vygotsky (1978), a atividade

mediada direciona o comportamento do sujeito no processo de apropriacdo do meio e de
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internalizagdo das funcGes. Esta aparece de duas formas distintas, mas nédo excludentes:
seja por meio de instrumentos, ou de signos. Com isso, queremos sinalizar que no caso
das redes sociais, estas atuam de forma mista quando consideramos a sua atividade
mediadora: ao mesmo tempo em que os conteldos sao passiveis de manipulacdo por meio
da matéria concreta, manipulavel — smartphones, por exemplo — é por meio da a¢do do
sujeito nestes espacos, isto €, dos signos, que o universo digital comunica-se com o espago
real de forma dialética e amplia-se diferentes possibilidades de atividades, como por
exemplo, a criacdo de grupos com determinadas finalidades (Freitas, 2017).

Antes de adentrarmos ao percurso que nos levou a construcdo dos Nucleos de
Significacdo, ao iniciarmos a pesquisa buscamos por leituras sobre autolesdo na
adolescéncia sem intencdo suicida. A partir disso, outras leituras tornaram-se necessarias,
como a busca por temas que sdo comumente relacionados a autolesdo, como a violéncia
intrafamiliar, familia, internet, entre outros.

Essas leituras antecederam o processo de organizacéo daquilo que Aguiar e Ozella
(2006) conceituam como pré-indicadores. Esta etapa perpassa o levantamento de que as
palavras ndo sao vazias de sentido, mas antes expressam significacdes historicas e sociais
gue ndo se reduzem a si mesmas e revelam para além do que aparentam. Trata-se, pois,
de um processo que envolve a compreensao de elementos como a totalidade tanto dos
elementos subjetivos quanto objetivos, que constituem a realidade, as contradi¢Oes
presentes nessas relacoes e o entendimento de que tais significa¢fes produzidas estdo em
constante atividade de transformacdo. Dessa forma, o levantamento dos pré-indicadores
ndo aconteceu de forma descolada da realidade, mas na apreensdo de discursos que se
reproduzem e se apresentam na realidade. Nesta etapa, o processo de analise ainda é
empirico, isto €, aquilo que nos é aparente sao as teses que irdo possibilitar as demais
etapas dessa metodologia.

A partir dos pré-indicadores foi possivel nos debrugarmos sobre a andlise de
algumas significagdes por meio de critérios como similaridade, complementaridade ou
contradicdo. Assim, as leituras flutuantes do material encontrado possibilitaram avancar
para os indicadores. Compreendemos ainda que tais indicadores podem apresentar
significados diferentes, considerando os atravessamentos sociais, econdmicos e culturais.
Nesta etapa ja foi possivel dar inicio ao processo de analise, mesmo que ainda a nivel
empirico, de modo a nos direcionar ao processo de formacéo dos Nucleos de Significacéo.
Vale destacar que o movimento de analise ndo se deu de forma linear, e sim dialética, nos

permitindo avancar do empirico para o interpretativo (Aguiar, Soares & Machado, 2015).
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Para o levantamento dos pré-indicadores, fizemos uma busca nas redes sociais
Tumblr e Facebook. A primeira delas se caracteriza como uma plataforma digital que
funciona como blog, onde os usuérios podem postar videos, fotos e textos, além de ser
muito utilizado como um “diario virtual” pelos adolescentes. Ali 0s perfis geralmente ndo
sdo identificados pelos nomes, mas por titulos ficticios que caracterizam o ‘blog pessoal’
daquele sujeito. Ja o Facebook, € uma rede social que permite se conectar com pessoas,
participar de grupos, interagir com paginas, postar videos, fotos e imagens. Em geral, é
representado pelo perfil pessoal do usuario, com nome e fotos, por exemplo. Entretanto,
grande parte dos integrantes dos grupos de Facebook sobre ‘automutilagdo’,
caracterizam-se por perfis nomeados como ‘fakes’, isto €, perfis que ocultam a identidade
real daquele membro da rede para protegé-lo ou ndo identifica-lo por algum motivo.

No Tumblr utilizamos as hashtags ‘automutilacdo’ e ‘cortes’. Embora,
reconhecemos, como ja discutido anteriormente, que a autolesdo ndo se caracteriza
apenas pela pratica de cortes. Foi por meio do uso dessas palavras-chave que conseguimos
resultados numéricos mais expressivos em nossas buscas. Nesse sentido, para
selecionarmos as postagens, fizemos um recorte temporal de novembro de 2019 a maio
de 2021, abarcando um periodo médio de 19 meses. Ainda, selecionamos as postagens
que fossem: publicac¢Ges dentro dos grupos, no Tumblr e nos blogs pessoais, com mais de
30 palavras e que mencionassem a autolesao.

Para a selegdo dos grupos no Facebook, pesquisamos por ‘automutilagdo’ e
encontramos 23 grupos. Delimitamos o critério de acompanhar aqueles que possuissem
mais de 500 membros, de perfil tanto publico quanto privado. Fizemos a solicitacdo de
permissao para entrar nos grupos privados, porém trés deles nos deixaram sem resposta.
No total, foi possivel analisar e participar-acompanhar trés grupos. Dois publicos, isto &,
qualquer pessoa pode entrar, participar, interagir e visualizar as postagens; e um privado,
que requer solicitacdo e autorizacdo para integrar ao grupo, o que geralmente € feito sem
critério para entrada. Dos trés selecionados, os nomes sdo: ‘automutilagdo’; ‘auto-
mutila¢do’ e ‘automutilagdo - um novo caminho’, contendo, respectivamente, 15 mil
membros, 4.100 membros e 724 membros, totalizando uma média de 19.824 usuarios.

Os grupos do Facebook, em geral, possuem regras. O grupo intitulado
‘Automutila¢do’ possui regras como: Proibido discurso de o6dio ou bullying; respeite a
privacidade de todos; seja simpatico e gentil; nenhuma promogéo ou spam. Ja no grupo
“Auto-mutilagdo”, as regras sdo: Proibido postar fotos ou videos de cortes por

representarem um gatilho. O grupo “Automutilagdo - um novo caminho, as regras
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incluem: Poder se expressar, imagens autorizadas desde que acompanhem mensagens que
desestimulem o comportamento autodestrutivo, respeito a privacidade, apoio e nao
incentivo, sem discurso de 6dio, sem levantamento de bandeiras politicas ou religiosas e
por fim, proibido propaganda de servicos de profissionais da salde.

No primeiro grupo a administradora é uma adolescente do sexo feminino. A
mesma criara 0 grupo, segundo ela, para que as pessoas pudessem se ajudar, tendo em
vista que quando passou pela depressdo, sentia falta de apoio, relatando que todos so6
sabiam criticar a sua dor e dizer que aquilo que fazia era apenas para chamar atencéo. O
segundo grupo também foi criado por uma adolescente do sexo feminino, que relata
constantemente no grupo sua dor e o desejo de morrer. J& o ultimo grupo foi criado por
um profissional da salde, psicélogo, do sexo masculino, cujo intuito, segundo ele, €
oferecer uma rede de apoio as préaticas autodestrutivas.

A partir disso foi possivel localizarmos alguns indicadores preliminares como:
género e autolesdo; abuso; afetos; acdo da autolesdo, familia, bullying e uso das redes
sociais. Com isso, a formacdo dos nucleos resultou do movimento de interpretacédo
dos indicadores que revelou similaridades, contradicdes e complementariedade.

No geral, em ambas as redes sociais, 0 contetdo das postagens se divide em
buscade ajuda, compartilhamento de fotos (de violéncia autoinfligida, principalmente
de cortesnos bragos e nas pernas) e desabafos pessoais. Nas postagens publicadas foi
possivel identificar que boa parte dos membros se refere ao publico infantojuvenil ou
adultos queiniciaram a pratica de autolesdo na adolescéncia e participam dos grupos
porque ainda a realizam.

Aguiar, Soares e Machado (2015) discutem que os significados representam o
ponto inicial para a analise. A compreensdo dos significados que sdo construidos
historicamente e socialmente revelam mediacGes e determinacGes presentes nas
relacBes, e ndo apenas a descricdo ou explicacdo de forma deslocada da realidade. Por
isso, o significado ¢ “[...] a unidade constitutiva da contradi¢do entre pensamento e
linguagem (p. 61).

Embora as categorias significado e sentido sejam discutidas separadamente,
isso ndo implica que devam ser compreendidas de forma isolada. Ha singularidades
em cada categoria. Na dimensdo psicolégica, a palavra significado refere-se a um
conceito: 0 homem, na sua relacdo com o mundo, ao passo em que se apropria dos
conteddos historicamente produzidos por outros homens. Noutros termos, a cultura

transforma a natureza e também a si mesma por meio da atividade. Assim, a atividade



humana é permeada por significados. Entretanto, “[...] o que internalizamos néo ¢é o
gesto como materialidade do movimento, mas a sua significacdo, a qual tem o poder
de transformar o natural em cultural” (Aguiar & Ozella, 2013, p. 304).

A categoria significado insere-se no campo dos conteidos que sao apropriados
na atividade e nas relaces. As compreensdes sobre sentido e significado inserem-se
na unidade contraditoria tanto do aspecto simbolico, quanto psicoldgico. Nesse
sentido, na proposta de uma analise que saia do aparente em dire¢éo a articulacéo das
vivéncias experienciadas por cada sujeito, o sentido torna-se mais amplo, uma vez que
exprime as necessidades e singularidades:

A significagdo refere-se a ‘o que as coisas querem dizer’, aquilo que alguma
coisa significa. Como as coisas nao significam por si s, e nem tdo pouco
significam a mesma coisa para individuos diferentes, depreende-se que a
significagdo é fendbmeno das interacOes, sendo, pois social e historicamente
produzida. (Zanella, 1997, p. 67)

Para Leontiev (1978), a constituicdo do psiquismo acontece por meio da
apropriacdo da cultura e das construgdes histdricas e sociais. E este € mediado por
outros sujeitos, de modo a ndo haver apropriacdo sem mediacdo. Assim, 0 psiquismo
humano estrutura-se a partir da atividade e pela apropriacdo do sujeito, sendo o0s
significados uma expressdo do “[...] conteudo da consciéncia social; entrando no
contetdo da consciéncia social, torna-se assim a ‘consciéncia real’ dos individuos,
objetivando em si 0 sentido subjetivo que o refletido tem para eles [...]” (p. 94).

Os sentidos possibilitam, dessa forma, a compreensdo das apropriacfes do
sujeito, da historia e da cultura ao aproximar-se do plano da subjetividade. Entretanto,
caminhar em direcdo a apreensdo dos sentidos é deparar-se com contradigdes,
necessidades e singularidades que sdo, muitas vezes, desconhecidas pelo proprio
sujeito que as expressa. Essa compreensdo nao transparece de forma linear, racional e
conclusa, pois sao* [...] expressdes muitas vezes parciais, prenhes de contradicoes,
muitas vezes nado significadas pelo sujeito, mas que nos apresentam indicadores das
formas de ser do sujeito, de processos vividos por ele (Aguiar e Ozella, 2013, p. 307).

Seguindo esses apontamentos, queremos demarcar 0 processo de andlise, 0
movimento da apreensdo dos pré-indicadores — indicadores que possibilitaram a
construcdo dos Ndcleos de Significacdo. Assim, os indicadores e pré-indicadores
apresentam similaridades, complementariedade ou contradi¢des que nos direcionam a
construgdo dos nucleos. O olhar para o fendbmeno em sua totalidade coloca a

necessidade desse movimento e se efetiva a partir dessas articulagdes. Como pontuam
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Aguiar e Ozella (2013), os indicadores constituem significados a medida em que o
pesquisador os articula a realidade, a historia e a cultura. Visto de forma isolada,
recaimos em conteldos que expressam apenas conceitos e ndo vivéncias.

O processo de analise dessa pesquisa deu inicio as buscas no Facebook por
grupos sobre autolesdo e também por postagens no Tumblr. Essa etapa inicial
configura-se como o ponto de partida para a construgdo do processo de analise. A partir
do movimento de recorte das postagens em ambas as redes sociais, considerando o
periodo selecionado — aglutinacdo dos conteddos — demos inicio a articulacdo das
postagens, com conteddos expressos nos artigos cientificos selecionados
anteriormente. Identificamos que conteddos como bullying, abuso e familia se
complementam com os relatos postados nas redes sociais, utilizadas como ferramenta
de analise nesta pesquisa. J& os conteudos sobre género apareceram de forma
contraditoria e foram apreendidos a partir da analise geral. Os indicadores revelam as
expressdes dos sujeitos, mas ainda de forma aparente, sem aprofundamentos ou
analises mais consistentes que se articulam com a historia e a cultura e nos permitem
dialogar com as experiéncias dos sujeitos. Com isso, este processo de constituicdo dos
nacleos é permeado por construgdes e interpretacdes desde o inicio, porque 0s
entendimentos e visdes do pesquisador se implicam nesse processo, e ndo ha como

exclui-lo.
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Durante o processo de constru¢do dos nucleos observamos algumas postagens

geram um numero alto de comentarios, 0 que instiga, pressupomos, outras pessoas a

falarem e exporem também sobre como se sentem, ou a compartilharem como ja

sentiram, aconselhando um outro a buscar ajuda. Ali, afirmam encontrar pessoas que

Se

0S

entendem, que ndo os rotulam e compreendem que podem expressar a sua dor. Na

atualidade, alguns estudos afirmam que o apoio diario e as atividades educacionais

adquiridas através da Internet representam uma nova dimensao nos sistemas de cuidados

em salde e atencédo social, tanto para aqueles individuos que o necessitam quanto para

aquelas instituices que fornecem informagdes aqueles que as estdo buscando (Sa et al.,

2017).

3.2 Compartilhando resultados: o que nos conta o Facebook e Tumblr sobre a

autolesdo na adolescéncia?
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Para apresentacao de alguns resultados, nos limitamos as postagens no Facebook
e Tumblr que se enquadravam nos critérios citados no topico anterior. Assim, chegamos
a 38 relatos. Por uma questdo de sigilo, as publicacdes foram identificadas com R (relato)
+ namero (a fim de diferenciar os sujeitos, considerando que uma mesma pessoa pode ter
postado mais de uma vez no mesmo grupo ou rede social). No processo analitico,
chegamos a trés Nucleos de Significacdo: 1) A compreensdo da interface entre autolesao,
questBes de género e familia; 2) A acdo-autolesdo e os processos que levariam ao ato de
se autolesionar e 3) A funcdo da autolesdo e os afetos envolvidos nessa acao; todos

discutidos a seguir.

3.2.1 Ndcleo de Significacédo 1: A compreensao da interface entre autolesao,
questdes de género e familia

Esta pesquisa objetiva refletir sobre o fenbmeno da autolesdo na adolescéncia
como um fenémeno sdcio-historico. Como ja dissemos, esse fenbmeno tem produzido
preocupacBes de profissionais e pesquisadores das mais diferentes &reas do
conhecimento. Partimos do entendimento de que para muitos adolescentes, as redes
sociais como Facebook e Tumblr, aparentam lugares de acolhimento, sobretudo para
aqueles que experienciam alguma situacao de sofrimento psiquico/emocional. Na anélise
do material encontrado, nos deparamos com significacdes que perpassam, intercruzam e
delineiam tal sofrimento e a préatica da autolesdo na adolescéncia, tal como as questdes de
género.

No acompanhamento que fizemos das postagens nos grupos do Facebook e do
Tumblr, observamos que as identificacbes sobre o género se pautam a partir de
terminologias usadas no feminino, além de nomes e fotos. No processo de analise das
postagens, nos deparamos com perfis fakes cujos dados sdo ficticios e preservam a
identidade real do sujeito. Embora alguns perfis escondam a verdadeira identidade,
entendemos que a grande maioria utiliza apenas a troca de nome e foto para preservar a
sua identificacdo (até porque muitos relatos e desabafos se referem a abusos, tentativas
de suicidio, entre outros). Assim, por se tratar de um espaco publico, muitos adolescentes
“se escondem” (ou se preservam) por tras de um perfil fake, 0 que ao nosso ver nédo
inviabiliza os dados obtidos sobre a identificacdo do sexo feminino ou masculino para

compor a analise desta pesquisa.
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Dos 36 relatos retirados destas redes sociais, 26 se identificaram como sendo do
sexo feminino, seis como do sexo masculino e trés néo se identificaram. Esses dados nos
instigam a refletir sobre a reducionista discussdo acerca da relagdo entre género e
autolesdo, que aparece com frequéncia nas produc¢des académicas a respeito do tema. Isso
ndo so nas publicacdes cientificas, mas também nas matérias jornalisticas socializadas
com a populagdo geral, como a publicada pela Revista Abril, no ano de 2020, sob o titulo
“Na propria carne: por que as meninas estao se cortando tanto?”” Essa reportagem discute
sobre o fenomeno da autolesdo apontando que “Tem sido cada vez mais comum receber
em consultdrio casos de garotas que se cortam, numa proporcao de trés meninas para um
garoto” (Carneiro, 2020, n.p). Outra reportagem publicada pelo site UOL, no ano de 2020,
estampa a afirmagdo de que “Os estudos mais recentes mostram maior prevaléncia entre
as garotas, principalmente as pesquisas que usam os critérios de diagndstico recentes do
DSM-5” (Oliveira, 2020, n.p).

Quando essa afirmacdo é reproduzida de modo acritico, ndo somente a autolesao
pode ser vista de forma naturalizada, mas corre-se também o risco de negar a
complexidade das questdes de género que perpassam o fendmeno. Afinal, o que sustenta
a reiterada afirmacdo de que meninas se autolesionam mais que meninos? E preciso
avancar na compreensao de que os dados por si s6 ndo séo suficientes, sendo fundamental
ir em direcdo a explica¢des do que levaria as meninas a se autolesionarem mais do que
meninos.

Consideramos género como uma categoria distinta de sexo, entendendo que a
concepgdo sobre sexo se refere a unidade bioldgica, isto é, ligada ao aparelho sexual:
macho e fémea. A categoria género nos permite localizar as desigualdades entre homens
e mulheres, e a dindmica das relagdes na vida social (Corbelo, 2019). Nessa conjuntura,
é preciso olhar para as opressdes vivenciadas pelas mulheres como produto das formacdes
sociais e das expressdes das violéncias existentes em nossa realidade. Falar sobre género
é considera-lo enquanto uma construgdo social a se solidificar dentro da sociedade
capitalista, que em sua esséncia € desigual, excludente, exploradora e opressora.

A referéncia de feminismo adotada neste trabalho é o feminismo marxista. Este se
caracteriza como um movimento politico que se articula aos movimentos sociais na luta
pela igualdade, sempre alinhado as discussdes de classe e desigualdades sociais. Vale
reiterar que este feminismo ndo se refere aos partidos de esquerda e em grande parte nao
carrega tal nome. Trata-se de uma filosofia que atua na busca por direitos, principalmente

das mulheres. Este movimento compreende ainda, que ha em nossa sociedade opressdes,
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desigualdades e exploragdes, entendendo e propondo novos olhares para as relagdes
sociais, baseadas na igualdade, liberdade e dignidade (Teles, 2020).

Dessa forma, ao pensarmos no fenémeno da autolesdo é necessario olharmos para
as opressoes, desigualdades e exploracdes como produtos das formacgdes sociais, como
expressdes das relacdes violentas tanto a nivel estrutural, como politico e ideolégico. Dos
relatos retirados das redes sociais, muitos se referiam a experiéncias de sofrimento
decorrentes de alguma forma de violéncia-abuso na infancia ou de relacionamentos
estabelecidos na adolescéncia — todos sendo do sexo feminino.

Olhando para a realidade do nosso pais, de acordo com dados do Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica - IBGE (2021), a violéncia alcangou 29,1 milhdes de
pessoas no ano de 2019. Desse numero, mulheres, jovens e negros estdo entre 0s que mais
vivenciam situacdes de violéncia. Em 2020, no Disque 100 e 1808, o niimero de dentincias
de violéncia contra a mulher superou a marca de 105 mil. E dessas, 72%, isto é, cerca de
75,7 mil dendncias, referem-se a violéncia praticada contra a mulher.

Outro dado importante é que no ano de 2019, considerando apenas o0 primeiro
semestre, 0 Disque 100 recebeu mais de 200 mil denuncias de violéncia sexual contra
criancas e adolescentes (IBGE, 2021). Os dados sobre a violéncia contra mulher, de modo
geral, e a violéncia sexual contra criancas e adolescentes em particular, nos instiga a
considerar o quanto ser menina-mulher é ser também vulnerabilizada e estar em constante
risco.

Sobre alguns desses riscos, citamos o de ser explorada sexualmente. O relato de
R5 ilustra essa forma de exploragéo e sua relagdo com a autoles&o, quando a adolescente
relata que:

aos 12 para 13 anos, fui abusada e nunca contei nada para ninguém, aos 14
comecei a namorar confiei em contar pra ele o que aconteceu comigo e na
primeira vez que ndo quis fica com ele, ele ficou a for¢ca comigo jogando na minha
cara gue tinha ficado com meu estrupador e ndo que era obrigada a ficar com
ele, era um relacionamento muito abusivo onde eu ndo contava nada para
ninguém, até comecar a me automutilar. [sic]

Relatos como esse corroboram impasses presentes na subnotificacdo da violéncia
sexual, que acirram o sofrimento psiquico/emocional em fungdo da sua manipulagéo

subjetiva e dos sentimentos de culpa. Aqui a dor € negada e a violéncia torna-se invisivel

8 Disque 100 é um canal de den(incia sobre violag@es de direitos humanos, enquanto o disque 180 destina-
se a dendincias de violéncia contra a mulher. Nestes canais, é possivel realizar a denincia sem custo algum
e estes servigos funcionam 24h por dia, sem pausas para feriados e finais de semana.



68

ao mesmo tempo em que a mulher ndo encontra um lugar que reconheca a violéncia
vivenciada, estendendo-a para outras relagdes.

Essas invisibilidades acompanham o ser mulher em uma sociedade desigual que
produz e depois interpreta o sofrimento a partir de uma vis&o biomédica, psiquiatrica. E
0 que nos conta R11, quando diz que “depois de 2014 minha vida foi destruida por conta
de abuso, o qual eu me envergonho e tenho trauma, e nunca consegui me livrar dessa
memoria... mesmo eu tendo que fingir... depois do meu surto que é como me consideram”
[sic]. No processo de vitimizacdo e revitimizagdo, muitas mulheres acabam sendo
rotuladas como loucas, histéricas, desequilibradas, dada a forma como reagiram ou
encontraram para enfrentar a dor gerada pelo abuso-violéncia — que em grande parte néo
é reconhecida e legitimada nem pela familia, tampouco pela sociedade. Encontram entéo,
em praticas autodestrutivas, uma forma de materializar essa dor. O violentar-se se
constitui nesse processo cOmMO Um recurso as avessas para se lidar com outras violéncias
experienciadas por esse sujeito.

A frequéncia com que a mulher é vista como louca, histérica, desequilibrada e
incapaz de responder por seus atos nos conta sobre como a dominagdo masculina vai se
utilizando desses discursos para legitimar o seu poder. Cunha (1986), ao recuperar
intersec¢Oes entre a loucura e o género feminino no inicio do século XX olhando para 0s
prontudrios de mulheres internadas no Hospital Juquery, aponta que “uma concepgao
subordinada da natureza feminina esta implicita nesta definicdo de papéis sexuais e
sociais em que se igualam todas as mulheres” (p. 126). Naquele espaco, lembra a autora,
como em “qualquer situagdo social [...] elas sempre serdo inferiorizadas quando
confrontadas aos homens com os quais convivem”.

A analise nos mostra que adolescéncia também precisa ser vista a partir da ética
de género uma vez que em uma sociedade patriarcal, as determinacgdes do ser feminino e
ser masculino atravessam os diferentes periodos do desenvolvimento humano e a
constituicdo da subjetividade de todos os sujeitos. Assim sendo, “padrdes especificos,
normativos e estereotipados de comportamentos sdo ensinados de modos diferentes aos
meninos e as meninas. Muitos desses padrdes serdo mantidos durante toda a fase adulta”
(Rocha, 2017, p. 26).

Além de que, é importante que se repense as concepcdes socialmente construidas
sobre a adolescéncia, buscando superar a visdo hegemdnica, dado que naturalizando-a,
ocultamos 0s processos sociais que a constituem (Bock, 2004). Nesses termos, sabemos

que a depender da classe social e do género, bem como da raga/etnia, 0s sujeitos se
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apropriam de elementos humanos diferentes, ora mais ricos ou mais empobrecidos. A
sociedade de classes “ser menina-mulher” limita acessos a bens materiais e simbdlicos
que promovem o desenvolvimento. Essa limitacdo pode ser identificada para aquele
grupo para o qual mais comumente se impdem as responsabilidades com as tarefas
domeésticas e o cuidado dos membros da familia.

N&o é raro ouvirmos discursos que apontam uma maior habilidade da mulher em
exercer duas funcdes: o trabalho doméstico e o trabalho como subsisténcia. Segundo o
projeto “Por ser menina no Brasil”, em uma pesquisa realizada com 1.771 meninas na
faixa etaria de 6 a 14 anos, em cinco regides do Brasil, a divisao das tarefas domésticas
entre meninos e meninas é muito diferente. Desse estudo, aproximadamente 81,4% das
meninas afirmaram ter o habito de arrumar a prépria cama, 76, 8% executam a tarefa de
lavar a louca e 65,6% limpam a casa. Em contrapartida, apenas 11,6% dos irmaos-
meninos realizam a atividade de arrumar a propria cama, 12,5% lavam a louca e apenas
11,4% exercem a funcdo de limpar a casa (Ebc, 2015). Esses dados nos permitem
compreender que as desigualdades de género se iniciam na infancia, no bojo das relagdes
sociais e familiares.

A vida organizada, segundo o patriarcado, impacta negativamente o
desenvolvimento. Saffioti (1992) acrescenta a essa reflexdo quando, ao discutir sobre as
relacfes de dominacdo e género, aponta para a naturalizagdo da mulher enquanto fragil,
e que por essa razao precisa do cuidado ‘masculino’. Com isso, outros mecanismos de
exploracdo e dominacdo passam a produzir a naturalizacdo de opressdes que se
disseminam socialmente por diferentes vias, dando contornos a muitos comportamentos.

As meninas sdo, de forma geral, ensinadas a se comportarem de forma passiva,
delicada, enquanto dos meninos é esperado diligéncia e autoridade. Aos homens justifica-
se, em parte, comportamentos agressivos e ainda se veda a expressdo de suas emocdes, 0
ajudar em tarefas domesticas, dentre outros. Tudo isso no intuito de reafirmar a sua
masculinidade, afinal, tais expressdes, comportamentos e agdes sdo “coisas de menina”.

A reprodugdo dessas concepcdes e estereétipos sdo reveladas até mesmo na
aparéncia fisica da autolesdo. A Revista Cult [s/d] publicou uma matéria sobre o livro
“Navalha na carne”, fruto de uma grande pesquisa realizada a partir de entrevistas com
pessoas que praticavam a autolesdo. Das 150 entrevistas, cerca de 80% identificaram-se
como sendo do género feminino, concluindo que:

0s homens costumam falar dos seus cortes grandes e viris, mais do que as
mulheres, e parecem ter uma maior aceitacdo quando se cortam deste modo. Se
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fazem cortes pequenos e escondidos, sdo dados como femininos. Se as mulheres
fazem cortes pequenos e escondidos, s&o mais bem aceitas, enquanto que se
praticarem cortes expostos nos bracos ou rosto, sdo altamente estigmatizadas
(Zanella, [s/d], n.p).

Maria Jesus Izquierdo, socidloga espanhola, ao estudar as relagcGes de género,
discute o sistema sexo/género para se referir a forma como a sociedade se organiza em
torno de duas bases: a biologica e a divisdo sexual do trabalho. Izquierdo (1992) nos
lembra que as palavras mulher ou homem por si invocam elementos que carregam muitos
significados sociais. Contudo, ¢ comum confundir sexo (macho ou fémea), género
psicologico e social (masculino e feminino) e a identidade psicossexual
(heterossexualidade, bissexualidade e homossexualidade). E ao partir da relacdo
dominante macho-masculino-heterossexual ou fémea-feminino-homossexual, ocultam-se
outros elementos que compdem a complexa formacgao humana.

Izquierdo (1992) observa que quando a crianga nasce, tem seu sexo ligado a uma
condicdo de género. Sua realidade, portanto, se organiza conforme o modelo hegemdnico
daquele ao qual esta obrigado ou proibido, bem como do que lhe sera oportunizado
enquanto macho ou fémea. Isso significa dizer que na base social desse sistema, 0 género
abarca responsabilidades, expectativas e oportunidades desiguais que delineiam a
participacdo do sujeito na vida em sociedade. Essas reflexdes podem nos ajudar a
desnaturalizar a explicacdo de que a autolesdo é uma pratica eminentemente feminina.

Outrossim, a necessidade de se reafirmar enquanto sujeito do género masculino é
igualmente fruto das construcdes histéricas, daquilo que culturalmente é determinado
como ‘“coisa de menino” e “coisa de menina”, desde cores, roupas, brinquedos até
comportamentos. Expressdes populares como “homem que ¢ homem nao chora”, ecoam
nos diferentes contextos sociais em que o sujeito esta inserido, e sdo internalizados por
este, que assim se vé como ser participante da construcao de sua subjetividade. No mundo
virtual, essas reproducdes se expressam por meio do numero de perfis fakes do género
masculino, que é relativamente maior quando comparado aos perfis femininos, e isso
dentro dos grupos ou até mesmo nas postagens do Tumblr.

Historicamente, até por volta da década de 1960 e 1970, a visdo do feminino
pautava-se na ideia de esséncia e revelava as desigualdades sociais presentes nos lugares
ocupados pelas mulheres. Progressivamente, a necessidade de olhar para a mulher em sua
pluralidade, isto €, para as mulhere(s), passou a ocupar o espa¢o dos estudos sobre género,
atravessados também por categorias como raca e classe social. A partir disso, 0

entendimento sobre género se op6s as concepgdes deterministas e a chamada terceira
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onda do feminismo colocou-o sob a 6tica da construcdo social, entendendo-o ndo a partir
da diferenca sexual, mas das relac6es e construgdes culturais (Zanello & Costa, 2015).

No movimento de critica ao lugar e aos papéis desempenhados pela mulher e pelo
homem, persiste 0 entendimento de que a familia € o centro de atuacdo da mulher,
enquanto o mercado de trabalho destina-se ao homem. Nestes moldes, a ldgica
reprodutivista do patriarcado e do lugar da mulher na sociedade é reforcada (Souza,
2006).

O papel atribuido socialmente a mulher — dentro de um contexto familiar e fora
dele também —, revela modos de opressdo e de relagcdes desiguais em nossa sociedade.
Mesmo com a ampliacdo dos direitos, estes ndo sdo usufruidos por todos de forma
igualitaria, desvelando um problema estrutural e um valor histérico que foi sendo
reafirmado e valorizado ao longo do tempo, servindo ao proposito de manutencdo da
ordem social estabelecida.

Nas relacdes familiares, comumente 0s meninos possuem mais liberdade para
sairem com 0s amigos quando em comparacao as meninas. No mercado de trabalho ha
ainda o entendimento de que algumas profissdes sdo “perigosas” demais para mulher,
reafirmando a ideia de que a mesma necessita da protecdo masculina. A sexualidade vai
sendo igualmente vivenciada de forma distinta entre meninos e meninas: términos de
namoro nao sdo vistos da mesma forma para ambos os géneros e, em geral, a menina é
sempre alvo de julgamentos, seja na escola, na sociedade ou até mesmo dentro do
ambiente familiar. O direito de ir e vir, a liberdade e as escolhas ndo sdo vivenciadas da
mesma forma entre o género feminino e masculino (Rocha, 2017).

A Psicologia Socio-Historica nos impele a considerar a dialética entre 0 mundo
objetivo e o sujeito. A busca por compreender alguns dos determinantes constitutivos do
fendmeno da autolesdo nos remeteu ao entendimento de que o fato de meninas se
autolesionarem mais que meninos diz respeito a dimensdo do sofrimento
psiquico/emocional vivenciado por ambos 0s géneros. Seja daquilo experienciado no
ambiente familiar, escolar e/ou social, das relacGes socialmente estabelecidas que ndo séo
iguais para todos. Assim revela a ideologia patriarcal, que foi criada, como afirma Saffioti
(2015, p.145), “para dar cobertura a uma estrutura de poder que situa as mulheres muito
abaixo dos homens em todas as areas da convivéncia.”

Concomitantemente, ao entrarmos em contato com o tema da autoleséo na
adolescéncia é recorrente nos depararmos com o questionamento: “Onde estava a familia

que ndo viu isso?”. E quando nos propomos a analisar a autolesdo e a influéncia das redes
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sociais, tal pergunta torna-se ainda mais carregada de expectativas e papéis sociais, afinal,
essa familia deveria estar a par dos contetdos que os adolescentes consomem.

Ora, historicamente a familia tem sido foco de estudos que buscam uma
compreensdo das raizes do comportamento humano. Tem-se a afirmativa de que a familia
possui um papel importante na sociedade, pois seria ela a responsavel por aquilo que o
sujeito poderia vir a tornar-se. Acredita-se que por meio da familia seriam ensinados
valores éticos, culturais, humanitarios, e que se promoveriam os afetos e cuidados basicos
para a sobrevivéncia, bem-estar e protecao integral de cada membro. Assim, ndo somente
a adolescéncia e os processos de desenvolvimento humano vao sendo tomados como
naturais, mas também a familia passa a ser concebida como uma instituicdo humana
universal, cujo funcionamento precisa responder a esse modelo que é o ideal.

A familia como causa da autolesdo sera discutida de forma mais integrada no
préximo ndcleo. Por ora, queremos registrar que essa visdo de familia se expressa nas
falas dos adolescentes quando, em alguns relatos, a familia aparece idealizada; enquanto
em outros, de modo contrario, se atrela a ela a responsabilidade pelo sofrimento. E comum
atribuir-lhe, por exemplo, falta de apoio, amor e acolhimento, como no relato de R15,
quando este diz “‘estou muito triste, infeliz, nunca fui feliz, eu nasci minha mée me deu no
hospital, minha familia adotiva ndo me ama, nunca me deu amor, me trata mal”.

Lembramos que os estudos cléssicos sobre a familia, como o de Engels em A
origem da familia e da propriedade privada (1984), ja desvelaram as construcdes sociais
de familia ao longo da histéria da humanidade, que por meio da atividade humana
(trabalho), foram ganhando contornos a partir de suas necessidades sociais e econdmicas.
Por isso “[...] a familia monogadmica nem sempre existiu, ela foi criada por uma
necessidade socioecondmica, tipicamente humana” (Silva, 2015, p. 2).

Essa discussdo sobre a familia monogamica entrecruza a dimensdo do género
humano (totalidade) e da singularidade — sendo este ultimo aquilo que os sujeitos
integrantes da totalidade do género humano produzem como alienacdo, desigualdades e
contradicdo, por exemplo. A crise na sociedade de classes revela a dominagdo nas
relacbes familiares. O surgimento da pilula anticoncepcional insere na familia
monogamica burguesa uma crise de propor¢des enormes, uma vez que a partir de agora
a familia ndo mais se sustenta e ha, portanto, uma separacdo entre sexo e amor-afeto.
Além disso, a necessidade de aproveitar a mao de obra feminina no mercado de trabalho,
bem como outras necessidades sociais € a mudanga das relagdes e dos formatos de

constituicdo familiar, apenas mudaram o sujeito do seu lugar de dominagéo, pois quem
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passou a ficar responsavel pelo cuidado da casa e dos filhos, seja a mulher ou ndo, ainda
permanece em uma relacdo de subordinacdo. Isso porque quem esta fora do ambiente
familiar estd em contato constante com o género humano e suas producdes, mas quem se
responsabiliza com as obrigacdes e rotinas da casa possui contato apenas com essas
tarefas diarias. Essa forma de organizacéo social nos revela que as relagdes mudaram e
mudam constantemente, mas a relacéo patriarcal de dominagédo continua presente (Lessa,
2012).

Quando olhamos para a autolesdo na adolescéncia, ndo raro encontramos
discussbes sobre o tema que envolvem o conceito de familia em uma visdo
culpabilizadora. Na busca por explicar o fendbmeno, estes estudos culpabilizam
individualmente aqueles que, em grande parte, também precisam de cuidados. O relato
de R23 ilustra a relagdo entre autolesdo e familia a partir de suas vivéncias: “tenho 18
anos, tenho depressao desde os meus 07 anos de idade, minha depressao foi causada pelo
meu pai, mas o resto do mundo fez ela crescer e consume minha vida todinha [...]” [sic].

N&o se trata de uma percepcdo hegeménica, pois nas postagens também foi
possivel observar que essa familia que aparece como produtora de sofrimento, também
aparece em muitos momentos como fonte de cuidado e preocupacédo. Alguns adolescentes
relatam ter medo da familia descobrir os cortes e isso deixa-la triste. Outros escondem 0s
cortes com medo de decepcionéa-la.

Prado (1985) destaca a importancia de olharmos o conceito de familia sob uma
Otica transformadora e ndo paralisante. Isso porgue 0s acontecimentos historicos e sociais
trouxeram reflexos ndo apenas no modo de se constituir familia, mas também nos papeis
desempenhados por cada membro (Souza, 2006). Assim, embora haja uma valorizacéo e
idealizacdo a respeito do modelo ideal de familia, em um mesmo periodo e local pode
haver inumeras configuracdes familiares sempre entrelacadas a dimensdo sociocultural.
Como destaca Prado (1985, n.p.):

A familia, como toda instituicdo social, apresenta aspectos positivos, como ndcleo
afetivo, de apoio e solidariedade. No entanto, ao lado desses aspectos, outros
negativos, como a imposi¢cao normativa por meio de leis, usos e costumes, que
implicam formas e finalidades rigidas. Torna-se, muitas vezes, elemento de
coacdo social, geradora de conflitos e ambiguidade.

A expectativa de que a familia se responsabilize integralmente pelo cuidado esta
presente em matérias jornalisticas, as quais, ao final do texto, colocam orientagdes

direcionadas a familia. De acordo com o blog “Escola da Inteligéncia”, em uma das
g
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matérias publicadas sobre o uso das tecnologias e redes sociais na adolescéncia, ha
algumas recomendacdes aos pais, como:

Por mais que vocé confie no seu filho, fique de olho nos conteidos que ele postar
e consumir nas redes sociais. Uma sugestdo é estar presente nas mesmas redes que
ele e exigir que sejam “amigos”. Lembre-se de que ele estd igualmente suscetivel
ao que é compartilhado pelos colegas e demais familiares. (Escola da Inteligéncia,
2019, n.p.)

Assim, a familia vai se mantendo em um lugar ideal, vai se cristalizando a

concepgdo de que nela ndo ha espaco para as violéncias, nem para conflitos.

3.2.2 Nucleo de Significacdo 2: A acdo-autolesdo e 0s processos que levariam
ao ato de se autolesionar

Com a intencdo de refletir sobre a autolesdo na adolescéncia como um fenémeno
socio-historico, as postagens sobre o tema nas redes sociais Facebook e Tumblr,
permitiram que olhassemos criticamente para a autolesdo e algumas explicagdes acerca
de fatores e causas que corroborariam para que muitos adolescentes viessem a pratica-la.

A autolesdo engloba comportamentos intencionais (como queimaduras, a
utilizacdo de objetos para perfuracdo, bater partes do corpo contra a parede ou em algum
objeto, arrancar os cabelos, morder-se, arranhar-se, entre outros), cujo objetivo é produzir
danos fisicos e psicoldgicos. Mencionar esses aspectos torna-se importante uma vez que
a autolesdo engloba uma série de comportamentos que também se caracterizam como
violéncia autoprovocada (Giusti, 2013), e ndo se resumem ao ato de cortar o préprio
corpo.

O relato de R39 em uma de suas postagens na rede social Tumblr descreve que
“Eu nunca parei de fato de me auto-mutilar. S6 me afastei das laminas durante um bom
tempo. S6 que continuava fazendo arranhdes em meus bracos, mordendo minha mao, me
gueimando com &gua quente ou algum isqueiro [...].” De acordo com Giusti (2013), a
autolesdo, em grande parte dos casos, ndo ocorre como um ato isolado e Unico, mas
repetitivo, podendo acontecer mais de 50 atos autolesivos distintos em um mesmo sujeito.

O relato de R31 ao dizer que “N&o vou mentir sobre me automutilar, porque eu ja
fiz isso de varias formas. Me batendo, arranhando, me mordendo, dias sem comer, beber
demais e etc. Mas eu nunca, nunca havia me cortado”, ilustra a variedade de formas de
causar danos ao proprio corpo, que ndo necessariamente se relacionam com o uso de

instrumentos como a lamina, por exemplo.
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A analise dos relatos nos apresentou que a intensidade dos sentimentos produzidos
muitas vezes se relaciona com a profundidade dos cortes. Nos debrucaremos sobre a
questdo dos afetos no proximo nucleo, mas interessa-nos aqui dar foco a essa correlacao.
R30 diz, por exemplo, que “quanto mais forte séo esses sentimentos, mas fundo € o corte
que eu faco” E continua, “Algumas partes do meu corpo ja ndo tem espaco mais para
tantas cicatrizes [...].”

Essa fala revelada nos remete a uma reflexdo importante na compreensao socio-
histérica da autolesdo: a representacdo do corpo. O corpo humano é compreendido
comumente como um aparato bioldgico, regido pelas leis da natureza. Isso nos remonta
a explicacdo do fenbmeno da autolesdo, que baseado apenas nas explicacOes
biologicistas, olha unicamente para os sintomas e para as descricdes da pratica da
autolesdo ensimesmada nos cortes, queimaduras, etc., deixando de olhar integralmente
para o sujeito.

Contudo, para a psicologia de orientacdo materialista histérico-dialética, o corpo
possui uma dimensdo historica e cultural, e como nos ensina Elejalde (2019), na
concepcao monista o corpo atua como mediador ao ser espaco das emoges vivenciadas
pelo sujeito. O corpo atua como mediador porque através das suas diferentes linguagens
revela como o sujeito se apropria, elabora e expressa suas vivéncias.

O corpo representa uma unidade objetiva-subjetiva por meio da qual o sujeito
expressa as suas vivéncias. Como vimos, 0 comportamento de autolesdo torna o
sofrimento visivel: permite ao sujeito tirar o sofrimento do lugar de invisibilidade para a
visibilidade do corpo, podendo ser também a busca pelo olhar do outro. O olhar do outro
produz reconhecimento, toca na humanidade desse sujeito, pois “Os adolescentes, como
todos nods, buscamos essa mediagdo” (Bernardes, 2015, p. 36).

Recuperamos Silva e Santos (2016, n.p), que trabalhando a representacdo do corpo
na autolesdo nos advertem que “[...] ao invés de uma psicopatologia, a automutilacéo € a
expressdo de um conflito onipresente na relagdo do sujeito com a imagem e com a
alteridade”.

Na experiéncia do sofrimento psiquico/emocional, o corpo € mediador de fungdes
que se formam e se transformam a partir de determinadas relagdes. A fala de R7 explica
que “meus pais descobriram e foi uma tragédia, para eles ndo desconfiarem passei a
cortar partes escondidas do meu corpo, eu cortei minha coxa tdo fundo que achei que ia

precisar ir no hospital levar ponto [...]".
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Ao contrario das falas que compreendem a autolesdo como um fenémeno para
“chamar aten¢@o”, 0 excerto acima nos remete ao corpo como esse lugar paradoxal de
expressdo e negacdo da solidédo, desamparo e incompreensdao. Dessa forma, ampliar o
olhar para o fendbmeno da autolesdo a partir de uma andlise sécio-historica, exige
considera-lo como sintese de multiplas determinac@es. 1sso nos leva a compreensédo de
que nenhuma experiéncia é unicamente individual, que a prética da autolesdo reflete
vivéncias singulares, mas também revela os condicionantes sociais, materiais e culturais,
que quase sempre sdo tomados como naturais.

Sobre o que levaria um adolescente a se autolesionar, como discutido na sec¢éo I,
as producdes cientificas, na tentativa de explicar o fenémeno e as principais causas da
autoleséo, apontam os conflitos familiares, a influéncia da internet, bullying e
cyberbullying, bem como os transtornos mentais (especialmente os de humor e
personalidade), como possiveis motivos dessa pratica. Assim, olharemos de modo mais
especificos para alguns destes — como bullying e outras violéncias, conflitos familiares e
transtornos mentais para a composi¢do de nossa analise.

De acordo com Pigozi e Machado (2015), o bullying é compreendido como uma
expressdao de violéncia que se configura por atos agressivos, podendo envolver desde
acoes fisicas, como bater, empurrar, chutar, dentre outros, quanto atitudes que oprimem
0 sujeito e o0 excluem. Em linhas gerais, o bullying inicia em tom de brincadeira e vai se
intensificando a medida que as agressdes verbais, psicoldgicas ou fisicas se perpetuam no
ambiente escolar e tornam-se frequentes. Essas praticas acontecem de forma sutil e
repetidamente, o que dificulta a percep¢do dos profissionais inseridos nos contextos
escolares, por exemplo, de identificarem essas agressoes.

Atualmente, com a popularizacao da internet e 0 uso das redes sociais, uma nova
forma de bullying tem aparecido nestes espacos, denominada cyberbullying. Essa pratica,
para Cabral (2008 apud Pigozi & Machado, 2014) representa uma série de acles
direcionadas a humilhar e até mesmo ridicularizar o sujeito por meio da internet, tomando
uma propor¢do muito maior do que nos espacos escolares.

O impacto do cyberbullying pode alcangar uma amplitude maior, em termos de
sofrimento psiquico/emocional, do que a pratica de bullying na escola, tendo em vista que
0s contetidos dessas comunicagdes podem ser violentos e os autores da violéncia tendem
a permanecer no anonimato. Nesses termos, “[...] o adolescente pode sentir-se relutante

em informar aos adultos o que esta acontecendo, porque se sente traumatizado ou culpado,
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por temer retaliacGes ou recear que sua liberdade em acessar a internet ou utilizar seu
celular seja restringida (Neto, 2007, n.p).

Vale frisar que muito se tem discutido sobre o chamado contagio social, que se
refere a influéncia que a sociedade, a internet e a cultura exercem sobre 0 comportamento
do sujeito, levando-o a se identificar com aqueles que sofrem. Desse modo, tem se
entendido que quando falamos sobre a autolesdo, a internet pode envolver conteudos que
funcionam para alguns como gatilho para a pratica.

Nela, a0 mesmo tempo em que encontramos grupos virtuais que apresentam uma
proposta de funcionar como lugar de acolhimento, paradoxalmente pode funcionar como
espaco de publicacdo de opressoes, violéncias, auséncia de apoio e acirramento do
desamparo. Afinal, e se uma postagem ndo for respondida? Como esse sujeito, do outro
lado da tela, que expds o seu sofrimento em busca de acolhimento, recebe essa auséncia
de respostas?

A internet € uma extensdo do mundo real e nos revela elementos importantes.
Entretanto, é preciso rever o quanto esses espacos (redes sociais) funcionam como gatilho
para a pratica da autolesdo, seja pela postagem de imagens de corpos lesionados, seja pela
auséncia de respostas; algo observado no acompanhamento dos grupos ou até mesmo pelo
contato constante com outras vivéncias de sofrimento intenso.

Os impactos do bullying se refletem nas relacdes interpessoais da vitima, e esta
pode, ainda, apresentar depressdo, quadros de ansiedade, inseguranca, autoestima baixa,
preferéncia pelo isolamento e a autolesdo como forma de lidar com o sofrimento
experienciado e, muitas vezes, ndo compartilhado (Neto, 2007).

Essa discussao abre espaco para tecermos reflex6es importantes sobre o papel da
familia no controle da exposicdo desses sujeitos aos contetidos encontrados da internet,
bem como das relacBes que esses adolescentes estabelecem mediadas pelo uso das
tecnologias. A familia é cobrada da obrigacdo do cuidado no monitoramento do acesso e
do uso das midias digitais, definindo parametros e impondo limites entre o uso racional,
saudavel e a permanéncia abusiva.

N&o desconsideramos, tal como Souza e Cunha (2019) também néo o fazem, que
0 Uso em excesso das redes sociais e a dependéncia tecnoldgica podem repercutir
significativamente sobre a salde mental, expondo o sujeito a situacdes que produzem
sofrimento psiquico/emocional. Ao investigarem os impactos do uso das tecnologias
digitais na saude mental dos adolescentes especificamente, as autoras concluiram que as

redes sociais podem contribuir para a produgdo de problemas sociais e nas relacGes
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interpessoais, bem como no desenvolvimento da ansiedade, depressdo e de outras
dependéncias.

Contudo, qual a extensdo do poder dessa familia diante do poder da midia e do
lugar que as tecnologias ocupam hoje no funcionamento geral da sociedade? Sera possivel
que essa familia assuma esse papel de controle do uso das redes sociais em uma era digital
que tem facilitado cada vez mais 0 acesso as diferentes tecnologias?

Vale enfatizar que notamos aqui que a familia da classe trabalhadora possui uma
rotina que nao a permite “mMonitorar” o uso das tecnologias, pois precisa ausentar-se da
casa para trabalhar e conseguir sobreviver. Quando ouvimos o disseminar dessa cobranca,
é preciso, pois, que nos perguntemos que familia é essa.

Para refletirmos sobre a familia brasileira contemporanea é necessario conhecer
0s aspectos historicos e culturais que tém evidenciado a sua formacéo social. O territorio
brasileiro foi colonizado por povos de diferentes etnias, isso determinou o aparecimento
de uma vasta diversidade de culturas e, consequentemente, de familias mistas em nosso
pais (Cayres, 2015). As familias passaram por muitas transformag6es ao longo do ultimo
século, e mais precisamente nas Ultimas décadas diversas mudancas foram observadas
nas condicdes de reproducdo da populacdo, na diminuicdo da fecundidade e mortalidade,
no aumento da esperanca de vida ao nascer, proporcionado, desta feita, melhores
condigBes de vida e satde nos padrfes de relacionamento entre os membros da familia,
no papel da mulher dentro e fora do espagco doméstico e no aumento de unides consensuais
(Nascimento, 2006).

Antes mesmo do descobrimento do Brasil, as familias no pais eram constituidas
pelas comunidades indigenas e nelas ja existiam seus costumes, comportamentos e
crencas. Até a primeira metade do século XIX, as familias pobres eram comandadas pelas
mulheres que necessitavam do trabalho de todos os membros da familia para o sustento e
sobrevivéncia de todos. Por meio disso, criancas, adolescentes, jovens, adultos,
dependentes e agregados ajudavam a complementar a renda familiar. Essas familias
tinham o costume de mudar de moradia frequentemente, vendendo ou trocando sua
producdo domiciliar para poder sobreviver. No ambiente doméstico era comum a mulher
como chefe, organizando as tarefas domésticas, gerenciando 0s pequenos negdcios e
exercendo o controle da familia. Costumes muito diferentes do modelo patriarcal
(Nascimento, 2006).

A partir do descobrimento, o pais passou a receber familias portuguesas trazendo

um modelo de familia patriarcal, moldando os padrdes da colonizagdo e ditando normas
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de conduta e de relacGes sociais para todos. Cabendo agora a figura masculina buscar o
sustento financeiro para a familia, enquanto a mulher cuidava dos servi¢os domésticos e
de seus filhos (Samara, 2002). Todavia, alguns autores afirmam que até a década de 1970
no Brasil, a familia ndo era alvo predominante de estudos, podendo encontrar publicactes
apenas de cunho funcionalista. Nessa época a familia era vista pela sociologia como um
agente socializador, espaco formador de personalidade e desenvolvimento de seus
membros, visto que o funcionalismo reconheceu a necessidade das méaes nos primeiros
anos de vida de seus filhos (Samara, 1989).

Com o processo de mudanca das familias do ambiente rural para o urbano, surgiu
um novo modelo: a familia nuclear. Essa familia passa a viver longe de seus parentes,
fazendo com que os familiares dela necessitem apenas para sobreviver; além de que, neste
momento, o papel da mulher no ambiente doméstico passa ser ainda mais necessario nos
cuidados com os filhos. Ainda, a familia passa a ser compreendida como uma unidade
social, de rendimento e consumo, composta por um grupo de diversos salarios individuais
(Bruschini, 1989).

Como investimento de estudo da historia social, a familia passa a ser reconhecida
como fundamental para compreender o meio social, ampliando-se assim as producdes
cientificas e fortalecendo a Historia da Familia no Brasil nos anos 1980, tal qual uma area
especifica de conhecimento, pesquisa e atuacdo (Samara, 1989).

Foi a partir da constituicdo de 1988 que o governo passou a valorizar a mulher, a
crianca e as familias como foco de assisténcia social e satde. A familia passou a ser ainda
mais compreendida como o pilar da sociedade e a receber uma protecdo especial do
Estado, dando acesso a educacdo infantil as criancas, jovens e adultos, além de
desenvolver o Sistema Unico de Satde (Bruschini, 1989). Isso viabilizou o fortalecimento
do modelo de familia atual idealizado, no qual a mulher passa a ter espaco no ambiente
de trabalho enquanto seus filhos estudam através da educacdo basica, melhorando assim
a renda e o bem-estar familiar, ndo cabendo somente ao homem o papel de unico chefe
de familia. A mulher passa a se colocar no patamar de igualdade com o homem, tendo
direitos e deveres na relagdo conjugal e na sociedade também (Bruschini, 1989).

Segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), entre 0s anos de
1872 até 1997, verificou-se uma tendéncia no aumento do nimero de mulheres brasileiras
em relacdo ao total de habitantes. Alem disso, a expectativa de vida das mulheres
brasileiras foi considerada superior a dos homens, alterando assim o quadro de

organizacao das familias e suas casas (Samara, 2002).
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Grande parte das familias brasileiras apresentam dificuldades financeiras para
manter os cuidados basicos, pois o nivel de desemprego vem aumentando durante os anos.
Segundo o IBGE, em 2014 o desemprego era de 6,9%, passando para 12,5% em 2017, o
que corresponde a 6,2 milhdes de pessoas desempregadas no Brasil (Instituto Brasileiro
de Geografia e Estatistica, 2018). Com a alta taxa de desemprego, 0s empregos informais
passaram a crescer no pais. Os homens sdo 0s que mais atuam no trabalho sem carteira
assinada ou por conta propria. Nesta situacdo, as mulheres passaram a buscar fungdes
para auxiliar a familia e a compor quase todo setor de trabalho doméstico informal, ou
seja, sem carteira assinada (Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica, 2018). Tal
conjuntura parece ainda mais agravada, uma vez que segundo dados mais atualizados do
IBGE divulgados pelo site de noticias UOL em 30 de junho de 2020, a pandemia
aniquilou cerca de 7,8 milhdes de postos de trabalho, sendo que destes, 5,8 milhdes
referiam-se a empregos informais (Garcia, 2020).

Hoje a familia contemporéanea é composta por uma diversidade de modelos: Unido
Estavel, Homoafetiva, Paralelas, Poliafetiva, Monoparental e outras. Porém, todas sdo
combinadas pela mesma dindmica, sendo necesséria a figura de um ou mais chefes da
familia para garantir o seu sustento. Nos Ultimos anos, 0 maior impacto das familias
brasileiras foi 0 desemprego, que impacta estes grupos, gerando diversas consequéncias
no ambito social, na educacdo, na salde e na qualidade de vida e das relagdes das familias.
Esse cenario sustenta a afirmacéo de que, de fato, a maioria das familias ndo tém poder
para fiscalizar integralmente esse adolescente no uso das redes sociais.

Com isso ndo estamos dizendo que ndo é importante que existam regulacdo das
acoes e relacOes estabelecidas nesse espaco, que a internet deve ser um espago sem regras,
onde a violéncia é naturalizada, mas contrapomos as cobrancas e expectativas que sdo
depositadas sobre a familia e apregoamos como estes espacos virtuais apresentam-se
contraditorios: ao mesmo tempo em que funcionam como lugar de acolhimento, podem
também, por outro lado, funcionar como espaco de disseminagédo de violéncias que, em
grande parte, sdo veladas para essa familia pela limitacdo de acesso aos conteudos
consumidos pelo sujeito.

Na busca por respostas totalizantes do que levaria um adolescente a se
autolesionar, concluimos que familia ocupa lugar protagonista: ora a familia é apontada
como lugar de cuidado, ora como sendo responsavel pelo adoecimento e sofrimento. E
comum nos depararmos com a explicagdo de que o sofrimento psiquico/emocional da

crianga ou adolescente € decorrente da mé qualidade das relagBes familiares. Os
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esteredtipos sociais construidos em torno da familia abarcam significados como:
desorganizada, desestruturada e disfuncional.

O modelo dominante validado e tomado como padrdo é a nuclear, burguesa,
monogamica, no qual o homem ocupa o papel de provedor das necessidades do lar e a
mée se dedica aos cuidados dos filhos e dos afazeres domésticos. Nessa ldgica, a
reproducéo acontece e os filhos tornam-se pais e mées que se dedicam ao cuidado de sua
nova familia. A problemaética da valorizacdo desse modelo € que ela aspira uma familia
harmoniosa, sem conflitos, mesmo em uma realidade conturbada e violenta, que como
afirma Mello (1992, p.127) “[...] ela existe num vazio social, isolada, imutavel. Como
modelo de relagbes humanas isentas de conflito, essa familia parece um oésis de
estabilidade num mundo perturbado e violento.”

N&o negamos a existéncia de conflitos nas relacdes familiares que sdo, sim,
produtores de sofrimento, assim como em outras tantas relacGes. Na fala de R18 “hoje
discuti com a minha méae! No momento da raiva falei coisas que ndo devia e ela também,
agora ndo consigo parar de chorar e a vontade de me cortar ta grande”. Esse € um
exemplo entre outros que apontam para os conflitos oriundos do ambiente familiar como
gatilhos para a autolesdo. Entendemos que relatos como este, quando vistos de forma
isolada, podem localizar nessa familia a exclusividade das violéncias presentes de
maneira estrutural na vida em sociedade.

Na andlise dos processos que levariam a autolesdo, parece-nos fundamental
entender que o modelo tomado como padrdo social a ser reproduzido por todas as familias
ndo apenas generaliza, mas apregoa o que é ideal, 0 harmonioso e desejavel de uma
familia, tornando tudo o que foge disso um desvio, exemplo de anormalidade. Desse
modo, muitas familias sdo consideradas desviantes, incapazes, culpadas pelo fracasso
escolar e por todo fracasso moral dos membros que integram esse nlcleo. A visdo de que
existiria uma familia perfeita é disseminada também nas redes sociais, suscitando
sofrimento naqueles que ndo cotidianamente testemunham que néo a possuem.

As concepcdes de familia, em termos de senso comum, baseiam-se nos graus de
parentesco e exprimem uma visdo romantizada acerca do vinculo familiar. Fonseca
(2004) destaca que essas compreensdes sdo limitantes no entendimento da sua dimensao
estrutural. Familia, lembra a autora, ndo implica apenas a consanguinidade, afinidade ou
unidade domestica, mas engloba elementos que sdo constitutivos da rede de apoio do
individuo e que ndo necessariamente atendem a padronizacgdes criadas e valorizadas,

socialmente. Fonseca (2004, p. 13) afirma que “vai verificar que ndo existe um padrdo
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[...] mas existem familias, e elas estdo bastante distantes daquelas que sdo legalmente
estabelecidas.”

Por isso, quando a familia é colocada como motivo, isto €, causa para autolesdo,
precisamos localizar: que familia é essa? Quais violéncias, opressdes e sofrimento estdo
implicados nessas relacGes? A proposta de ampliar o olhar para o fenémeno da autolesao
exige olhar para as relagdes ndo de modo culpabilizador, mas compreendendo que isso
nos permite compreender a complexidade desse fendmeno.

Muitos estudos sobre o tema legitimam a hegemonia das explicacdes médico-
psiquiatricas. J& destacamos neste trabalho o quanto a autolesdo quando conceituada
como pertencente a ordem psicopatoldgica, coloca tal acdo a margem de uma reflexao
socio-histérica. Essas interpretacfes reproduzidas nos mais diferentes contextos
corroboram para culpabilizacdes individuais que acabam por intensificar o sofrimento
vivenciado pelo sujeito. Nesse sentido, R31, ao dizer “Eu sou muito impulsiva” e logo em
seguida descreve seus atos nomeados impulsivos, demonstra como esses discursos vao
sendo apropriados pelos sujeitos e explicando, pois, sua conduta.

A concepcao de que “isso faz parte de mim” impossibilita mudancas e
transformacdes. Coloca o sujeito em uma prisdo de ser que nao lhe cabe. No inato ndo ha
possibilidades de movimento. Isso, sem ddvidas, contribui para mascarar ainda mais as
bases do sofrimento. A subjetividade, nesse viés, é concebida como uma dimensdo
intrapsiquica, e 0s comportamentos sao tomados como pertencentes ao sujeito desde o
seu nascimento.

A partir das contribuicdes de Vigotsky sobre o desenvolvimento infantil, podemos
compreender as construcgdes sociais e significados atribuidos pelo sujeito ao longo de sua
historia por meio dos conceitos de zona de desenvolvimento real e proximal. A primeira
refere-se aos contelidos ja aprendidos socialmente pela crianca, sem que seja necessario
0 auxilio de um adulto; enquanto a Ultima caracteriza-se pelas possibilidades da crianca,
a partir da relacéo e auxilio de um adulto. Desse modo, como afirma Vieira e Leal (2018,
p.686) “[...] a lei genética geral do desenvolvimento cultural para Vigotski é que toda
funcdo aparece em dois planos: primeiro no plano social (interpsiquico), depois no
psicolégico (intrapsiquico).”

Dessa forma, o controle voluntario do comportamento é aprendido a partir das
mediagOes. Para Vygotski, 0 dominio do préprio comportamento nédo exclui as leis da
natureza, mas hd uma superacao dessas leis biologicas, uma vez que o ser humano atribui

um significado social e historico para um determinado estimulo (Vieira & Leal, 2018).
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Desse modo, esse controle aprendido socialmente a partir das relacbes com a realidade,
refere-se a consciéncia dos meios para alcancar determinada necessidade ou desejo.
Ainda, vale destacar um aspecto importante, “[...] o homem atua n3o somente para
satisfazer suas necessidades, mas também para satisfazer as necessidades da sociedade”
(Gurevich, 1969, p. 388).

O entendimento de que haveria uma esséncia humana, contribui para que o
sofrimento seja justificado sem que se faca qualquer relagdo da sua constituicdo com as
condicbes materiais de existéncia. A ideologia liberal, tdo presente na psicologia,
forneceu historicamente explica¢des naturalizadas e mecanicistas para o desenvolvimento
humano. Naturalizar aquilo que é da ordem social desencadeia processos de
responsabilizacdo, seja para as conquistas ou para os fracassos (Silva, 2011).

A autolesdo sem intencdo suicida € vista com frequéncia como uma pratica que
intenta apenas “chamar atengdo”. No relato de R17, ela diz que “sera que isso eh drama
mesmo? Talvez eu realmente ndo esteja tdo mal assim, acho q eles tem razéo. Eu so td
querendo chamar atencdo [...]” (sic). Tal fala reflete um sentimento de desamparo, a
fragilidade das suas relacdes e a auséncia de um lugar de acolhimento. Os discursos se
reproduzem e se cristalizam de tal forma que o individuo se torna alienado as relacbes
que estabelece, tomando para si as responsabilidades pela sua producéo, recaindo em
sentimentos de culpa. Na fala de R28, “queria que eles me entendessem, mais agora fiquei
mal por eles, me sinto um fracasso”, e na de R27 “sinto como se eu tivesse fracassado,
falhado com algo tdo simples” observamos que os sentimentos de culpa permeiam as
postagens sobre autolesdo. E tdo logo expressam as contradi¢cdes e ambivaléncias que
atravessam tal pratica.

Via de regra, o sofrimento psiquico/emocional na sociedade contemporanea tem
sido visto unicamente pela via do individuo. Seja no modo como lida com questdes da
vida privada que envolvem situagOes adversas, o envolvimento em relacionamentos
abusivos-violentos, a reacdo ao bullying ou as adversidades familiares, seus conflitos e
rejeicoes. As relacbes sociais e de produgdo que sustentam as adversidades, as
desigualdades e opressdes pouco sdo mencionadas nas analises sobre a autoleséo.

E urgente questionar verdades alicercadas em conhecimentos hegemdnicos e
desconstrui-las. Nesse sentido, a psicologia socio-histdrica tem nos ajudado a conceber o
sofrimento psiquico/emocional atrelado a realidade social, as condigdes de vida e as
apropriagdes materiais daquele sujeito. Entendemos que as adversidades, desigualdades

e opressOes que estdo na base da nossa sociedade ndo sdo vivenciadas da mesma forma
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por todos 0s sujeitos, por isso, ndo ha universalidade na forma de viver e lidar com o
sofrimento, mas modos singulares que precisam, em alguns casos, serem acolhidos e
cuidados.

Os discursos que culpabilizam o sujeito contribuem apenas para 0 aumento do seu
sofrimento. N&o se trata aqui de encontrar um culpado fora da unidade intrapsiquica, mas
de reconhecer que o sofrimento ganha contornos na dindmica da dialética singular-
particular-universal, e as explicagGes sustentadas na logica psiquiatrica ndo ddo conta
dessa complexidade.

As discussdes acerca da saude mental precisam ser localizadas no contexto
historico e social de cada sujeito e suas relages interpessoais, sem desconsiderar que
essas sdo constituidas a partir de determinadas condigdes sécio-historicas. Torna-se
necessario inverter a 6tica sobre os transtornos mentais, que sdo vistos como algo interno
e que colocam os sujeitos que se encontram em sofrimento psiquico/emocional, como
aqueles que ndo possuem recursos internos suficientes para lidar com a realidade.

Assim, nos perguntamos: Que realidade é essa? Quéo adoecedora é ela e 0 quanto
tem produzido sujeitos egoistas, competitivos, violentos? A dialética nos convida a
compreender a salde mental em sua totalidade e que as dicotomias presentes entre o
normal e patoldgico, nos conceitos de salde e doenca, sejam desconstruidos, uma vez que
estigmatizam o sujeito e o colocam como incapaz de lidar com a realidade de forma
“saudavel”, pois:

[...] saude mental € muito mais uma dimenséo das relac6es entre pessoas e grupos
do que um estado individual, ainda que esta dimensdo se enraize de maneira
diferente no organismo de cada um dos individuos envolvidos nas relacdes,
produzindo diversas manifestagdes (“sintomas™) e estados (‘“sindromes”).
(Martin-Baro, 2017, p. 254)

Difundidos para a populacéo, reportagens como a do site Uol (Garcia, 2020), traz
dados que reiteram a visdo médico-psiquiatrica. A pratica da autolesdo é associada aos
transtornos mentais, apontando que, em cerca de 70% dos casos, a autolesdo aparece
juntamente com transtorno borderline, considerado uma modalidade grave de transtorno
mental. Outro dado apresentado pela reportagem aponta que 45% das pessoas que se
autolesionam apresentam ansiedade ou depressao pré-existentes a pratica da autoleséo.
Nesse interim, na tentativa de explicar o fendmeno, as matérias jornalisticas reproduzem
discursos como: “E como se existisse um “campo minado” interno que faz com que as

jovens busquem solugdes drasticas”. Além disso, disseminam a ideia de que “Os
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pesquisadores tém testado esses critérios diagnosticos para automutilacéo e os resultados
apontam que ela deveria ser, sim, um transtorno a parte.”

Martin-Bard (2020) ao refletir sobre a satde mental, aponta para a necessidade de
olharmos para a realidade dos sujeitos e suas condi¢bes de vida, porque quando esse
movimento ndo acontece, os discursos sobre saude mental contribuem apenas para
reafirmar os modelos hegemdnicos de salde advindos da psiquiatria, que desloca os
fendbmenos sociais e historicos como integrantes dos processos de satide-doenca. E
preciso considerar que esses sujeitos sdo ““[...] historicos, que devem ser compreendidos
enquanto totalidades maultiplas, dindmicas e contraditérias inseridas em uma totalidade
social [...]” (Martin-Bard, 2020, p. 4).

Ao atrelar a autolesdo aos transtornos mentais, desconsideram que é na vida em
sociedade que toda forma de sofrimento é significada. Anulam aquilo que € social e
historico, enfatizando a dimensdo psicopatoldgica — expressdo do desequilibrio. Séo
visGes biologicistas e médico-psiquiatricas que se presentificam nos diagnosticos de
ansiedade, depressdo e borderline, associando-os a pratica da autolesdo, bem como a
outros transtornos mentais. O R13 diz que “ano passado minha méae descobriu que eu me
corto e fui diagnosticada com ansiedade. Desde outubro pra cd minha vida tem sido
dificil demais, eu tenho crises quase toda noite, me corto com frequéncia”. Na fala
seguinte postada, R13 demonstra 0 quanto esse diagndstico impactou a sua relagdo com
0 mundo externo e o quanto isso foi gerador de sofrimento para ela, interferindo na sua
forma de se reconhecer como sujeito e agir sobre esse mundo, “sabe eu s6 queria voltar
a ser a mesma pessoa que eu era antes da ansiedade. Eu fazia todo mundo sorrir... tem
sido dias dificeis.” (sic)

Partindo de categorias nosoldgicas, 0s manuais internacionais de classificacdo e
diagnostico dos transtornos mentais tém sido utilizados com maior frequéncia nos ultimos
tempos para explicar os mais variados problemas, das mais diferentes ordens. Com a
multiplicacdo dos sintomas e das categorias de doencas, 0s numeros de pessoas
diagnosticadas com transtornos de ansiedade e depressdo aumentaram
consideravelmente. Uma pesquisa feita pelo IBGE e publicada pelo Portal R7 noticias,
afirma que houve um aumento de 34,2% no diagnostico de depressdo por profissionais
de saude mental (Portal R7, 2020). Entendemos que a disseminacdo dos diagnosticos
baseados apenas em elementos sintomaticos e desvencilhados da realidade contribuem
para excluir das nossas analises 0s determinantes sdcio-historicos que tornam a vida em

sociedade dificil de ser suportada.
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No discurso de R14, ao dizer “Eu tenho depressdo psicética e border...
diagnosticada Eu perdi tudo para essa doenga. Amigos, trabalho e a confianga da minha
familia.... eu fico entrando e saindo de hospitais psiquiatricos.” (sic), revela o
rompimento com as relacdes e seus projetos de vida a partir de um diagndéstico. Tanto a
psicologia quanto a psiquiatria repetem em seus discursos que 0O sujeito € um ser
“biopsicossocial”, parecendo considerar inimeros fatores na compreensdo do sofrimento
psiquico. Por outro lado, a vigéncia do modelo biomédico nos trabalhos de intervencéo,
comprovam que prevalece a medicalizacdo do sofrimento (Palmieri, 2021).

A medicalizacdo é comumente difundida pelas midias como algo capaz de
proporcionar mudangas significativas nas emocdes do sujeito. A depresséo e a ansiedade,
por exemplo, sdo vistas como disfuncBes bioldgicas, desajustes neuroquimicos nas
sinapses cerebrais que precisam de correcdo via medicamentos. De acordo com Freitas
(2017), o uso de antidepressivos superou 0s medicamentos para o tratamento de pressao
alta. J& no Reino Unido, no ano de 2011 houve um aumento em 9,6% nas prescrigdes
médicas para 0 uso de antidepressivo (Freitas, 2017). Ha o entendimento de que estes
medicamentos em si sdo capazes de devolver estados emocionais saudaveis, e assim, a
medicalizacdo da tristeza e do sofrimento é feita de forma indiscriminada, sem
contextualizacBes. Nao ha reflexdes sobre os modos de vida, as relacdes do sujeito com
a realidade, a familia, a escola. A medicalizacdo, nestes moldes, aparece como Unica
alternativa para o resgate da satde mental.

Nos relatos, identificamos a prevaléncia da palavra depressdo, geralmente
identificada como causa e ou influéncia para a autolesdo. Dos 39, seis mencionaram
diretamente a depressdo. Algumas descricdes manifestam uma sensacdo de vazio, que
como descreve R24 “[...] @ nove anos atrds comecei a ter depressdo, até entdo néo
entendia o que era aquele sentimento de vazio, mais eu me esforcava para estar bem mais
era impossivel, ai comegou os cortes” (sic), ha ainda a visdo de que ndo existe mais a
possibilidade de estar bem sem o uso de psicofarmacos. R29 ao dizer “enfim essa tltima
semana estou mais estabilizada, ele [médico] aumentou a dose do litio, entdo tenho
conseguido levar a vida.” Tal fala ilustra a medicagdo como alternativa mais viavel para
suportar a existéncia. N&o se menciona a necessidade da producdo de novos sentidos
baseados em relacGes de afetos que gerem novas experiéncias e um novo lugar ao sujeito
adolescente:

Nos momentos de interacdo, afetos e emocdes entram em novas relagdes com
outros elementos da vida psiquica e novos sistemas aparecem em formas especiais
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de conexd e movimento, ou seja, surgem novas producbes em relacdo as
experiéncias vividas, 0 que ressalta o carater gerador/produtor/criador da
subjetividade humana. (Pereira et al., 2011, n.p)

Pretendemos, ao longo deste trabalho, colocar em tela que a psicologia sécio-
historica, na busca da compreensdo da autolesdo, pleiteia que consideremos o papel das
relacfes sociais como constitutivas desse fenémeno. Tal movimento é fundamental se
desejarmos ampliar o olhar para a pratica da autolesdo na adolescéncia e apreender 0
fendmeno em sua totalidade. A analise articulada das significacfes discutidas até o
momento, aponta que a afetividade cumpre um papel muito importante na forma como os
adolescentes praticam e significam a autoles@o. Sobre a interface afetividade-autoleséo,

trataremos no nucleo a seguir.

3.2.3 Ndcleo de Significacéo 3: A funcdo da autolesdo e os afetos envolvidos
nesta acao

Ao apresentarmos como a adolescéncia é concebida na perspectiva socio-
historica, nos valemos do que apontam Vigotsky (1996) e Elkonin (1987) sobre a
periodizacdo do desenvolvimento e a atividade principal desse periodo, que na sequéncia
da atividade de estudo, é a comunicacdo intima que emerge da necessidade do adolescente
em estar junto com seus pares. Nesta nomeada idade de transi¢do ocorre uma mudanca
no lugar que o adolescente ocupa nas relagdes com os adultos, pois esses passam a olhar
a realidade de modo mais critico e buscam nela um lugar de pertencimento. Nesse
processo, ampliam-se as intera¢fes grupais e tem-se a busca por relagcdes sociais mais
intimas e mais afetivas.

Nesta secdo, buscamos compreender como os adolescentes significam a autoleséo
e a funcdo que tal acdo ocupa na vida desses sujeitos. Vimos que autores como Tardivo
et al. (2019) e Oliveira et al. (2020), afirmam que a autolesdo é significada como um
recurso de expressdo, de enfrentamento e de amenizagdo de dores e angustias, gerando
dor e prazer, simultaneamente. Nesses termos, tais autores consideram que a autolesédo
seria uma acdo voltada a regulacdo das emocoes.

Todavia, antes de refletir criticamente sobre essa nomeada funcdo reguladora, é
crucial retomarmos brevemente como a perspectiva sécio-historica concebe o

desenvolvimento das emogdes, ou melhor, da afetividade. As emogdes, juntamente com



88

0s sentimentos, compdem nossa afetividade, formando a base afetivo-volitiva a partir da
qual desenvolvemos nossos pensamentos, bem como damos direcionamentos as nossas
acoes.

No entanto, a afetividade quase sempre é tomada como algo natural, espontaneo,
isto é, como parte da natureza de todos os sujeitos. Como todas as demais funcbes
psicolOgicas superiores, entendemos que a afetividade se originard na coletividade e
dependeré da mediagdo do outro para o seu desenvolvimento. Sera por meio das relacfes
sociais que os afetos serdo construidos e dependerdo do modo como dialeticamente o
sujeito afeta e vai sendo afetado pelo outro.

A histdria nos revela que as concepcdes acerca da afetividade circulavam por
concepcdes naturalistas que colocavam o sujeito em uma posicéo de passividade ante o
mundo externo. Assim, desde o periodo classico, falar sobre afetos e a relacdo com a
subjetividade humana resultou em concepg¢des que compreendiam afeto e passividade
como sindnimos.

Relembramos que no Nucleo 2, trabalhamos o ato de se autolesionar localizando
0 corpo como unidade objetiva-subjetiva. Na concepcao de Espinosa, o corpo é relacional.
Isto implica dizer que o corpo ndo é apenas um aparato bioldgico, mas constituido pelas
relacfes tanto a nivel intrapsiquico, quanto interpsiquico. Espinosa conceitua que essas
relacBes com outros corpos se estabelecem por meio das “afeccBes”, isto €, da capacidade
de ser afetado a medida em que também afeta o outro a partir da relacdo. Com isso, nessa
relagdo, “[...] os corpos séo forgcas que ndo se definem apenas por seus encontros e
choques ao acaso, mas por relagdes e processos de composi¢édo e decomposicao de acordo
com uma maior ou menor conveniéncia.” (Peixoto Jr., 2013, n.p).

Para o filésofo Espinosa (2009), existem afetos passivos e ativos. A partir das
afeccBes com outros corpos, surgem afetos como tristeza e alegria, que na sua concepgao
sdo conceituados como afetos primarios. Os afetos de alegria resultam de relagdes que
potencializam a forma de agir e pensar do sujeito — que é afetado por essa relagédo —, ja as
relacfes que diminuem essa poténcia, sao denominadas de afeto de tristeza. Esses ndo sdo
iguais e universais, e se diferenciam de sujeito para sujeito, pois cada um é afetado de
uma maneira. Dessa forma, o movimento de mudanca e transformacdo em nos e no
mundo também altera as relacdes, e consequentemente, a forma como somos afetados.

Espinosa (2009) versa sobre o desejo ao dizer que este faz parte da natureza
humana, mas também que resulta dos encontros e desencontros dos corpos. Com isso nos

aponta para um elemento importante: até o desejo € modificado por meio das relacoes.
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Podemos atrelar essas ponderacdes ao entendimento de que a internet produz hoje novas
necessidades e desejos nos sujeitos, ligados sobremaneira aos afetos que preponderam no
mundo.

A vida estampada nas redes sociais € produtora de sofrimento. Ali, no perfil do
Instagram, Facebook, Tumblr ou Twitter — que sdo as plataformas mais utilizadas no
Brasil —, as pessoas estéo, via de regra, sempre felizes. Viajam para os melhores lugares,
experimentam os melhores restaurantes, o relacionamento com a familia é perfeito, assim
como o relacionamento amoroso também o é. Ndo ha espaco para tristeza. Ndo ha espaco
para a realidade. Por isso, quem esta do outro lado da tela corre o risco de (re)criar um
mundo imaginario, vendido ilusoriamente pela midia que atrela a felicidade ao mundo
das mercadorias, do consumo e do mérito individual.

Como nos lembra Alves (2021), quanto mais individualista for uma dada cultura,
mais as emocgOes assumirdo essa mesma conotacdo. Na sociedade contemporanea, o
prazer e a satisfacdo sdo colocados nas coisas € 0 consumo se apresenta como via de
obtencéo de prazer imediato. O capitalismo produz relagdes cada vez mais esfaceladas a
medida que as coisas e as pessoas parecem descartaveis. O individualismo e o
descompromisso com o outro, o senso de despertencimento, a soliddo e a invisibilidade
demarcam essas relagdes, perpassam a constituicdo da subjetividade e delineiam modos
de agir, sentir e pensar na atualidade.

As postagens sobre a autolesdo nos apresentaram o sentimento de invisibilidade,
tanto porque esse sujeito ndo se identifica com as exigéncias do mundo externo, quanto
pela auséncia de afetos que para alguns, a dindmica das publicacGes nas redes sociais
pode representar. O relato de R4 nos traz que:

Eu ndo estava aguentando a dor de me sentir invisivel, parece que NADA que eu
faco é bom o bastante para eu ganhar carinho e atencéo, eu ndo sou vaidosa, eu
sou MUITO nerd, eu posto videos que eu edito, desenhos que eu faco, mas sé
ganho atencéo quando posto fotos minhas e eu odeio isso, eu ndo tenho vontade
de viver de aparéncias desse jeito...”. (sic)

O afeto descrito por essa adolescente revela que a auséncia de likes nas redes
significa auséncia de reconhecimento e sucesso.

Na visdo espinosiana, € por meio das afec¢des que podemos conhecer a nds
mesmaos: isto €, nossos afetos. 1sso nos direciona ao conceito de autonomia, a representar
uma concepcao importante para a psicologia sécio-historica: afeto e cognicdo nao se
separam. Nesse sentido, ao olharmos para as emocgOes de forma dialética, podemos

compreender alguns elementos importantes para as discussdes que nos propomaos aqui.
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A luz da Psicologia socio-histdrica, a afetividade se insere na esfera das funcdes
psicoldgicas superiores. Nesse sentido, as emoc@es sdo frutos de objetificacdes sociais
que foram materializadas em nossa sociedade, entretanto, cada sujeito internaliza, se
apropria e atribui um significado diferente de acordo as suas experiéncias e histdria de
vida. A partir dessa atribuicdo de significado, falamos em sentimentos como tristeza,
alivio, desamparo, soliddo. Téo logo, “[...] as fungdes psicologicas sdo fung¢do da
significacdo que as multiplas relagBes sociais tém para cada um dos envolvidos nelas,
com todas as contradi¢cdes e conflitos que elas envolvem em determinadas condicdes
sociais” (Pino, 2000, p.72 apud Magiolino, 2010, p. 133).

As visbes dicotdmicas que deslocam os afetos dos aspectos sociais e historicos
ndo nos possibilitam ampliar o olhar para o fenémeno da autoles&o, integrando-o aos
contextos de vida do adolescente na atualidade. Em virtude disso, torna-se importante
romper com essas dicotomias para que a analise da autolesdo ndo seja fragmentada e
reducionista.

Bakhtin (2002), ao discorrer sobre significacdo, aponta para a relagdo entre
sentido e significado. Para o autor, as palavras ndo sdo vazias, mas carregam um sentido
que se relaciona com as nossas vivéncias. Assim, os discursos para Bakhtin assumem
“um principio da linguagem que pressupde que todo discurso é constituido por outros
discursos, mais ou menos aparentes, desencadeando diferentes relagdes de sentido” (apud
Silva & Alves, 2013, p.105).

Na analise dos discursos, a palavra “alivio” foi mais recorrente nas postagens tanto
no Facebook, quanto no Tumblr. Ao olharmos para esses discursos a partir da ética socio-
historica, compreendemos que o alivio ndo se refere apenas ao descrito pelo dicionario,
que por sua vez conceitua a palavra como “ato ou efeito de aliviar(-se)” (Michaelis, 2021,
n.p), mas antes assume uma dimensao histdrica e social que se relaciona as vivéncias de
cada sujeito. R21 conta que “quando eu tinha 12/13/14 anos eu entrei em depressao, foi
e ainda é muito dificil cuidar, nessa época eu comecei com as mutilacdes, coisas
pequenas e leves, até que comecei a cortar com vontade, pq me aliviava” (sic). Nessa
mesma dire¢do, R26 relata que “cortar faz a dor, a angustia, a agonia e tudo passar, mas
que depois tudo volta com uma forga maior, mas eu ndo ligo, ndo me importo, eu so quero
que passe, nem que seja por algumas horas ou minutos...” (sic)

A logica dialética nos permite compreender o movimento do social para o

individual, reconhecendo que o processo de apropriacao e internalizagdo assume o carater
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de objetivacdo, revelando como os sentidos vao sendo atribuidos pessoalmente pelos
sujeitos a partir de suas experiéncias na vida em sociedade.

A anélise da funcdo atribuida para autolesdo nos discursos nos leva a compreender
que para alguns, a dor fisica (corpo, matéria) é representacdo de uma dor silenciada, ndo
vista. Um afeto ndo validado socialmente que encontra no corpo uma forma de se
objetivar. R6 diz “sinto uma necessidade de dor fisica, uma necessidade incontrolavel de
fazer alguma coisa para extravasar isso...”

Os cortes e as agressdes contra 0 proprio corpo assumem uma representacdo dos
afetos que foram sendo (ou nédo) tecidos no plano das relacdes interpessoais desse sujeito.
Revelam como os adolescentes se veem por meio do olhar do outro e de como a auséncia
da validacéo do seu sofrimento assume o significado de soliddo e abandono. R10 afirma
que “eu quero me mutilar, quero rasgar minha pele para aliviar a dor, aliviar a tristeza
dentro de mim, mas sei que isso ndao é normal. Ndo posso contar com ninguém.”

Nas discussdes preventivas sobre o tema, hd sempre o apontamento do quanto ter
uma rede de apoio é importante em casos de tentativa de suicidio e autolesdo. Os relatos
analisados nos contam que esses adolescentes, mesmo inseridos em espacos coletivos e
lotados, sentem-se solitarios. A auséncia de afetos alegres, como definidos por Espinosa,
que os levem a poténcia do existir, relaciona-se a qualidade dos encontros estabelecidos
pelos adolescentes na contemporaneidade. Como afirma Marilia (2008, p.40) “[...] as
vivéncias afetivas (emogdes e sentimentos) fazem a mediacao entre experiéncias antigas
e atuais e, intervindo na atividade do sujeito, agem, também, sobre suas expectativas
futuras.” A era digital € contraditoria: a0 mesmo tempo em que favorece aparentemente
lugares de pertencimento, acirra exclusdes e cria novos lugares solitarios para aqueles que
ndo se sentem representados pelo que é exposto ali, naquela tela.

Além disso, o liame da subjetividade entre a esfera pablica e a privada torna-se
menor e a vida passa a ser exposta a medida em que é valorizada por contagem de curtidas,
comentarios e reposts. Mas, quais vidas sdo valorizadas e aplaudidas nas redes sociais?
Basta navegar pela internet para perceber que os perfis que mais possuem seguidores,
curtidas e comentarios sdo aqueles que expdem uma vida idealizada. Sdo as fotos de
viagens nos melhores lugares, nos melhores restaurantes, com as melhores roupas. Ainda
assim, isso ndo implica que este publico “aplaudido” nas redes esteja protegido do
sofrimento psiquico/emocional, pelo contrario, ndo € raro vermos artistas e famosos em

sofrimento devido a constantes criticas fruto da exposicdo da sua vida social.
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Essas reflexGes sdo importantes, pois olhar para a totalidade do fendmeno implica
em olhar para as contradigdes e paradoxos presentes em nossa sociedade, e também para
as relacdes de sofrimento e adoecimento que se constroem a partir de padrdes utdpicos
reafirmados no universo digital. Esses sentimentos de tristeza e soliddo descritos nos
relatos nos leva a pensar naquilo que Smirnov et al. (1961) discute a respeito dos
sentimentos como construcdo de vivéncias que emergem a partir das experiéncias
emocionais do sujeito com a realidade. Assim, ao falarmos de sentimentos, estamos
considerando as condi¢6es objetivas de vida, as relacdes que se estabelecem na vida social
e 0s aspectos culturais que permeiam a existéncia.

Considerando a dialética singular-particular-universal, entendemos que é preciso
reconhecer que o modo capitalista tem produzido e tornado os afetos tristes
predominantes. A competitividade, a cultura do individualismo e da meritocracia tém
levado ao estabelecimento de vinculos frageis, de relacbes empobrecidas que nao
possibilitam ao sujeito sentir-se nem amparado, tampouco pertencente. S&o relacoes
rasas, que geram “[...] um sentimento de inseguranca que aflora desejos e conflitos, pois
0 contato com o outro sempre foi primordial e, entdo, as relacbes tornam-se instaveis e
visam a uma satisfagdo temporaria” (Santos, 2008, p. 34).

Os afetos sdo importantes para a construcdo de vinculos, geram senso de
pertencimento, identificacéo e possibilitam a criagcdo de novos sentidos. Nesse sentido, “a
dimensdo privada da afetividade é uma conquista social, ou melhor, de um tipo de
sociabilidade, que permite a emergéncia da individualidade” (Alves, 2021, p. 24).

Ao falarmos dessa individualidade lembramos que o modo como cada sujeito
sente se difere a partir de suas vivéncias. Dessa forma, por mais que grande parte dos
relatos versem sobre o sentimento de “alivio” para cada um, esta palavra assume um
sentido diferente e vem carregada de multiplos significados, representando assim a
dimens&o historica e social desses afetos.

E nessa direcdo que Vigostki conceitua o termo vivéncia, ao explicar a relagdo
entre meio social e os afetos. Cada sujeito se apropria de maneira singular e Gnica o0 meio
no qual esta inserido. Por isso o significado de familia ndo é o0 mesmo para todos 0s
adolescentes, para todas as classes sociais. As opressdes ndo sdo vivenciadas da mesma
forma por todos. As desigualdades ndo sdo sentidas e experienciadas da mesma maneira.
A experiéncia com a escola e os relacionamentos amorosos ndo s&o universais, por isso
cada dor torna-se Unica. Cada experiéncia carrega uma historia singular e a0 mesmo

tempo relacional e social.



93

As vivéncias sao, portanto, dindmicas, e representam nuances da relacao do sujeito
com o meio. 1sso ocorre & medida em que este sujeito é afetado por essas experiéncias ao
mesmo tempo em que também as transforma a partir da relagdo com o outro. Quando
deslocamos a afetividade do campo social e a colocamos na esfera biologica, apenas
assumimos um papel de passividade. Ndo ha espaco para 0 movimento, nem para a
transformacdo diante do que estd posto. Assim, ao discorrer sobre a necessidade de
movimento, Vigostki aponta que “vocé encontrara em si mesmo, fora de vocé, em tudo,
tanto que nenhum de nds tem condigdes de se acomodar” (Vigotski, 2001, p.29).

E por meio dos afetos que reconhecemos a n6s mesmos. O interjogo de
sentimentos de alegria e tristeza que nos direciona a necessidade de novas vivéncias ou a
permanéncia em projetos estagnantes de vida. A falta de sentido coletivo abre espaco para
sofrimentos e adoecimentos e ndo para a producdo de uma vida mais plena. E esta, como
vimos discutindo, tem se esbarrado em condi¢Ges materiais, desigualdades e injusticas
sociais, opressoes e violéncias que afetam a vida do homem como ser social. Como nos
ensina Silva (2011)

Ao se tornar alienado, o individuo ndo consegue compreender que € parte de um
todo social, que determina suas atividades, pensamentos e sentimentos, fazendo
predominar uma sensacdo de isolamento diante dos demais membros da
sociedade. As patologias emocionais, como a depressdo, 0s transtornos de
ansiedade, o alcoolismo e a drogadicdo, constituem formas distintas desta
sensacdo de isolamento do homem diante do mundo, de formas desumanizadas de
vida. (Silva, 2011, p. 197)

Olhar para o sofrimento psiquico/emocional de forma mais ampliada € localiza-lo
dentro dessa sociedade, marcada pela competitividade de mercado, por falas de sucesso,
tutoriais na internet de como “ter a vida dos sonhos” que reafirmam o discurso da
meritocracia e apregoam a tese de que o sucesso € fruto apenas dos esforcos individuais.
Entretanto, esses modos de producéo e apropriacdo produzem modos de subjetivacdo
diferentes, mas que sdo em si produtores de sofrimento.

Nas palavras de Tonet (2009, p. 1), a humanidade estaria “atravessando uma crise
sem precedentes, que atinge todas as dimensdes da vida”, pois se por um lado boa parte
da populacéo esta inserida em contextos de vida degradantes, de forma distinta a crise do
capital afeta também aquela parcela minima que possui boas condi¢fes de existéncia e
recursos materiais suficientes para uma vida sem restricbes. Dos muitos exemplos
trazidos pelo autor, destacamos como a crise do capital se reflete no conjunto maior das

relagdes sociais, tendo como referéncia o campo da ética, que
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Nunca, como hoje, se falou tanto em solidariedade, direitos humanos,
honestidade, respeito a vida e a pessoa humana. Sente-se, no entanto, que hd uma
generalizada confusdo na area dos valores. Em todas as areas da vida social,
valores que antes eram considerados sélidos e estaveis sofreram profundas
mudancas. Parece que, de uma hora para outra, desapareceram os critérios do que
¢ bom ou mau, correto ou incorreto € que a sociedade se transformou num vale-
tudo, onde predominam o individualismo, o interesse imediatista e utilitario, a
subsuncao do interesse publico ao interesse particular chegando, muitas vezes, ao
cinismo mais deslavado (Tonet, 2009, p. 13).

E 0 que Bock (1999, p. 323) também nos alerta ao dizer que “ha muita pobreza,
muita caréncia e estas situacfes tém gerado sofrimento psiquico [...] ja ndo podemos mais
estar de costas para esta realidade. Ela entra pela nossa casa; ela se estampa nos jornais e
na televiséo; ela nos atinge em nosso trabalho™.

Isso porque a logica do capital empobrece o homem como ser social e quando néo
produz relacdes de opressdo e exploracdo, aliena o sujeito dessa compreensdo,
expressando a contradicdo presente e isso reforca o que ha de mais desumano nas relagoes
sociais proprias da sociedade capitalista. E que Marx (1844) discute em suas obras a
respeito das relacdes de exploracédo e alienacdo no modo de producdo capitalista, que
expropria 0 homem de sua humanidade, fazendo-o ndo se reconhecer como
corresponsavel pelos problemas sociais que empobrecem a vida humana.

A faléncia dos valores tradicionais que, de alguma forma, faziam uma referéncia
maior ao aspecto comunitario, deve-se exatamente a essa exacerbacao daquilo que
é a propria esséncia do capitalismo: a concorréncia. Afinal, o valor supremo dessa
forma de sociabilidade € o ter. Nao por um suposto egoismo humano natural, mas
como imposic¢do da légica da reproducdo do capital, que se espraia por toda a vida
cotidiana. Dai porque a preocupacdo com o bem comum, a solidariedade, um agir
eticamente orientado sdo, no mais das vezes, um discurso vazio ou apenas
expressdes pontuais e superficiais que ndo podem transformar-se, de modo
permanente e profundo, em vida cotidiana. Do mesmo modo, a agéo coletiva para
a solucdo dos problemas sociais se vé tremendamente dificultada por um mundo
onde a lei maior ¢ a lei do “salve-se quem puder”. (Tonet, 2009, p. 17)

Uma sociedade cujas relagcbes sdo baseadas no lucro e no consumo € uma
sociedade que produz necessidades e valores supérfluos. Uma sociedade que cria desejo
e os aloca em bens de consumo faz com que quem ndo se apropria deles, se sinta a
margem, sem laco de pertencimento. Dessa maneira, as redes sociais e a internet
reproduzem as ideologias presentes na vida.

Nessa direg¢do, o R27 comenta que “as vezes, algumas vezes, vamos dizer assim,
uso-a para sentir que ainda estou aqui, que ainda posso sentir alguma coisa. Mesmo que
essa coisa seja a dor dela cortando minha pele”, ¢ finaliza dizendo “N&o é tdo dificil

explicar para as pessoas 0 que vocé esta sentindo né? Para mim, sim. E dificil explicar
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0 que acontece dentro da minha cabeca”. Tal comentario nos sinaliza o entendimento de
que o corpo lesionado se faz mediador entre 0 campo singular-subjetivo e o particular-
social. Mesmo que muitos adolescentes escondam as agressdes feitas ao proprio corpo,
este assume a tentativa de organizar o pensamento, de comunicar a intensidade do seu
sofrimento.

Notamos aqui que a autolesédo ocupa o lugar que deveria ser o da habilidade
humana de transformar em palavras os pensamentos e os sentimentos. Ha a auséncia da
consciéncia de si mesmo e de sua realidade. Os sentimentos séo descritos de forma
confusa e desorganizada, o que reflete a forma como o sujeito se enxerga no mundo. R17
diz que “eu ndo sei oq td sentindo, eh tipo uma mistura de angustia, tristeza, desanimo,
soliddo, vontade de chorar,e... ahh sei la 0 g mais, so sei que eh horrivel.” (sic)

A Psicologia Socio-Histdrica, valendo-se das contribui¢bes de Vigotski (1996),
nos ensina que o desenvolvimento das capacidades especificamente humanas, acontece
no decorrer da vida social do sujeito por meio da atividade, das condic¢des de vida e das
mediagdes que compdem os processos de educacdo e de comunicagéo.

Na adolescéncia, lembra Vigotsky (1996), ocorre o desenvolvimento da
consciéncia e da autoconsciéncia, permitindo que esse sujeito controle sua conduta. A
superacdo do pensamento que desloca os aspectos culturais e sociais como integrantes
desse processo e aponta para a maturagdo bioldgica como eixo para o desenvolvimento
humano ¢, sem duvidas, necessaria para as compreensoes feitas até aqui.

Isso porque, de acordo com Vigotsky (1996), na adolescéncia emerge uma nova
atividade que néo se explica apenas pela concepc¢éo biologicista, assim como em outros
momentos do desenvolvimento. Desse modo, na adolescéncia ha o que Vigotsky
denomina de pensamento por conceitos, que representam novos contetidos e formas que
integram o pensamento abstrato “[...] por meio dos conhecimentos assimilados de maior
complexidade e, por outro, o influxo diretor da linguagem sobre a ateng@o do adolescente”
(Tuleski, 2016, p. 258)

Neste momento, h4 uma mudanca de um pensamento visual, experienciado na
infancia, para a complexidade de novos pensamentos, fruto das relagcGes sociais e a
mediacdo da linguagem como instrumento que ira possibilitar ao adolescente que se
aproprie dos conteudos cientificos e o internalize, criando significados diferentes da
infancia, na qual esses contetdos eram assimilados sem muita reflexdo. Essa mudanga no

lugar ocupado na adolescéncia pelas novas condutas e pensamentos nao é dada de forma
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natural, mas depende das relagdes estruturais da nossa sociedade, bem como as suas
exigéncias (Tuleski, 2016).

Tais consideracgdes nos possibilitam considerar a adolescéncia como um momento
repleto de possibilidades e tomada de consciéncia da realidade. Entretanto, vale mais uma
vez destacar que a I6gica do capital imp6e modos de existéncia e relacbes que produzem
opressao, violéncia e soliddo. Assim, assistimos a perda de perspectiva de futuro, de vida,
pois ha uma constante negacdo da historia. Nas palavras de Tuleski (2016, p.261) “[...] a
condicdo para analisarmos o presente e projetarmos um futuro so € possivel quando nos
apropriamos do passado, ndo s6 da nossa historia individual, mas da histéria como
desenvolvimento do género humano.”

Em consonancia, o relato R30 nos diz que:

[...] os dias sdo sempre 0s mesmos, sempre tdo repetitivos, eu me sinto um nada
nisso tudo, eu passo o dia todo fingindo ser algo que eu ndo sou, passo o dia
sorrindo e fingindo estar 6tima, mas eu ndo estou, é tdo dificil de ver? (grifo
N0sso).

Ao dizer “os dias sdo sempre 0s mesmos, tao repetitivos”, a fala nos leva a refletir
sobre as exigéncias sociais que sdo impostas ao ser social e como a auséncia do
conhecimento da histéria individual e coletiva do género humano torna-se necessaria para
a produgdo da consciéncia. Ainda, a expressao “é tao dificil de ver” soa como um pedido
de socorro, ao mesmo tempo em que revela o modo como R30 se coloca na relagcdo com
0 mundo externo, demonstrando mais uma vez o sentimento de ndo se fazer compreender.

A0 mesmo tempo que o ato de se autolesionar € visto pelo adolescente como
alternativa para “alivio” do sofrimento, algumas postagens revelam que o adolescente
sente-se julgado, sente que a autolesdo é um ato vergonhoso, vexatério, como revela a
postagem de R31, que por sua vez traz “Mas no retorno as aulas todos vao ver meus
bracos marcados e eu nao vou ter escapatdria. Se minha mae perceber eu ndo sei o que
faco, mas se tudo der certo eu vou me recuperar antes mesmo dela perceber”. (sic)

Esses relatos ilustram as contradi¢fes que permeiam a producdo do sofrimento
psiquico/emocional. Ao mesmo tempo em que gritam pela visibilidade e compreenséo da
dimensao de sua dor, a escondem por medo dos julgamentos morais. Em ambos 0s casos,
a construcdo de uma rede de apoio fica impossibilitada, o que abre espaco para
exacerbacdo de sentimentos de vazio, inseguranca e soliddo. R24 diz: “é muito ruim
passar dois anos sem conversar com ninguém sendo que a casa esta cheia, mais é como

se eu nao estivesse 14, ninguém se preocupa com 0 que acontece, mais te julgam...” (sic)
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O discurso de R17 reitera as discussoes feitas até aqui sobre a auséncia de espacos
de escuta, o sentimento de nao pertencimento e de soliddo ao dizer que “sabe o g me doi
mais? Ter q guardar tudo isso s6 pra mim por medo de ser julgada (...) eu me sinto
sufocada” (sic). Em consonancia, o discurso de R8, que discorre sobre a auséncia de um
espaco de acolhimento ao dizer “aff, eu vivo em soliddo, ninguém liga pro que eu falo”.

Olhar para o fendmeno da autolesdo de forma sdcio-histérica nos permitiu
compreender que junto a autolesdo e as explicacBes individualizantes, efervescem
sentimentos de culpa, fracasso e soliddo. Reclamam do isolamento, no compasso em que
as redes sociais os afastam cada vez mais da familia, tornando-os mais solitarios.
Enquanto se inserem e se dedicam as redes sociais, ampliam os contatos virtuais e
empobrecem outras possibilidades de contatos e trocas sociais.

Os adolescentes veem na autolesdo a comunicacdo da dimensdo do seu
sofrimento, mas como uma comunicacdo solitaria, pois em grande parte escondem 0s
cortes, as queimaduras e outros atos autolesivos. Muitos reconhecem que a autoleséo é a
Unica ou a melhor alternativa encontrada para expressdo dos seus pensamentos e
sentimentos.

Dando énfase as categorias centrais na Psicologia Socio-Histdrica, como
salientamos anteriormente, a linguagem assume a funcdo mediadora de todas as demais
funcdes psicoldgicas superiores. Por meio da linguagem, como vimos, 0 sujeito
desenvolve e transforma sua consciéncia, ou seja, a maneira como compreende o0 mundo
e atribui significados a ele. A linguagem, tal qual nos ensinou Vigotsky (2010), é 0 meio
pelo qual o individuo percebe o sentido das coisas, assim como é através dela que o
homem se constréi como sujeito. Aguiar (2007, p. 104) afirma que: “linguagem é,
portanto, o instrumento fundamental no processo de mediacgao social, no qual o homem
se individualiza, se humaniza, apreende e materializa o0 mundo das significacdes
construido no processo social e historico”.

O individuo, através da linguagem, organiza suas experiéncias, comunica seus
sentimentos e suas ideias. Este processo constitui sua consciéncia. Contudo, em que
medida as postagens virtuais e 0s comentarios que dessa publicacdo decorrem, sdo uma
forma de linguagem que medeia trocas sociais e permite a comunica¢ao? Precisamos nos
perguntar até que ponto o ambiente virtual restringe ou impede o contato pessoal, a
vivéncia real, as trocas afetivas e o contato fisico, olhando para a qualidade desse tipo de

comunicagéo.
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Um outro ponto que precisamos aludir € que as emocgfes e 0s sentimentos sao
recursos simbdlicos importantes para o direcionamento de novas constru¢@es, outros
movimentos e transformacBes que sdo necessérias. Entretanto, na visdo médico-
psiquiatrica, as emoc¢fes e 0S sentimentos sdo Vvistos meramente como sintomas que
expressam qual é o nivel de uma dada patologia. Essa visdo contribui para alienar o sujeito
da sua realidade de tal forma que se acomode ante as experiéncias, que para ele, parecem
imutaveis. Tal como expressa R25 ao dizer “eu me sinto vazia. N&o sei se triste seria a
palavra porque quando estou triste eu choro e com o remédio eu ndo consigo chorar”. O
uso de remédios integra o que discutimos até aqui sobre a medicalizacdo das emocdes.
Assim, o relato de R25 ilustra que o uso de remédios atua sobre os sintomas, e ndo sobre
0 que produz sofrimento, anulando toda e qualquer emocéo. Por ndo conseguir sentir
nada, ndo € incomum que 0 sujeito se sinta vazio e sem capacidade de determinar o curso
da propria vida.

A necessidade de um saber critico da realidade permitiria o direcionamento dos
afetos a novos projetos e a criagdo de novos vinculos, aquilo que Espinosa afirma sobre
0 agir em direcdo a poténcia de vida. Assim como Espinosa e Vigostki discutem, as
experiéncias possibilitam a criacdo de afetos, e estes, por sua vez, nos levam a tomada de
consciéncia de ndés mesmos e de nossa realidade. O excesso de diagnosticos e a
medicalizacdo do sofrimento contribuem para nos alienar e patologizar aquilo que é das
relacBes sociais na contemporaneidade.

A analise das postagens nos revelou percalcos e contradi¢cdes envoltos ndo s6 na
prética da autolesdo, mas na producdo da vida nessa sociedade: ela inclui e exclui, ela
esconde e revela a esséncia de nossas relagcdes afetivas e sociais. Como bem observou
Martin-Baré (2017, p. 256), “Se a saide mental ou transtorno mental sdo parte e
consequéncia das relacbes sociais, a pergunta sobre a saide mental de um povo nos
conduz a pergunta sobre o carater especifico de suas relagdes mais comuns e significativas
[..]”

Como discutido no ndcleo 2, a medicalizagdo tem muitas faces. A medicalizacéo
do sofrimento ocorre quando muitos profissionais de salude utilizam superdosagens de
psicofarmacos, porque concluem que supostamente o adolescente ndo consegue lidar com
suas proprias emocdes e sentimentos. Nesses termos, prevalece o entendimento de que 0s
afetos podem ser regulados por meio do uso de remédios, afinal, sdo resultantes de um

desequilibrio neuroquimico. Partindo dessa explicacdo, ndo refletimos sobre as relagdes
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e 0 modo como elas se constituem. N&o ha razao para investirmos em outras formas de

sentir, de ser e estar no mundo.
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CONSIDERACOES FINAIS

A visibilidade da préatica da autolesdo em sites da internet e nas redes sociais
parece ter aumentado consideravelmente nos ultimos anos. Embora as notificacoes
tenham se tornado compulsorias a partir da Lei 13819/2019, os dados dessa realidade
ainda sdo imprecisos. Essa imprecisdo ndo poupa profissionais da saude, educadores e
pesquisadores das mais diferentes areas do conhecimento de desejarem compreender e
saber como manejar adequadamente tais casos. Nos servicos publicos de salde e nas
clinicas particulares, a autoleséo constitui-se como demanda e desafio para as praticas de
cuidado em saude mental.

Ante esse cendrio, questionamentos sociais também emergem, principalmente
quando a autolesdo ocorre na adolescéncia, afinal: por que alguém realiza uma pratica de
autoagressdo? O gue sente um adolescente ao se autolesionar? O que ele busca com a
autolesdo? Outrossim, ndo é raro nos depararmos com discursos que rotulam a préatica
como uma “tentativa de chamar a aten¢do”, ou, como “coisa de gente que ndo é normal”.

Essas indagacdes e afirmativas nos sinalizaram a necessidade de ampliar o olhar
para o fendbmeno da autolesdo, objetivo proposto nesta pesquisa. Buscamos discutir a
pratica da autoleséo sob a perspectiva da psicologia sécio-historica, acreditando que sua
visdo de homem e de mundo, bem como seu olhar critico para o sofrimento
psiquico/emocional, nos permitiria compreender alguns dos determinantes sociais
envoltos a esse fenémeno.

No curso deste estudo procuramos considerar a constituicdo do sujeito e da
subjetividade a partir de categorias socio-histéricas como historicidade, totalidade,
mediacdo, linguagem, pensamento e afetividade, entre outros. Desnaturalizamos a
concepcao de adolescéncia e procuramos avancar nas explicacdes médico-hegemaonicas
para o sofrimento psiquico/emocional, atrelando-o as contribui¢cbes da abordagem
tedrico-conceitual da determinacdo social do processo salde-doenca e de autores de
orientagdo marxista que deixaram legados importantes para a Saude Coletiva e para a
Reforma Psiquiatrica brasileira, ao sustentarem concep¢fes ampliadas e integrais de
salde e saude mental.

Constatamos que muitos dos estudos cientificos que acessamos eram permeados
pela visdo meédico-psiquiatrica, deslocavam a pratica da autoleséo da realidade historico
e social, eximindo os percalgos da vida material dos processos de producdo de

adoecimento e sofrimento psiquico/emocional, assim como indicando os transtornos



101

mentais como precursores da autolesdo e a medicacdo como recurso principal para o
manejo dos casos.

Nossa realidade é marcada pela pobreza, exclusdo, precariedade dos servigos
publicos e falta de acesso e garantias no mercado de trabalho. As condic¢Ges indignas de
existéncia estdo estampados nas TVs, nos telejornais e nas redes sociais. Todos os dias
nos deparamos com noticias sobre a realidade da populacédo brasileira, ouvimos sobre o
aumento do custo de vida, da fome, do suicidio. Veicula-se a afirmacdo do aumento dos
transtornos mentais, do sofrimento psiquico/emocional, mas nédo se problematiza o quanto
nossa sociedade tem contribuido e produzido adoecimento e sofrimentos, seja pelas
privacdes ou pelos excessos, seja pela perda de garantias ou pelo acesso precario aos
direitos sociais e humanos que sao basicos.

Bock (2007b) ha tempos nos fez refletir sobre nossos saberes e préaticas, nos
perguntando qual vinha sendo 0 compromisso social da psicologia para com a maioria da
populacdo. Todavia, para explicar o homem e sua subjetividade, ndo é raro ainda nos
depararmos com a explicacdo (tanto na psicologia, quanto no senso comum) de que 0
sofrimento psiquico/emocional que o adolescente vivencia é fruto das suas incapacidades
individuais, naturais ou decorre da falta de estrutura e afeto nas suas relacdes familiares.

Em relacdo a familia, observamos que sobre ela ainda pairam esteredtipos sociais
como desorganizada, desestruturada e disfuncional. S&o visfes fragmentadas,
individualizantes e culpabilizadoras que buscam encontrar uma Unica causa, uma
explicacdo para fenbmenos que geralmente sdo complexos e multideterminados. Com a
autolesdo tal processo nao é diferente, no maximo o foco deixa de ser a culpa do sujeito
e passa a ser alocada na familia do sujeito.

Para o entendimento da funcdo da familia e nos papéis desempenhados por ela,
tornou-se importante para nds o resgate do materialismo histérico dialético para que ao
olharmos para a instituicdo familiar compreendéssemos os entrelacamentos historicos,
sociais e culturais da sua constituicdo. Compreendemos que a familia desempenha néo s
o papel mediador, mas também se configura como uma construcio social. E na familia
que os processos de divisdo social do trabalho, sexual e 0 modo de producao do capital
se estabelecem. Desse modo, compreender a instituicdo familia como um processo
natural, exclui as construcgdes e relacGes histdricas e sociais tecidas pelos homens diante
das necessidades sociais, assumindo um carater de reproducédo social (Alves & Zaniani,
2020).

Procurando desvelar alguns dos determinantes constitutivos da autolesdo na
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adolescéncia, elegemos para nossa analise postagens nas redes sociais — Facebook e
Tumblr — considerando-as como fontes de acesso as experiéncias dos sujeitos que
expressariam conteudos envoltos nos processos de significacdo do real. Para
organizarmos a metodologia, seguimos a orientacdo de Aguiar e Ozella (2006) no
tocante ao trabalho com Nducleos de Significacdo. Apds o levantamento dos pré-
indicadores e indicadores, chegamos a trés Nucleos de Significacdo: A compreensdo da
interface entre autolesao, questdes de género e familia; A a¢do-autolesdo e 0s processos
que levariam a se autolesionar; e A funcdo da autolesdo e os afetos envolvidos nesta
acao.

Na analise do primeiro Nucleo de Significacdo: A compreensdo da interface entre
autolesdo, questdes de género e familia, observamos que a préatica da autolesao envolve
elementos estruturais importantes para uma discussao que possibilite a superacdo de
ideologias e concepcdes vigorantes. Tanto na analise das producdes cientificas sobre o
tema como nas postagens sobre a autolesdo nos deparamos com significacdes que
perpassam, intercruzam e delineiam o sofrimento psiquico/emocional que subjaz a
autolesdo na adolescéncia, tal como as questdes de género. Constatamos que o fato de
sites e revistas eletronicas enfocarem a autolesdo apontando que “meninas se
autolesionam mais que meninos” ndo ¢ suficiente, pois ndao acrescentam ao debate sobre
0 género, a analise das opressGes, desigualdades e exploracdes como produtos das
formacdes sociais, como expressdes das relagdes violentas tanto a nivel estrutural, como
politico e ideologico.

Ainda, entendemos que esse fato nos revela como o modelo de sociedade
patriarcal se reflete ndo sé na autolesdo, mas nos modos de subjetivacdo e adolescéncia,
onde determinados padrbes de comportamento sao criados e esperados desses sujeitos. A
figura feminina ainda é vista como fragil e dela espera-se passividade, enquanto a figura
masculina ¢ tomada como “mais agressiva”, 0 que Ihe confere virilidade. Diante disso, as
expressdes de sentimentos e afetos sdo tomadas como parte do universo exclusivamente
feminino, o que nos leva a pensar: para onde vao essas emocdes dos meninos, se eles ndo
podem chorar, sentir e se expressar?

Por isso, concluimos que falar de sofrimento psiquico/emocional é muito mais
complexo do que simplesmente reduzi-lo aos transtornos mentais e a cura ao uso de uma
medicag&o. Foi possivel refletir ainda, a partir dos relatos, como os modelos hegemonicos

(da psiquiatria) permeiam os discursos sobre a autolesdo e aqui sinalizamos que a
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superacdo deste reducionismo é muito importante para que praticas de cuidado mais
integral sejam construidas no campo da Satde Mental.

A andlise do segundo Nucleo de Significacdo: A acdo-autolesdo e 0s processos
que levariam ao ato de se autolesionar, possibilitou compreendermos que a acdo da
autolesdo ndo se restringe apenas aos cortes, mas abrange outras praticas que envolvem a
autoagressdo, como deixar de se alimentar, por exemplo. Esse esclarecimento é
necessario para que em nossa pratica profissional possamos olhar de modo mais
abrangente para a autolesdo. No que tange os fatores e 0s processos que levariam o
adolescente a se autolesionar, o ato aparece como fruto das experiéncias privadas e ou
decorrente da existéncia prévia de um transtorno mental, culpabilizando o sujeito e ou sua
familia.

Olhar para a realidade do sujeito em sofrimento psiquico/emocional e suas
relacbes € um eixo fundamental na construcdo de novos significados e novos
direcionamentos para a vida. N&o se trata de excluir o papel da familia, da escola, da
internet e de outras esferas sociais no processo de adoecimento e sofrimento, mas sim, de
almejar que o sujeito consciente dos impasses e limites que se impdem ao género humano,
construa coletivamente uma vida mais plena, menos alienada. E o que Martin-Baro (1996)
nos convida a fazer quando afirma que a nossa pratica em saude:

nédo deve centrar-se tanto no onde, mas no a partir de quem; nao tanto em como se
esta realizando algo, quanto em beneficio de quem; e, assim, ndo tanto sobre o
tipo de atividade que se pratica (clinica, escolar, industrial, comunitaria ou outra),
mas sobre quais sdo as consequéncias histdricas concretas que essa atividade esta
produzindo. (p. 22)

O ultimo Nucleo de Significacdo: A funcao da autoleséo e os afetos envolvidos
nesta acéo, ao discutirmos sobre a afetividade, encontramos elementos que enriqueceram
a nossa analise e dialogaram com os nucleos anteriores, pois a afetividade esta presente
em tudo que é humano, permeia 0s espacos e as relagdes, mas ainda € vista como algo
natural. Por essa concepcdo inatista sobre os afetos falar sobre sofrimento
psiquico/emocional torna-se tdo necessario e urgente, j& que mesmo as postagens
revelando sentimentos de soliddo, desamparo, angustia e alivio, a medicalizacdo dos
sentimentos e emocgdes vem se dando de forma indiscriminada.

Os relatos encontrados nos levaram a refletir sobre a construcdo das relagdes
afetivas atuais e de como a fragilidade dos vinculos tem contribuido para expandir lugares
de soliddo e desamparo. A exposicao da pratica da autolesdo nos grupos espagos virtuais

e a necessidade de respostas nas postagens denunciam a busca desse adolescente por
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lugares de escuta e acolhimento e reforcam a emergéncia do sentimento de pertencimento.
Compreendemos que essas necessidades ndo sdo individuais, nem naturais, mas coletivas.
Né&o se formam na singularidade, mas a partir da relagdo singular-particular-universal.

Notamos que estudar qualquer que seja a expressdo do sofrimento
psiquico/emocional na adolescéncia, & um desafio. Entendemos que a pratica da autolesao
na adolescéncia € um fendmeno complexo e multideterminado, e afirmamos que nédo
conseguimos esgotar todas as possibilidades de analise que o tema abarca. Na tentativa
de apreender o fendmeno em sua totalidade, nos deparamos com os limites de tempo e de
condi¢des materiais para o fazé-lo.

Esses limites, por outro lado, nos levam a caminhar em diregdo a outras
possibilidades de pesquisa sobre essa importante temética que subsidiem novas praticas
de cuidado em saude mental, pois como nos lembra Rubem Alves (2005, p.22)

O que as pessoas mais desejam é alguém que as escute de maneira calma e
tranquila. Em siléncio. Sem dar conselhos. Sem que digam: "Se eu fosse vocé". A
gente ama nAo é a pessoa que fala bonito. E a pessoa que escuta bonito. A fala s6
é bonita quando ela nasce de uma longa e silenciosa escuta. E na escuta que o
amor comeca. E é na ndo-escuta que ele termina. Nao aprendi isso nos livros.
Aprendi prestando atengéo.

Que possamos em nossas praticas, escutar 0 que a autolesdo esta a nos denunciar
e que concomitante as préaticas pautadas na escuta, no acolhimento e no vinculo, nos
preocupemos em construir estratégias coletivas de enfrentamento, mirando a
transformacdo daquilo que tem coexistido e produzido tanto sofrimento, marcando a

subjetividade das pessoas em um momento tdo importante de seu desenvolvimento
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ANEXO I- RELATOS EXTRAIDOS DO FACEBOOK E TUMBLR

R1 WBdemax'i;_'J

0Oi gente, entdo, eu me mutilei desde a minha
infancia e sempre fiquei por um bom tempo sem, a
ultima vez que fiz foi menos de um ano mas
superficial pra n deixar mais marcas.. depois disso
decidi que nunca mais iria fazer, mas agora eu to
provavelmente na pior fase da minha vida e s6 a
forga de vontade nao ta dando certo pra controlar
esse desejo, e se eu fizer dnv tenho certeza que nao
Vou querer parar mais, e eu to com muito medo pq
ndo quero ser internada. Sempre me cortei pra
acabar com a raiva e com a minha vida (oq nunca
deu certo como vcs podem ver), mas eu nao
aguento mais tanta coisa dentro de mim. O que eu
faco? Eu ja usei medicamento mas n posso mais
por falta de dinheiro, ndo consigo ir nem na terapia,
ja tentei pelo sus mas to até hoje esperando a
ligagdo. N&o consigo fazer nada por causa desse
inferno que eu vivo dentro do meu corpo, nao sei se
vocés conseguem entender mas sou prisioneira de
eu mesma. Fago uso de entorpecente (maconha)
pra ajudar a me acalmar, mas ela s6 piora e eu
entro em uma vibe tao tao ruim depois. Podem me
ajudar? Com conselhos, recomendagades, nao sei..
eu to desesperada..

RZ |2/demar*ial

Eu cansei, Sinceramente .

Sou apenas uma saco de ossos andando por ai viva
porém com uma alma morta. Nem meus cortes
me aliviam mais. Remédios sinto o gosto deles
antes mesmo de tomar. Resta apenas a morte, e
que ninguém véa ao meu enterro pois, quando era
pra estar junto de mim todos me abandonaram ...

R3 1 de dez de 2020 + [&

Depresséo nao é falta de Deus. Nao é algo fécil,

mas vou sair dessa.

Eu me corto para que eu tire meus pensamentos e

foque na dor...
S6 acho que preciso ser mais forte. O ruim é
quando os seus (os de casa nao ajudam )
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Recaida: Tive um recaida leve ontem... Eu queria
muito me machucar, porque nao queria ficar
chorando e nao estava aguentando a dor de me
sentir invisivel, parece que NADA que eu fago é
bom o bastante pra eu ganhar carinho e atengao, eu
nao sou vaidosa, eu sou MUITO nerd, eu posto
videos que eu edito, desenhos que eu fago, mas
quase s6 ganho atengédo quando posto fotos
minhas e eu odeio isso, eu ndo tenho vontade de
viver de aparéncias desse jeito... Eu penso
obsessivamente em 1 milhdo de assuntos
diferentes (acho que da pra perceber, pelo jeito que
eu escrevo, nao?) Mas nao consigo conversar com
quase ninguém sobre as coisas que realmente me
interesso!!! Me deixo levar por migalhas de atengao
e quando percebo, estou presa em assuntos que
nao sdo do meu interesse, pois ndo soube me
colocar na conversa e a pessoa acabou me
dominando... Isso me faz muito mal, porque ao
mesmo tempo que quero ficar longe de todos para
conseguir focar no que eu REALMENTE me
interesso e gosto, me sinto muito, muito, muito
carente... Enfim, sei que tenho um problema e
preciso melhorar, eu preciso aprender a lidar
melhor com as pessoas e a colocar a minha
vontade em primeiro lugar!!! E eu to tentando... Mas
ontem eu lembrei de todos os abusos que ja sofri,
em todos os sentidos, me senti muito sozinha,
além de me sentir uma merda e eu s6 queria me
machucar!!! Consegui manter a promessa que eu
fiz para mim mesma de ndo me cortar com lamina

viver de aparéncias desse jeito... Eu penso
obsessivamente em 1 milhdo de assuntos
diferentes (acho que da pra perceber, pelo jeito que
eu escrevo, ndo?) Mas ndo consigo conversar com
quase ninguém sobre as coisas que realmente me
interesso!!! Me deixo levar por migalhas de ateng@o
e quando percebo, estou presa em assuntos que
ndo sdo do meu interesse, pois ndo soube me
colocar na conversa e a pessoa acabou me
dominando... Isso me faz muito mal, porque ao
mesmo tempo que quero ficar longe de todos para
conseguir focar no que eu REALMENTE me
interesso e gosto, me sinto muito, muito, muito
carente... Enfim, sei que tenho um problema e
preciso melhorar, eu preciso aprender a lidar
melhor com as pessoas e a colocar a minha
vontade em primeiro lugar!!! E eu to tentando... Mas
ontem eu lembrei de todos os abusos que ja soffi,
em todos os sentidos, me senti muito sozinha,
além de me sentir uma merda e eu s6 queria me
machucar!!! Consegui manter a promessa que eu
fiz para mim mesma de ndo me cortar com lamina
afiada, mas usei uma faca sem corte... ficou um
esfolado no meu brago, na hora foi frustrante e eu
chorei, mas pelo menos nédo parece que eu me
cortei, parece que eu me ralei feio mesmo, ainda
bem, porque na hora nem pensei e fiz em cima do
meu brago...

Enfim, foi s6 um desabafo...

Com uma dica no final: se vocé ta tentando parar
de se cortar e ndo consegue, comece se proibindo
de usar apenas o gilette!!!! Porque é muito facil e
prazeroso (de um jeito téxico né) se cortar com
ele... na tesoura sem ponta é foda >< uishauishiu
aff ._.
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K? 8 de nov de 2020 + @

UM DIA DE CADA VEZ

Essa é a frase que eu uso todos os dias para
conseguir domar meu ledo.

Nao é fécil viver num mundo onde tudo te tras dor
mais quem falou que seria facil ou que nds ndao
conseguiria caminhar com o peso da nossa propria
perna.

Sabe a vantagem de estar no fundo do pogo ? E
que qualquer movimento leva nés pra cima

Jd passei pelo inferno mais se vc estar passando
pelo inferno continua, porque vc pararia no inferno?
Nunca nada foi tao facil assim pra mim aos 12 pra
13 anos fui abusada e nunca contei nada pra
ninguém aos 14 comecei a namorada confiei em
contar pra ele oquer aconteceu comigo e na
primeira ver que n&o quis fica com ele, ele ficou a
forga cmg jogando na minha cara que tinha ficado
com meu estrupador e ndo que era obrigada a ficar
com ele, era um relacionamento muito abusivo
onde eu nao contava nada pra ninguém até
comegar a me automutilar, cada vez eu gostava
mais de tirar a dor emocional pela fisica me cortei
por anos até chegar 2019

0 ano que surtei e tiveram que me enternar no
Galba Veloso fiquei |a por 17 dias e depois que sair
comecei tomar remédio eu vivia drogada de
remédios tentei o suicidio por 4 vez tomanei todos
os tarja preta e em uma delas fiquei de como por 5
dias e dep6s disso tentei de novo o suicido e fiquei
internada por quase ter més no CAPS da cidade.

F dennic dicen a1l ramarai a VIVER 1IM DIA NF

T Ja PAaSSET PETo MTEMO Mals S€ Ve estar passanao

pelo inferno continua, porque vc pararia no inferno?
Nunca nada foi tao fécil assim pra mim aos 12 pra
13 anos fui abusada e nunca contei nada pra
ninguém aos 14 comecei a namorada confiei em
contar pra ele oquer aconteceu comigo e na
primeira ver que nao quis fica com ele, ele ficou a
forga cmg jogando na minha cara que tinha ficado
com meu estrupador e ndo que era obrigada a ficar
com ele, era um relacionamento muito abusivo
onde eu ndo contava nada pra ninguém até
comegar a me automutilar, cada vez eu gostava
mais de tirar a dor emocional pela fisica me cortei
por anos até chegar 2019

0 ano que surtei e tiveram que me enternar no
Galba Veloso fiquei la por 17 dias e depois que sair
comecei tomar remédio eu vivia drogada de
remédios tentei o suicidio por 4 vez tomanei todos
os tarja preta e em uma delas fiquei de como por 5
dias e depos disso tentei de novo o suicido e fiquei
internada por quase ter més no CAPS da cidade.

E depois disso eu comecei a VIVER UM DIA DE
CADA VEZ me aceitar como eu s6 e descobrir que
tem uma pessoa la em cima que apesar dos meus
erros me ama e que cuida de mim.

Acredite que dias melhores virdo, se ninguém mais
acreditar em vc, ndo tenta provar nada pra ninguém
acredita na sua capacidade que vc tem ai vcs vai
descobrir a forga que s6 vc tem Nao sé pra domar
o seu ledao todos os dias e sim ser tornar o seu
proprio ledo

Tenha fé

#ContinueANadar

Fotos da minha luta a cada dia
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RO |58 desetde2020- @

E o seguinte...

passei uns 3 anos sem me auto mutilar, porém as
sensagdes de derrota e de desespero estdo
surgindo de um jeito tdo avassalador que eu estou
completamente perdida. Sinto uma necessidade de
dor fisica, uma necessidade incontrolavel de fazer
alguma coisa para extravasar isso, mesmo
sabendo que a auto-mutilacao ndo vai me levar a
nada, exceto mais marcas. Porém, eu estou tao
desesperada que ndo aguento mais toda vez esse
descaso!

Cheguei a passar a lamina no braco, mas nao a
cortar, porem sei que ndo resisto por muito tempo.
N&o quero que ninguém passe por uma situacéo
dessas, pois mesmo sabendo que é um ciclo sem
fim, a sensagdo de um refugio sem saida é pior
ainda!

R7 | 16deagode2020-@

obrigada por me aceitarem no grupo, tenho mae
narcisista e de uns meses pra ca comecei a me
mutilar, meus pais descobriram e foi uma tragédia,
pra eles n desconfiarem passei a cortar partes
escondidas do meu corpo, eu cortei minha coxa tao
fundo que achei que ia precisar ir no hospital levar
ponto, gastei um rolo de papel de higiénico inteiro p
limpar o sangue que jorrou no chéo, achei que ndo
ia parar de sangrar nunca, tive muita sorte disso
cicatrizar e voltei a cortar ali, ja arranquei uma unha
inteira do meu dedao do pé, parece que j4 desisti
da vida, n consigo parar de me cortar....

me perdoe se esse tipo de publicagdo for proibida.

R8 11 de jul de 2020 - @

Aff, eu vivo em solidao

Ninguém liga pro que eu falo

Eu ja tentei suicidio misturando remédios e to pra
parar de me cortar, eu s6 sou excluido das pessoas
pelo meu jeito alegre de ser!

Saio com um Headphone ouvindo musica e acham
que estou drogado por estar cantando e ter a
alegria que eles ndo tem.

Sou muito agitado e vou tentar voltar a trabalhar,
porque sei que o Loas, do Caps ndo vai sair.

até porque la naquele maldito lugar eu terei que
tomar remédio e isso eu ndo quero porque aqui é
muito preconceito e vocé nao tem idéia do que é
ser alvo de fofocas me chamando de psicopata, aff
as vezes eu odeio viver

RY |25dejunde2020-@

Oi pessoal. Sou novo no grupo. Queria falar sobre
redugéo de danos, porque eu ndo me corto pra me
matar nem pra me machucar de verdade, sdo s6
cortes superficiais pra aliviar a angustia. Isso ndo
me parece ser um problema, sinceramente.
Desculpe se esse tipo de post nao for adequado,
mas se alguém se sentir confortavel em me
responder, gostaria de saber oq vcs fazem quando
sentem vontade de se machucar. Ja vi dicas como
segurar um gelo no local que sente vontade de
machucar, mas eu sinto necessidade de fazer uma
marca ali, entdo pra mim nédo adianta muito.
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R10Q7 dedezde2019 - @

Eu quero me mutilar, quero rasgar minha pele para
aliviar a dor, aliviar a tristeza dentro de mim, mas
sei que isso ndo é normal. Ndo posso contar com
ninguém..

Mesmo se eu me arrumar, passar maquiagem,
renovar minhas roupas, renovar os calgados, ficar
aparentemente bonita, vou continuar sendo aquela
que todos dizem que precisa de ajuda == @)

Se eu me mutilar, a dor causada pela lamina e o
sangue escorrendo serdo um alivio momentéanio,
porque depois eu ficarei com vergonha das
cicatrizes quando outras pessoas verem...

Eu s6 queria que minha vida ndo fosse tédo regada a
soliddo. Eu tento aceitar que sou sozinha, tento
gostar do vazio, mas ndo consigo... Queria que a
morte me levasse agora, queria deixar de existir
para sempre..

R11 | 27demai- @

Por toda vida eu nunca fui vaidosa, s6 que
algumas fases da minha adolescéncia como em
todas tem! Entt eu queria sempre ta diferente, algo
tinha que mudar, mesmo que eu ndo me sentisse
bem com determinada roupa, sapato, penteado,
ou maquiagem eu fazia pra “seguir moda” e com
aquela sensagdo que eu deveria sempre
impressionar, mais eu nunca pensei doque tava
sentindo e nem oque era bom pra mim!ies <2, 0
tempo foi passando, e em todas férias do ensino
fundamental e médio eu tinha que chegar na escola
diferente ! Pra impressionar e tentar me sentir bem
comigo mesmo, mais depois de 2014 minha vida
foi destruida por conta de abuso a qual eu me
envergonho e tenho trauma, e nunca consegui me
livrar dessa meméria... mesmo eu tendo que fingir...
depois do meu surto que é como consideram e
falou da época em que eu me destrui
completamente com minhas préprias maos. E tbm
afetei pessoas que se importam comigo.. mais
logo eu pedi a percepgdo.!!! Foi um periodo que
desde o primeiro corte até a internagdo eu me perdi
desde ent&o... eu ainda ndo me considero uma
pessoa feliz!! E ndo eu ndo quero me aparecer so
desabafar®®

R12 |-23demai-@

Oi queria desabafar aqui. Entdo eu me sinto
inseguro tenho medo de me abrir as vezes sabe as
crises de ansiedade vem e eu ndo sei o que fazer
meus bragos ja estao cheios de cicatrizes devido a
isso ja tentei pedir ajuda mas parece que ninguém
escuta eles dizem que é frescura mas ndo é s6 eu e
Deus sabe o que se passa

R13 | 29demar-@

Gente vou contar um pouco da minha vida aqui pra
vocés entenderem

Bom com 2 Anos de idade Fui abandonada pela
minha mée gndo tava pra fazer 3 fui adotada nao
tenho que reclamar dos meus pais adotivos sao
perfeitos

Ano passado minha méae descubriu que eu me
corto E fui diagndsticada com Ansiedade

Deste Outubro pra Ca minha vida tem sido dificil
dms eu tenho crises quase toda noite , me corto
com frequéncia , tentei suicidio 6 vezes e nn
consegui

Sabe eu s6 queria volta ser a mesma pessoa que
eu era Antes da Ansiedade eu fazia todo mundo
sorrir , contagiava todo mundo com minha alegria e
hj me vejo sem meu brilho @%% sem sido dias
dificeis... Ver mais
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R14 26demar-@

Fico muito triste quando vejo alguém dizer g tem
depressao so por modinha.

Eu tenho depressao psicética e border..
diagnosticada, Eu perdi tudo pra essa doenga,
amigos trabalho e a confianga da minha familia.
Pela mor de Deus gente nao fazem isso, depressao
€ algo muito sério, Eu fico saindo e entrando em
hospitais psiquiatrico. Meu corpo é todo mutilado
ndo posso ter unha grande pq em crise eu me
arranho toda, hospital psiquiétrico é algo sério ndo
Romantizem isso. L& eu vivia amarrada e horrivel..

R15 |Dpaiane Maria « 14 de nov de 2020 - @

Eu estou morta vontade me cortar depois me matar
estou muito triste infeliz nunca fui feliz eu nasci
minha mae deu no hospital minha familia adotiva
nao me ama nunca deu amor me trata mal meu ex
eu fiz tudo por ele me deixou pra fica com outra
disse nunca gostou de mim eu nao sirvo pra casar
namora ne ficar eu nao sirvo pra nada

R16 | Luis 0 sincero - 29 dejan - @

Tenho problema com fragilidade e estou meio
afastado de uma turma que me faz companhia.
Me deu vontade de me cortar porque eu me sinto
distante de todos.

R/ |sennifer Stephany - 6 de abr de 2020 - @

Eu n sei oq t6 sentindo,eh tipo uma mistura de
angustia,tristeza,desanimo,solidao vontade de
chorar,e...ahh sei |4 og mais.so sei q eh horrivel.
Tem hr q algo (n sei oq eh e nem de onde vem)me
doi tanto no coragao a ponto de me fazer chorar,
pego a lamina é comego a me cortar.

Sobre eu me cortar...

Isso n eh pra fz drama,lsso também n acaba de vez
com a dor,mas ameniza bastante oq sinto por
dentro.

Sabe oq me foi mais? Ter q guardar tudo isso s6
pra mim por medo de ser julgada,intt poxa se eu
tiver desabafando contigo me escuta,me
aconselha,me consola sei la tenta me ajudar de
alguma forma , eu me sinto sufocada.

E ainda tem as parandias,por exemplo: de tanto
falarem q eu t6 fazendo eh drama,Eu fico me
perguntando:

"Sera q isso eh drama msm?Talvez eu realmente n
esteja tai mal assim.acho q eles tem raz&o,Eu s6 td
querendo chamar atengéo...

E tipo eu fico me perguntando isso mas eu td6 muito
maal,eu té realmente precisando de ajuda,eh
sério,Pq ngm acredita em mim?

Além da repentina e imensa vontade de
chorar,chorar muito,chorar até tudo isso passar.
Esse sentimento ta acabando cmg cada vez mais,

R S R i R
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Isso n eh pra fz drama,lsso também n acaba de vez
com a dor,mas ameniza bastante oq sinto por
dentro.

Sabe oq me foi mais? Ter q guardar tudo isso s6
pra mim por medo de ser julgada,intt poxa se eu
tiver desabafando contigo me escuta,me
aconselha,me consola sei |4 tenta me ajudar de
alguma forma, eu me sinto sufocada.

E ainda tem as parandias,por exemplo: de tanto
falarem q eu t6 fazendo eh drama,Eu fico me
perguntando:

"Sera q isso eh drama msm?Talvez eu realmente n
esteja tai mal assim.acho q eles tem razao,Eu s6 t6
querendo chamar atengéo...

E tipo eu fico me perguntando isso mas eu té muito
maal,eu té realmente precisando de ajuda,eh
sério,Pq ngm acredita em mim?

Além da repentina e imensa vontade de
chorar,chorar muito,chorar até tudo isso passar.
Esse sentimento ta acabando cmg cada vez mais,
s6 ta me desgastando mais € mais...

E depois de tudo isso eu ainda tenho q sair sorrindo
igual uma otdria.

Eu me sinto acorrentada pela depressao,To de
maos atadas.

N sei o por g disso,n sei oq eh isso,e nem o porq td
assim.

Mas sei como acabar com isso, acabando cmg
msm!es

R18 + 17 de nov de 2020 - @

Tém quase 3 meses que perdi meu padrasto, era o
pai que eu nunca tive, toda noite choro, me corto e
pra piora hj discuti com a minha méae! No momento
da raiva falei coisas que ndo devia e ela tb, agora
nao consigo parar de chorar e a vontade de me
cortar ta arande.

R19 16 de out de 2020 - @

Por dentro o meu peito chora, meu coragao parece
que vai explodir, fico sem ar e ndo ha nada que faga
essa sensagao parar. E tdo dificil aguentar tanta
dor, que temos que nos cortar para sentir uma dor
fisica, a dor fisica passa rdpido. Mas a dor da alma
nao passa, ndo ha remédio que facga ela parar .

RZO 28 de dez de 2020 - &

Ola pessoal...

Bem, hj vim conta a minha histdria triste
(depressiva).

Eu tenho 17 anos e tenho depressao a 5 anos, eu
tinha parado de me cortar mas hj eu infelizmente
me cortei, eu tentei me matar mais de 10 vezes, ja
tentei me afogar, me enforcar, ja me cortei ate
desmaiar...

E uma vez tomei remedios, cortei os pulsos e me
joguei de um lugar alto e acabei ficando em coma
por 1T més.

Eu sou muito problematica, fi tenho amigos, sou
anti social, kpoper, estranha e suicida...

*se vc estiver pensando em: SUICIDIO,
MULTILAGAO etc... Me mande solicitagéo e me
peca ajuda q eu vou tentar le ajudarz: @*
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RZ1 13 de nov de 2020 - @

0i gente, minha primeira pub aqui!

Entdo me chamo Gabriela, tenho 19 anos, e quando
tinha 12/13/14 anos eu entrei em depresséo, foi e
ainda é muito dificil cuidar, nessa época eu
comecei com as mutilagdes, coisas pequenas e
leves, até q comecei a cortar com vontade, pq me
aliviava, mas chegou um momento g eu ndo
aguentei mais, e comecei a tentar suicidio, foram
mais de 20 no total, tomando uma quantidade
grande de calmantes, tentar se enforcar, se jogar do
segundo andar da casa, entre outras coisas, e hoje
eu estou praticamente "curada”, e qual foi minha
solug&o, me apegar a quem eu amo e me ama de
verdade, e procurar praticar algum esporte, eu
comecei no Muay Thai, e vou dizer q sou
praticamente outra pessoa, aliviou minha mente, e
minha tensao, se vc ndo consegue, procura
conversar com alguém, ou entdo procurar um
psicélogo...

Hoje ndo tenho cicatriz, gragas a Deus, e eu vim
dizer pra vcs q ves séao fortes, ndo desistam!!!

Se precisarem conversar, me chamem!

R22 23 demai+ @

0i queria desabafar aqui. Entdo eu me sinto
inseguro tenho medo de me abrir as vezes sabe as
crises de ansiedade vem e eu ndo sei o que fazer
meus bragos ja estdo cheios de cicatrizes devido a
isso j4 tentei pedir ajuda mas parece que ninguém

escuta eles dizem que é frescura mas ndo é s6 eu e

Deus sabe 0 que se passa

RZ23 7 denov de 2019 - @

Ola gente, mim chamo camila silva, tenho 18
anos ,tenho depressao des dos meus 7 anos de

idade , minha depressao foi causada pelo meu pai

<= (&, mais o resto do mundo fez ela crescer e
consume minha vida todinha , desde que isso
aconteceu nao sei oq e felicidade , muito menos
sorrir de vrdd <= & , hj em dia mim corto ,tenho
varias crises diarias , choro toda noite, nao
aguento mais isso tudo

R24 14 de.ago de2019-Q

0i sou novo aqui ,queria dizer que mesmo nao
conhecendo vocés gostaria de falar um ,pouco
sobre mim,a nove anos atrds comecei a ter
depresséo,até entdo ndo entendia o que era aquele
sentimento de vazio ,mais eu me esforgava para
estar bem mais era impossivel,ai comegou os
cortes e os pensamentos de morte ,passei a me
cortar frequentemente, no comego era s6 cortes
leves e depois foi piorando,hoje convivo com dos
dois pulsos cortados e os bragos literalmente
marcados , ndo sei se alguém se importa mais e
muito ruim passar dois anos sem conversar com
ninguém sendo que a casa esta cheia mais e como
se eu ndo estivesse |4 ,ninguém se preocupa com o
que acontece ,mais te julgam . sinceramente prefiro
dar um fim nisso agora do que aguentar mais um
ano
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Mais um post falando, falando,
falando, e ndo dizendo nada.

Hello, darkness.

Quanto tempo, ndo? eu acho, néo sei se alguém Ié
isso.

Vamos as atualizagdes.

Minha balanca chegou, porém eu néo olhei direito
no pedido, e comprei uma balanga analdgica, e ndo
me leve a mal, mas ndo me serve de muita coisa
pois ndo consigo acreditar muito nela.

Em relag@o a ana, no ultimo post eu estava com
67kg ou algo assim, certo? pois bem, agora estou
com 65kg, eu acho, porque depois do que
aconteceu esta semana ndo posso dizer isso com
certeza.

Bom, essa semana eu tive compulsdes absurdas, e
ontem uma crise de automutilag@o terrivel, ou
maravilhosa, depende da sua interpretagdo. Minha

Chanel me disse que parecia um assassinato de
ra

R26

Eu nao sei mais o que fazer, eu estou agoniada
disso tudo... Eu ndo sinto mais nada, apenas dor e
angustia. Os dias sdo sempre 0os mesmos, sempre
téo repetitivos, e eu me sinto um nada nisso tudo,
eu passo o dia fingindo ser algo que eu ndo sou, ’
passo o dia sorrindo e fingindo estar 6tima, mas eu
nao estou, é tao dificil de ver?... Quando o dia acaba
e eu me encontro sozinha no escuro do meu
quarto, eu percebo as coisas, eu escuto minha
mente gritar, meus pensamentos ndo me deixam
em paz, e € ai que as lagrimas comegam, as porque
a agonia disse nunca acabar me consome...A
vontade de me machucar é enorme, mas eu sei,
depois de tanto tempo eu fiquei ciente de que me
cortar faz a dor, a angustia, a agonia e tudo passar,
mas que depois tudo ira voltar com uma forga
maior, mas eu nao ligo, ndo me importo, eu sé
quero que passe, nem que seja por algumas horas
ou minutos...E quanto mais forte s@o esses
sentimentos, mais fundo é o corte que eu fago,
algumas partes do meu corpo ja ndo tem espago
mais para tantas cicatrizes, mas eu continuo, ndo
importa, o que importa é o sentimento de paz que
eu tenho quando fago isso...

R27
=

Lamina

Asensacio de ter a lamina passando por minha pele e reconfortante
deforma um pouco bizarra. Mas eu gosto disso, porque efa alivia
minha dor. Faza minha cabega parar com seus turbilhdes de
pensamentos descanexos, niem que seja por alguns momentos, Mas
[ é o bastante, Minha cabeca
quando pego para que el

8s vezes ndo para, néio importando o
re. Que se cale.

Durante cinco anos venho tentando nio t
lidar com as coisas da vida. E

que recorrer a ela para

saida que encontre
extravasar algo que esta preso dentro de mim. As v

sufocante, tao sufocante que nio tenho muitas e
ela

olhas e recorro &

As vezes, alguns vezes, vamos dizer assim,

a para sentir que
ainda estou aqui, que ainda posso sentir alguma coisa. Mesmo que
€ssa coisa seja a dor dela cortando minha f

Ela me faz sentir como se estivesse voando para o alto, leve, sem

amarras amargas que me predem ao chilo. Outras vezes, ela me faz
sentir imunda, nojenta, uma idiota completa.
Sem contar que s vezes depois que su me o ficando

irritada com coisas muito estupidas, s6 de ouvir a voz de alguém
falando comigo me irrita. Depois de um tempo, eu fico triste por ter
ficado irritada com alguém que ndo tinha nada a ver com a merda
dos meus problemas

Meus bragos ¢ pernas 530 a prava constante de que ndo cansigo
lidar bem com coisas cotidiana, por que sou assim?

Sinto como se eu tivesse fracassado, falhada com algo tio simples.
Néo é tdo dificil dizer para pessoas o que vocé esta sentindo, 62
Para mim, sim,

E dificil explicar o que acontece aqul dentra da minha cabega, é tudo
t8a confuiso que 4s vezes nao existe palavras para descrever tamanha

utomutlilaghic, #sentimente #Soliddo #confusdo
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R28

Automutilagdes

E hoje que deixei escapar para meus avos que voltei
a me cortar de novo, eles ficaram tao tristes mais
eles tem que me entender isso nao € culpa minha
eu s6 fago isso pra descontar a dor do vazio...
Queria que eles me entendessem, mais agora fiquei
mal por eles, me sinto um fracasso '

#depression #sad #automutilacdo #t.a
#jejum #nf #anaemia #anemic #miaana
#ansiedade #borderline

meu corpo todo, qualquer dia eu corto meu
pescogo.

Se vocés soubessem da agonia que eu senti esse
ultimo més, se vocés estivessem dentro da minha
cabeca, vocés gritariam por socorro. Normalmente
eu consigo controlar as minhas crises, mas essas?
essas nao meu bem, era mais forte que eu, parecia
que eu ficava cega, qualquer coisa que eu pudesse
usar pra me machucar eu iria usar, eu quebrei
copos, espelhos, alicates, nossa senhora foi um
estrago.

Enfim, essa ultima semana estou mais estabilizada,
ele aumentou a dose do litio, entdo tenho
conseguido levar a vida, com mais euforia do que o
normal, o que ndo é bom, porque eu vou se um
extremo ao outro em segundos.

Enfim, terminei meu namoro tbm, mas vou fazer
um texto separado sobre isso, acho muito
importante falar sobre términos de
relacionamentos.

#automutilagcdo #self harrrm #depressao
#Suicidio #cortes #transtorno #ansiedade
#desabafo #atualizagao

Os cortes ficam cada vez mais fundos, e cada dia
que passa eu quero deixar eles mais fundos, falta
pouco para eu deixar de ser fraca, e cortar tdo
fundo ao ponto de eu sangrar até morrer...Eu estou
perdendo tudo mesmo, eu ndo me importo com
mais nada, e nem ninguém, porque eu sei que
ninguém se importa também. Isso vai ser um alivio,
para todo que falaram que eu queria chamar
atengédo, para mim me matar logo de uma vez.
Meus pais, eles ndo irdo se importar, até porque
foram eles que falaram essas coisas, que eu nunca
mais vou esquecer. Meus amigos? Eu perdi todos
eles, por culpa minha, eu perdi as pessoas que eu
mais amava nesse mundo... Desculpa mas eu ndo
me importo, eu s6 quero acabar com essa dor, com
o vazio angustia e tudo o que eu sinto dentro de
mim, isso piora cada vez mais e eu ndo aguento
mais, ndo da para suportar isso mais.

#suicidio #suicide #automutila??o
#automultilacao #automutilagao
#auto mutilacao #meus cortes #cort... Ver tudo
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Seguir ves

Nao vou mentir sobre me automutilar, pq eu ja fiz
isso de varias formas. Me batendo, arranhando, me
morrendo, dias sem comer, beber de mais e etc.
Mas eu nunca, nunca havia me cortado.

Eu sou extremamente impulsiva ent ¢ comum
mesmo que eu de um ou dois socos na parede
durante uma briga, ja simulei cortes com coisas
cortantes mas nunca de fato havia me cortado. Até
domingo.

Eu passei uma vez a lamina, e depois outra e outra,
quando vi eu ja estava ensanguentada e com mais
de 30 pequenos cortes, com profundidade variada,
mas ainda sim fundos no antebraco, ombros e
abdoémen.

Agora eu estou cuidando deles pra que ndo
inflamem e estou me sentindo fraca e burra, me
perguntando o pq de eu ter feito isso. Eu ndo
estava triste, eu ndo senti nada pra falar a verdade,
eu s6 ndo segurei meus impulsos.

Ninguém pode saber, eu contei pra uma amiga
préxima, pra se caso eu algum dia morrer, ela saber
do que ja passei, de resto, ninguém sabe. Fiquei
confusa, ndo sabia o que falava, vomitei muito de
nervosismo e no outro dia, hoje no caso eu fui
inventando uma histéria no caminho ao hospital

nra nanar nava NMae na ratarnna ac atilac tadAc vina
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Eu sei que estou tentando ficar bem, e tentando
muito ser a melhor versdo de mim mesma a cada
dia. Mas acontece que néo consigo deixar algo de
lado, algo que me acompanha desde meus 14 anos,
eu simplesmente ndo consigo parar de me cortar
tanto todos os dias, ndo consigo parar de me
machucar, de sempre ao final do dia pegar minha
|amina e abrir um novo corte no brago. Criando aos
poucos uma nova cicatriz, uma nova queldide, uma
nova dor, uma nova marca eternizada em meu
corpo. Pode parecer loucura, mas é algo que
inevitavelmente ndo consigo deixar pra sempre. E
talvez no fundo eu mesma nunca queira deixar. E
como se eu sempre precisasse me cortar pra
ironicamente cicatrizar uma ferida sempre em
aberto. Temo que algum dia faga um corte téo
profundo, e que me leve de uma vez por todas
daqui, mas enfim, nao temo pelo que pode
acontecer, morrer nunca me assustou tanto assim,
mas temo pelo meu fracasso em ter conseguido
superar tantas outras coisas, ver tantas pessoas
partindo da minha vida, e ndo ter conseguido
superar toda essa merda, que fodamente finjo todo
dia ndo me afetar, ndo me doer, nao sangrar.

Mas a real é que isso corréi minha alma, me
mata um pouco mais todos os dias.

#pensamentos #desabafo #minhavida #dores

126



Sabe?? Ag
“LAs vezes te,
fundo mesmoa po, :'ho Medo de me Cortar tao fi
“importante” o - © de romper algyma vei, i
vez, + € que realmente o, ato possa 4, ou artéria
Me matar g,
e
Mas po,
" hora ta
A ni
ndo me o to faz, e €aso isso acontecy
g €a, tudo bem,
Dizem
que nessa y;
Entio fo, Vida s6 te, (.
da-s Oragem
A € 8552 meyy, I quem tem, medo ne»
Meusdangg
#mEUSDEnSa *Meusn‘esahalos #m,
B meusray - SoSCritos
Uicidia " ADISCos #a,,1.
#autom(l!l/aga :swcrdaﬁ #suicidio ; AUtoriag #doreg
al autom
Utomutifaey,, Utomultilacae

L - Ver tugo

Seguir R3 5

Eu nunca parei de fato de me
auto-mutilar. S6 me afastei das
laminas durante um bom tempo.
S6 que continuava fazendo
arranhdes em meus bracos,
mordendo minha méo, me
queimando com agua quente ou
algum isqueiro.. mas hoje eu nao
consegui, olhei para uma faca em
um surto e tudo o que lembrei foi
daquela lamina bem guardada no
fundo do meu armaério. Lembrei
da sensacdo de um corte recém
aberto, do sangue escorrendo, da
ardéncia... e aqui estou eu agora,
com novas cicatrizes quatro anos
depois.

R36 25 de mai de 2020 - @

S0 quem sabe oq er a dor de vdd vai intender oq eu
t6 passando

S6 quem se corta sabe cm alivia sua dor

Poxa pq existe dor pq temos que nos machucar
sempre

Sempre quando comego a gst

Aparece algo pra estraga

E comego a mim corta do nada

Nn aguenta mais tanta facada

Eu quero alguém pra cnvs de madrugada

Eu quero alguém pra chamar de amor e mais nada
Eu quero alguém que NN mim ........

Alguém q eu possa confiar de vddP P YYYY
= YV
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Causa atribuida

Género Iden:uflca DEif af a prética da Acéo Afetos AL ~da Rede social
cao postagem ~ autolesdo
autolesdo
Cortes
superficiais | Raiva; ndo
desde a aguenta Acabar com
F R1 18/05/2021 X infancia. mais. araiva Facebook
F R2 27/03/2021 X cortes Abandono | Alivio Facebook
Depresséo; Né&o se
alivio dos acha forte.
pensamentos e Familia
F R3 01/12/2020 foco na dor cortes ndo ajuda. Facebook
Sentir
Sofreu abusos. invisivel.
N&o consegue Carente.
se colocar em Sente-se
F R4 10/11/2020 primeiro lugar. | Cortes sozinha. X Facebook
Gostava de
Sofreu abuso “trocar” a
a0s 12 anos. dor
Relacionamento emocional
abusivo. Cortes a pela fisica. | Tirar a dor
Tentativa de partir dos | Néo se emocional
F R5 08/11/2020 suicidio. 14 anos. aceitava. pela fisica. Facebook
Derrota.
Desespero.
Né&o
Necessidade da aguenta
F R6 28/09/2020 dor fisica. Cortes mais. X Facebook
Cortes em
partes
escondidas
do corpo.
Cortes
profundos.
Arrancou Sensagéo
unha do de desistir
F R7 16/08/2020 M@3e narcisista. | desdo. da vida. Facebook
Ninguém se
importa.
Tentativas de Soliddo. E
M R8 11/07/2020 suicidio. X excluido. X Facebook
Cortes
M R9 25/06/2020 X superficiais | Angustia | Alivio Facebook
Né&o
Algo sempre aguenta
acontece e mais.
M R9 25/05/2020 estraga tudo. cortes Alivio. Facebook
Solid&o.
N&o pode contar Desejo de | Aliviar a dor,
F R10 07/12/2019 com ninguém. | Cortes morrer. a tristeza. Facebook
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Abuso na
adolescéncia.
Trauma.
Vergonha. Nao
consegue N&o se
R11 27/05/2021 esquecer. Corte sente feliz. | x Facebook
Crises de
ansiedade.
Ninguém o
escuta. Ja pediu | Cortes com | Inseguro.
R12 23/05/2021 ajuda. cicatrizes | Medo. X Facebook
Crises de Sem
ansiedade. alegria.
Tentativas de Cortes com | Perdeu o
R13 29/04/2021 suicidio. frequéncia | brilho. X Facebook
Depressdo Perdeu
psicética e tudo.
borderline. Corpo todo | Amigos,
R14 26/03/2021 Crises. “mutilado’ | familia. X Facebook
Abandonada
pela familia.
Nunca recebeu
afeto. Abandono
do namorado. Deseja se
N&o serve para | cortar e se | Muito triste
R15 14/11/2020 nada. matar. e infeliz. X Facebook
Esta afastado
dos amigos. Sente-se
Tem problema | Desejase | distante de
R16 29/01/2021 com fragilidade. | cortar todos. X Facebook
Angustia;
tristeza;
desanimo. | Ameniza o
Dor no coragéo. Medo de que sente por
R17 06/04/02020 Depresséo. Cortes ser julgada. | dentro. Facebook
Perdeu o Cortes.
padrasto. Brigou | Desejo de
R18 17/11/2020 com a mée. se cortar. X X Facebook
Peito chora.
Coragdo parece
que vai Dor da
R19 16/10/2020 explodir. Cortes alma. X Facebook
Depresséo.
Tentativas de
suicidio. N&o
tem
amigos.Conside
ra-se Cortes até
R20 28/12/2020 problemética. desmaiar. | x X Facebook
Depresséo
desde os 12
anos. Tentativa | Cortes Muita
R21 13/11/2020 de suicidio. leves tens&o. Alivio. Facebook
Crises de
ansiedade. Ja
tentou pedir Insegurang
ajuda mas Cicatrizes | a. Sente
R22 23/05/2021 ninguém escuta. | de cortes medo. X Facebook
Depressdo
desde os 7 anos, Néo
causada pelo Cortes com | aguenta
R23 07/11/2019 pai. frequéncia | mais. X Facebook
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Depresséo.
Pensamentos de
morte. Casa
cheia, mas
ninguém se
preocupa. Cortes com | Sentimento
R24 14/08/2020 Julgamento. frequéncia | de vazio. X Facebook
Compulsé&o.
Crise de
ansiedade. Sentimento
Buscando fotos de vazio.
de cortes na Triste.
R25 07/06/2020 internet. Cortes. Apética. X Tumblr
Cortes —
profudinda
de depende
da Dor.
Pensamentos intensidade | Angustia. | Alivio
ndo deixam em | das Sente-se momentaneo.
R26 29/06/2020 paz. emocdes um nada. Paz. Tumblr
Reconfortant
e. Alivio da
dor. Faz a
cabeca parar
com 0s
pensamentos
desconexos.
Extravasar
algo que estd
preso dentro
de mim.
Leve. Sentir que
Cabeca ndo Imunda. ainda esta
para. Sufocante. Nojenta. aqui. Que
Néo consegue Idiota. ainda pode
lidar bem com Irritada. sentir algo,
as coisas Corte com | Triste. mesmo que
R27 16/05/2021 cotidianas. lamina. Fracasso seja a dor. Tumblr
Fica mal. Descontar a
R28 08/03/2021 X Cortes Fracasso. dor do vazio.
N&o tomou o0s
remédios no
final de semana.
Néo tem Sente-se
amigos, nem Cortes horrivel.
R29 23/11/2020 pessoas. medianos. | Sozinha. X Tumblr
Cortes com
profundida
de. Cortes
nos
ombros,
pernas,
pulsos.
Utilizar
outros
objetos
para se
Transtornada machucar:
sem os como
remédios. quebrar
Crises. Término | espelhos,
R29 11/01/2021 de namoro. alicates. Agonia. X Tumblr
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Esta perdendo
tudo. Ninguém
se importa.
Morrer serd um
alivio para todo
mundo. Falaram
que é para
chamar atencéo. Fraca. Nao
Pais ndo se aguenta
importam. Cortes cada | mais. Nao
Perdeu todos os | vez mais suporta Acabar com
R30 02/07/2020 amigos. fundos. mais. a dor. Tumblr
Cortes
dependem
da
intensidade
dos
sentimento | Angustia e
s. Quanto | dor. Sente- | Fazadorea
mais se um angustia
intenso, nada. passar.
Intensidade dos mais Sente-se Sentimento
R30 29/06/2020 sentimentos profundo. sozinha. de paz. Tumblr
Ja fez de
varias
formas:
batendo,
arranhando
mordendo,
dias sem
comer e
beber.
Cortes com
profundida
de variada.
Cortes
fundos no
antebraco,
ombros e Fraca.
R31 15/06/2020 E impulsiva. abddmen. Burra. X Tumblr
N&o consegue
deixar de lado
algo que
aconteceu aos
14 anos. Néo
conseguir Cortar-se
superar algo que para
corréi sua alma. cicatrizar
Mata um pouco uma ferida
R32 24/07/2020 todos os dias. Cortes X em aberto. Tumblr
Sensagdo
R33 16/01/2020 X cortes prazer prazerosa Tumblr
medo de
cortar
profundo e
morrer. Ao
mesmo
tempo, ndo
se importa
caso
R34 26/04/2020 X cortes aconteca. X Tumblr
Cortes e Sensagédo
R35 02/01/2020 X gueimadura | do corte X Tumblr
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R36

25/05/2020

Algo sempre
acontece e
estraga tudo

Cortes

Nao
aguenta
mais.
Alivio

Facebook




