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1.- Las que suscriben manifiestan que el presente Informe Final ha sido
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Informe de Evaluacion del Supervisor y/o Co- Supervisor
De acuerdo con el articulo 20 del Reglamento para el Trabajo de Investigacion ,

Plan de Estudios 1989, O.C..S. 143/89, se informa que

En nuestro caracter de Supervisora y Co Supervisora del Informe Final del Trabajo
de Investigacion correspondiente al requisito curricular conforme O.C S 143/89 | de las
estudiantes Canevalle, Luciana Karina, Cincotta, Maria Florencia, Zubieta, Mariana Paula,
titulado "La vueita def adofescants contra sf misma en fa voragine actual”, cumple con los
objetivos establecidos en el plan de trabajo correspondiente, por lo gue recomendamos su
aprobacion. |

Las estudiantes Canevalle, Cincolta y Zubieta, realizan un recorrido historico del
tema, conceptualizando el proceso de conformacion de la identidad del adolescente, sus
duelos, problematica con el cuerpo, llegando a las "conductas agresivas”, la tematica del
suicidio y sus correspondientes problematicas psiquicas mas frecuentes, todo ello enmarcado
en las caracteristicas de la posmodernidad.

Mo obstante las dificultades observadas en las respuestas de las instituciones (Ver
trabajo de campo), donde se alargd el plazo de entrega, consideramos gue se cumplic con &l
objetivo propuesto, donde observamos un alto grado de coherencia entre las actividades
planificadas v las realizadas.

Se trata de un trabajo, consistente tanto en la faz teorica, como investigativa, apoyado
en una muy buena consulta de la literatura cientifica, como en el aspecto metodologico
presentado en tablas v graficos.

En sus conclusiones dejan abiertas varias preguntas de esta compleja
problematica, que seguramente sera punto de partida para otras investigaciones.

Como supervisoras de este trabajo, por su conceptualizacion v profundidad
recomendamos sea material de consulta para otros estudiantes inferesados en el tema.-

Lic Carmen 1. Rodriguez Salgado
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1.- Atento al cumplimiento de los requisitos prescriptos en las normas
vigentes, en el dia de la fecha se procede a dar aprobacion al Trabajo de
Investigacién presentado por las alumnas Carnevalle, Luciana Karina,
matricula n® 4111/97; Cincotta, Maria Florencia, matricula n® 4123/97 vy

Zubieta, Mariana Pauia, matricula n® 4340/97.
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Plan de trabajo para la realizacion de la investigacion de Pregrado

Apellido ¥ Nombre:

_Carnevalle, Luciana Karina
_Cincotta, Maria Florencia

_Zubieta, Mariana Paula

-

Mgg[igglg y ano:

-4111/97
-4123/97
-4340/97

Supervisor:

_Lic. Carmen Rodriguez Salgado

Co-Supervisor:

- Lic. Rita Fidalgo

Titulo del Proyecto:

“| a vuelta del adolescente contra si mismo en la voragine actual”.

Descripcion resumida:

Se realizard un analisis tedrico encuadrado desde un marco de

referencia psicoanalitico acerca de la adolescencia en el contexto actual,



conductas autoagresivas, conceptualizacion del término suicidio, recorrido
historico, principales caracteristicas.

Se tomara coOmo franja etarea la adolescencia (de 13 a 18 afos),
desarrollando los aspectos mas significativos de la misma.

Se situara dicho analisis teniendo como eje temporo—espacial el periodo
gue se extiende desde el afio 2000 al 2004 en la Zona Sanitaria VL. Se hara
referencia a los cambios en el contexto Y como éstos inciden en la subjetividad.

Se intentara demostrar que €l contexto produce efectos de autoagresion
en el momento de constitucion subjetiva propia del adolescente.

Se realizara un trabajo de campo, entrevistando a informantes clave

relacionados con la tematica a abordar y el posterior analisis de las mismas.
Palabras Clave:

Adolescencia- Contexto actual- Zona Sanitaria VHl- Autoagresion

Descripcion detallada:

Motivos y antecedentes:

El motivo de este trabajo se basa en los interrogantes que nos ha
generado la tematica de las conductas autoagresivas adolescentes que S€

viene incrementando en los ultimos afnos en la Pcia. de Buenos Aires.

Obijetivos generales:
Determinar cOmMo el contexto actual ha incidido en el incremento de las

conductas autoagresivas de los adolescentes de la Zona Sanitaria Vit

Objetivos especificos:
1) Desarrollar el concepto de adolescencia.

2) Desarrollar el concepto de autoagresion y 1a tematica “conductas
suicidas’.

3) Caracterizar las vicisitudes del contexte actual.

4) Realizar entrevistas a informantes clave.

5) Articular la informacion del trabajo de campo con el material tedrico.



Planteamiento de la Hipotesis:

El contexto genera efectos de autoagresion en el momento de
constituciéon subjetiva propio del adolescente, como “posibles resoluciones
patologicas’ de la situacion critica en esta etapa vital, las que se han
incrementado en la 7ona Sanitaria VI, en el periodo correspondiente 2000-
2004 .

Métodos y técnicas:

Recopilacion bibliografica.

Entrevistas semiestructuradas.

Lugar de realizaciéon del trabajo:

Se seleccionaran diversas instituciones de la ciudad de Mar del Plata
que puedan brindar informacion acerca de la adolescencia y las conductas

autoagresivas.
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INTRODUCCION

La eleccion de la tematica planteada, se debié a los interrogantes
despertados en nosotras a partir de diversos casos de divulgacion publica
relacionados con conducias autoagresivas en adolescenies.

Si bien la adolescencia es comunmente emparejada con conceptos
como crecimiento, proyectos, apertura al mundo social, conformacién de
vinculos solidos entre pares esparcimiento; €s significativo el nlimero
elevado de comportamientos que atentan contra sus vidas.

El foco de interés del presente trabajo, gira en torno a la
determinacion del grado de incidencia del contexto en ja aparicién de
conductas autoagresivas en el momento de constitucién  subjetiva
adolescente.

Basandonos en un marco de referencia psicoanalitico se desarrollaran
los conceptos de adolescencia, conductas autoagresivas haciendo hincapié
en la tematica del suicidio y caracteristicas del contexto actual.

Para lograr el objetivo propuesto se utilizaran metodologias
cualitativas vy cuantitativas de investigacion, empleando como técnicas de
recoleccion de datos:

« Material bibliografico.
o Material estadistico.
o Entrevistas semiestructuradas a informantes clave.

o Encuestas.



Una vez recopilada la informacion se procedera a su

procesamiento y analisis.



ADOLESCENCIA

Etapa de transicién y crisis

Recorrido Hist6rico

La adolescencia es una construccion sociohistorica que aparece y se
desarrolla en las clases medias vy altas de algunas sociedades industriales y
postindustriales a partir de la modernidad.

Realizando un cecorrido historico a través de la concepcion del
término adolescencia, podemos afirmar que para las sociedades primitivas
era un momento representado por un ritual de paso de una etapa de la vida
a otra, mediante la cual se accedia a la sexualidad activa, adquiriéndose
responsabl!idades y poder dentro de la tribu. De no existir tales ceremonias,
la adolescencia s& convierte sélo en un momento de pasajé Y las etapas
importantes son la pubertad, que marca el fin de ia infancia, y la etapa aduita
posterior.

Segln el historiador Philippe Ariés (1987), la sociedad antigua "no
podia representarse bien al nifio, y menos todavia al adolescente ya que, en
cuanto la cria humana s€ podia valer por si misma, se incorporaba a las
actividades adultas”.

Podria vincularse el surgimiento de la nocion de adolescencia actual,
hacia finales del siglo XVili, con las consecuencias de la revolucion

tecnologica. La introduccion de 1a maguina a vapor y |a utilizaciéon de nueva



tecnologia, exigian un proceso previo de capacitacion, lo que desencadend
un alza en los niveles de desocupacion. Estos nuevos requerimientos llevo
a los jovenes a postergar sus matrimonios y las responsabilidades de la vida
independiente. Una nueva entidad etaria encuentra @ partir de entonces en
el servicio militar, el soporte institucional mediante el cual constituirse cOMO
categoria.

Adentrandonos en el campo de la psicologia Yy @ partir de las
concepciones de Sigmund Freud (1905), hallamos que este utiliza el término
pubertad, no asi el de adolescencia, para marcar un limite y una
discontinuidad con 1a idea de infancia. Entendiendo pubertad como momento
de la vida, pero también, como tiempo l6gico, apoyandose en ja biologia,
que la vincula con la actitud adquirida por el organismo para Su
reproduccion.

Winnicott (1979), expresa que en esta época de crecimiento
adolescente los jovenes emergen de un modo torpe y erratico de la nifiez,
dejando atras la dependencia y avanzando hacia la condicion de aduitos. El
crecimiento no solo resulta de tendencias heredadas sino también de una
interaccion compleja con el ambiente facilitador.

Crecer implica un acto agresivo. E! nifio tiene ahora otro tamafio Y
puede ocupar el lugar de los padres. También resalta el caracter inmaduro
propio de este periodo, €l cual es un eiemento esencial de la salud en ia
adolescencia. Es un proceso que no puede ser retardado ni acelerado: si los
adultos abdican, €l adolescente sé convierte en adulto en forma prematura a

través de un proceso falso de maduracion.



Asimismo Piaget caracterizaba al adolescente como un idealista
romantico, interesado en el pensamiento y en la construccion de utopias. Era
alguien profundamente interesado en las humanidades, en su mundo interno
yenlo social.

Por otra parie Francoise Dolto, tomando COmo referente a Jean
Jacques Rousseau, quien describe 1a adolescencia COmMO segundo
nacimiento en su “Emilio”, sefiala la entrada en esta etapa a partir de los 11
a los 13 afios con un obietivo central: escapar a la tutela de los padres Y
lograr la autonomia.

Esta autora considera que esta etapa s€ extiende segun 1as
proyecciones que los jovenes reciben de los aduitos Yy ios limites que la
sociedad les senale.

Durante el siglo XX trasciende lo que Erikson (1970), ltlamé moratoria
psicosocial, donde los roles adultos son postergados Y asumidos mas
tardiamente en relacion a la independencia emocional y economica respecto
de los padres.

En las décadas 60y 70, autores como Arminda Aberastury en
nuestro pais, y Peter Blos en Estados Unidos, mantuvieron un modelo de
adolescente moderno. Referian que los mismos Se relacionaban
conflictivamente con SuS padres, dando como resultado una crisis que
evidenciaba ia brecha generaciona!.

Se podria afirmar que jas fronteras de la adolescencia se renuevan
en cada momento histérico, en cada comunidad, Y también se diluyen en el

interior de una misma cultura, en relacion con los origenes de 1a familia, 12



clase social o el barrio. Audn su inicio que pareceria encontrar en el cuerpo un
soporte firme en que respaldarse, S€ demuestra al fin de cuentas

indeterminado.

Definicion y caracteristicas.

Literalmente, adolescencia (del latin, ad: a, hacia + olescere: forma
incoactiva de olere: crecer) significa 1a condicion o el proceso de crecimiento.
El término se aplica especificamente al periodo de vida comprendido entre la
pubertad y el desarrollo compleio del cuerpo.

Momento de ia vida signado por transformaciones estructurales que
pueden dar cOmo resultado una patologia O ser fuente de profundos cambios
individuales, los cuales trascienden el campo historico-social.

Si bien como proceso se la puede ubicar temporalmente, también se
la puede considerar como un tiempo logico de reestructuracion  del
psiquismo en el cual juegan un papel destacado las nuevas creencias, i0s
mitos y l0s NUevos ideales.

La oposicion 2 los padres, a las instituciones Yy, €n ocasiones a la
sociedad son manifestaciones de 1a crisis adolescente. EN este periodo de
desarrollo del aparato psiquico, es utilizada la rebeldia como una forma de
defenderse de las imitaciones de deseos ajenos que provienen de la

identificacién y que 12 compulsién a la repeticion convierte en destino.



Cuando dicha transicion es vivenciada armoniocsamente posibilita las
salida a la exogamia facilitando que definitivamente Edipo destrone a
Narciso.

El desasimiento de la autoridad parental implica la desidentificacion
con los objetos primarios como sostén narcisista, para que sea posible la
renuncia a ellos como objetos de satisfaccion sexual inmediata. La
consolidacion de este proceso tendré lugar gracias a situar en la relacion con
el objeto heterosexual exogamico, la capacidad de amar y Ser amado y la
consumacién fisica y emocional del deseo sexual. Lo cual implica la renuncia
a las fantasias de eternidad y de bisexualidad. Mientras que las fantasias
pregenitaies y edipicas son resignificadas, a partir de la madurez fisica de
los genitales, imponiéndole mayor presion a la organizacion yoica defensiva,
ya que tanto el incesto como el parricidio se hacen ahora posibles.

En la adolescencia, el grupo de pares pasa a ser el mediador entre la
situacion infantil endogamica, el hallazgo de objeto y el desasimiento de la
figura de ios padres.

Entrar en el mundo de los adultos implica para el adolescente |a
pérdida definitiva de su condicién de nifio. En este periodo fluctia el sujeto
entre una dependencia y una independencia extremas. Solo la madurez le
permitird mas tarde aceptar ser independiente. Peroc al comienzo, se moverad
entre el impulso ai desprendimiento y ia defensa que impone el temor a ia
pérdida de lo conocido. Es un momento de contradicciones, confuso,
ambivalente, doloroso, caracterizado por roces con el medio familiar y

social.



La crisis de la adolescencia es un momento princeps en 1a
estructuracion psiquica que marca una nueva reestructuracion del Edipo, al
salir de la latencia, implica un rebrote pulsional, generando la primacia de
la sexualidad genital. Esta crisis, es solucionada transitoriamente huyendo
del mundo exterior, buscando un refugio en la fantasia, en €l mundo interno
con un incremento paraleio de la omnipotencia narcisista y de ia sensacion
de prescindencia de lo externo. La hostilidad frente a los padres y al mundo
exterior, se expresa en su desconfianza, en la idea de no ser comprendido Y
en su rechazo de la realidad.

Los jovenes en este perfodo presentan habitualmente dificultades
para relacionarse, inhibiciones, mai desempefio en ia escuela, actuaciones.
Asimismo pulsiones dificiles de integrar, el narcisismo cuestionado, los
deseos edipicos due insisten, un cuerpo que no puede ser dominado, y una
identidad que estalla. Por lo que es comun hallar problemas en el afan de
apropiarse de la subjetividad. La actividad representativa parece no Sef
suficiente para conjugar esas demandas, por lo cual suele ser una persona
con estados constantemente cambiantes.

Resumiendo las caracteristicas de la adolescencia, puede decirse
que en esta etapa se produce un movimiento de busqueda de si mismo y de
|a identidad. El proceso de maduracién genital, la reactivacion de las etapas
pregenitaies de la evolucion libidinal vy la interaccion de los procesos
psicologicos basicos de disociacion, proyeccion, introyeccion e identificacion

la personalidad mas o menos definida.



Antes de constituir una identidad independiente los jovenes presentan
una tendencia hacia lo grupal, utilizando como herramienta defensiva la
uniformidad para obtener una sensacion de seguridad y estima personal.
Todos se identifican con cada uno. Las actuaciones del grupo representan la
oposicién a las figuras parentales y una manera activa de determinar una
identidad distinta de la del medio familiar.

Se puede agregar como otro aspecto caracteristico la dificultad para
distinguir enire presente- pasado- futuro, interno- externo, adulto- infantil. el
adolescente espacializa el tiempo, para poder manejarlo come un objeto.
Una vez que se elaboran los duelos de la adolescencia sé adquiere una
nocién discriminada de ia dimension temporal , con la aceptacion de ia
muerte de los padres Y la pérdida definitiva de su vinculo con ellos, y la
propia muerte.

Con respecto 2 la sexualidad, esta se expresa a través de acciones
que van desde el autoerotismo hasta la heterosexualidad genital aduita. Las
experiencias de exploracion, van a ir configurando en el esquema corporal,
la imagen del aparato genital. Las relaciones adolescentes S€ caracterizan
por vinculos intensos pero fragiles.

Esta edad es la mas idonea para sufrir 108 golpes de una realidad
frustrante. El adolescente presenta una especial vulnerabilidad para asimilar
los impactos proyectivos de los demas, y asumir l0s aspectos mas enfermos
del medio en que vive. Asi, vemos al adolescente en conflicto, en lucha con

un mundo que lo coarta 'y reprime.



Resulta complejo realizar una demarcacion entre lo normal y lo
patolégico en la adolescencia ya que todos los cambios de este periodo de
la vida son considerados normales. La adolescencia mas que una etapa
estabilizadora es procesc Y desarrollo. El adolescente atraviesa por
desequilibrios e inestabilidades extremas, lo gue configura una entidad que
se ha denominado sindrome normal de ia adolescencia. El cual es

absolutamente necesario para que el sujeto establezca su identidad.

Proceso de conformacion de la Identidad adolescente.

Los cambios que sé€ producen en esta etapa, en donde el joven
pierde su identidad de nifio, implican la busqueda de una nueva identidad
que se va construyendo en un plano conciente e inconsciente.

Es fundamental en la conformacién de la misma, que fa sociedad le
responda Y brinde funciones y estatus ya que fayorecera las tareas
especificas de 1a adolescencia. Las cuales siguiendo a Erikson (1970),
estarian relacionadas con el mantenimiento de las defensas del yo mas
importantes contra el creciente vigor de los impulsos, tanto sexuales como
agresivos, la consolidacion de los principales alcances y unificar las
identificaciones infantiles.

Son diversas las identidades que puede adoptar, sucesiva ©
simultaneamente el adolescente, seguin las circunstancias:

{. transitorias: son las asumidas durante un cierto periodo

10



2. ocasionales: son las que se dan frente a situaciones nuevas

3 circunstanciales: son las que conducen a identificaciones parciales
transitorias, que suelen confundir al adulto ante los cambios en ia
conducta de un mismo adolescente que recurre a este tipo de
identidad.

Esta fluctuacion de la identidad asume caracteristicas angustiantes
que conducen al adolescente a buscar refugio en su interior, dando lugar a la
necesidad de intelectualizar y fantasear, que €s otra de las particularidades
de este periodo. Esta huida en el mundo interior permite una especie de
reajuste emocional.

La identidad final al culminar la adolescencia va a estar supeditada a
las identificaciones con las personas del pasado; modificandolas a fin de
formar con ellas un conjunto coherente.

La sensacion de identidad plena es experimentada como sentimiento
de bienestar psicosocial, s decir sentimiento de estar conforme con el
propio cuerpo; de saber hacia donde se vay de que uno sera reconocido Y

valorado por quienes Son significativos para uno.

Duelos adolescentes.

La historia del hombre €s también la historia de los sucesivos dueios
que lo constituyen: del desamparo inicial al desamparo puberal, ocurren una
sucesiva serie de heridas narcisistas que ponen a prueba la capacidad de

recomposicion del Yo.
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Salir de un trabajo de duelo supone un proceso de elaboracion y de
simbolizacién que implica la reorganizacion narcisista y la reformulacion del
proceso identificatorio trayendo como consecuencia una nueva eleccion
objetal.

Para Arminda Aberasturi (1997), en la adolescencia se deben realizar
como tareas propias, tres procesos de duelos, entendiéndose a jos mismos
como un conjunto de procesos psicologicos que s€ producen normalmente
ante la pérdida de un objeto amado y que llevan a renunciar al objeto. Los
procesos que se suceden en el duelo se han dividido en etapas. En la
primera, €l mecanismo utilizado €s la negacién, mediante el cual el sujeto
rechaza ia idea de peérdida, muestra increduiidad, siente ira. La segunda se
caracteriza por la resignacion, en la cual se admite la pérdida y sobreviene
como afecto, la pena. Por el Gltimo sobreviene el desapego, en la que se
renuncia al objeto y se produce la adaptacion a la vida sin él, permitiendo el
apego a nuevos objetos.

Podemos decir que el adolescente debe superar tres duelos
fundamentales para convertirse en adulto:

1. El duelo por el cuerpo infantil perdido, donde el sujeto se siente
un espectador, impotente de lo que ocurre en su propio
organismo.

2. El duelo por el rol v la identidad infantil, que lo obligan a una
renuncia de la dependencia y a una aceptacion de
responsabilidades que muchas veces desconoce. La pérdida de

la identidad infantil debe reemplazarse por una identidad adulta y
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en ese transcurso surgira la angustia que suponé |a falta de una
identidad clara.

3 El duelo por los padres de la infancia a los que persistentemente
trata de retener en su personalidad buscando el refugio y la
proteccion gque ellos significan, situacién que se Ve complicada
por la propia actitud de los padres, que también tienen que
aceptar su propio envejecimiento y el hecho de que sus hijos ya
no son nifios y si son adultos 0 estan en vias de serlo.

Se une a estos duelos, el duelo por la pérdida de la bisexualidad

infantil.

Los cambios corporaies en ia adolescencia producen gran ansiedad y
preocupacion, ya que se viven pasivamente. El intento de negar la pérdida
del cuerpo y rol infantil, provoca modificaciones en el esquema corporal que
se tratan de negar.

El adolescente tendra, pasada la infancia, que investir nNuevos
espacios en donde ubicar ios destinatarios de sus demandas de piacer
sexuales y narcisistas. Esta posibilidad es un indicador que le fue posible por
la disolucion del Complejo de Edipo y por un dominio parcial de la angustia.

La elaboracion de los duelos de la adolescencia, se imponen para el
sujeto como una puntuacion que finaliza un capitulo, fin necesario para

enfrentar la apertura ai futuro.



Construccion del cuerpo adolescente

Es posible vislumbrar los efectos que los cambios corporales
provocan en el psiquismo y en su capacidad de tramitar conflictos. Este debe
enfrentarse con una representacion de su CUerpo y una forma de expresion
pulsional diferentes, siendo en este momento importante la simbolizacion.

En esta etapa se produce un cuestionamiento en todos los niveles
amenazando asi al funcionamiento yoico. La recuperacion de la historia
infantil con fines sexuales da como resultado una nueva relacién de
compromiso entre las instancias psiquicas, siendo la misma vacilante,
inestable, débil.

“El trabajo de la pubertad sera la posibilidad de apropiarse de es€
cuerpe capaz de procrear, al mismo tiempo que es una reorganizacion de la
antigua logica del placer, ahora bajo el dominio de la genitalidad”. !

La nocién de psiquis y de cuerpo se conforman dialécticamente. Este
ditimo se refleja en una imagen corporal y tiene una realidad para los otros.

El cuerpo se manifiesta en tres registros: real (realidad espacial Yy
psiquica), libidinal y simbélico, relacionados entre si.

El considerar su cuerpo como externo a su psiquismo, hace posible
que, duranie un tiempo, responsabilicen al mismo de sus conflictos interncs.
Siendo de esta forma el deposito de los afectos amenazantes para su

psiquismo: odio, agresividad, envidia.

e
! Rother de Hornstein, M.C. (1995). La pubertad, Jun traumatismo?
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En ciertas circunstancias, el cuerpo puede llegar a ser objeto de
maltrato por el adolescente (obesidad, accidentes frecuentes, enfermedades,
etc), ya que es tomado como objeto persecutorio, que si bien genera
sufrimiento puede funcionar como proteccion ante sentimientos de odio
hacia los padres. Esto puede deberse a una falla identificatoria por parte de
los padres que habria tenido lugar en los primeros afios de la vida del nifio.
Esta carencia libidinal se convierteé en impensable para el yo, ya que pone en
riesgo una construccion identificatoria débil.

La reapropiacién del cuerpo sexuado dependera de la solucion que el

sujeto encuentre 2 partir del reconocimiento de “su’” nuevo objeto, de

la manera en que viva y metabolice los ataques agresivos que
retornaran sobre él y de la capacidad de vivir l0s afectos ambivalentes
sobre quienes fueron hasta entonces sus objetos de amor idealizados.

Dependera de la posibilidad de traduccion de las representaciones

infantiles a un lenguaje de las pulsiones genitalizadas, al mismo

tiempo gue del borramiento de los recuerdos autoeréticos de la
infancia en provecho de la puesta en escena de una sexualidad que

satisfaga también, ias necesidades de ternura.?

? Rother de Homnstein, M.C. (1995) Op. cit.
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Proceso de desidentificacion adolescente

En su articulo “Adolescencia Y Desidentificacion” Luis Kancyper
(1990), plantea que durante la desidentificacion se produce la defusion de la
pulsién de muerte pues s€ disuelven los lazos afectivos con determinados
objetos para posibilitar su pasaje hacia otros objetos reabriendo el acceso a
la configuracion de nuevas identificaciones en una reestructurada dimensién
afectiva.

ia desidentificacion depende de varios factores. Por un lado, de la
instrumentaciéon de la agresividad en su relacion con la intrincacion-
desintrincacion de Eros Y Tanatos: por otro lado, de las vicisitudes de los
sistemas narcisistas intrasubjetivos e intersubjetivos en pugna Y, de los
destinos de la pulsion de muerte liberada durante la elaboracion
desidentificatoria.

Mientras que la agresividad al servicio de Eros tiende a la
discriminacion del Otro, la agresividad al servicio de Tanatos promueve la
indiscriminacion con el otro, borrando 1as fronteras entre el yo Yy el no yo,
entre la realidad psiquica y la realidad material.

El estado de mortificacién psiquica, implicito en los procesos
desidentificatorios adquiere su mayor dramaticidad durante el periodo de la

adolescencia porque representa el momento privilegiado de la resignificacion
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retroactiva y de la reestructuracion identificatoria en todas las instancias
psiquicas de la personalidad.

En efecto la necesidad que se apodera del adolescente, de dejar de
ser a través de los padres, para llegar a ser el mismo, requiere el abandono
de la imagen tan idealizada Yy arcaica parental, para encontrar ideales
nuevos en otras figuras mas adecuadas a ia realidad.

Este alejamiento que incluye la renuncia a los viejos lazos incestuosos
con los padres, es un proceso desidentificatorio y reidentificatorio, doloroso y
culposo. E! adolescente debe tolerar el enfrentamiento con el duelo y la
revision de los patrones establecidos para formar opiniones, ideas, e ideales

de si mismo que conducen a su propia cosmovision cuestionadora.
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CONDUCTAS AUTOAGRESIVAS EN EL ADOLESCENTE

La Salud Mental se define no como ausencia de enfermedad sino
como un estado en devenir, el cual se caracteriza por la armonia consigo
mismo, con los otros y con el mundo. La subjetividad implica movilizaciones,
fluctuaciones, desequilibrios Yy transformaciones. Asimismo el contexto
sociocultural y los diversos cambios que se van produciendo en el mismo,
pueden influir en la Salud Mental de los adolescentes perjudicandola de

diferentes formas.

Estados limites en ia adolescencia

Los adolescentes que s€ encuentran en estados limites se hallan
sujetos a labilidad y fragilidad, subjetivay social.

Las conductas autoagresivas se caracterizan por la accion y lo
irrefrenable de cierta posicion de goce Y de objeto. Entre las mismas se
ubican problematicas heterogéneas COMO: impulsiones, episodios de
agresiones, juegos de riesgo, adicciones, trastornos de la alimentacion, una
sexualidad indiscriminada, caracteropatias, angustias intensas hasta el
panico, episodios de pasajes al acto y acting out, entre otros.

Usuaimente en estos casos desde el Otro parental se encuentra un
entremezclado de una funcién materna signada por un movimiento que va
desde el desapego hasta la asfixia. Lo cual determina que el surgimiento

deseante no se ha constituido en su totalidad, estas fallas se reflejan a partir
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de su distanciamiento en tanto su hijo no le hace falta, como en la dificultad
para separarse de su hijo, actuando una no renuncia a que éste le pueda
faltar, a poder perderio y cederlo.

En tanto la funcién paterna no ejerce adecuadamente su rol,
detectandose deficiencias tanto en la operatoria de interdiccion como en €l
altimo tiempo del Edipo donde se promueve la donacion del falo y la
portacion del ideal del yo. Lo que genera a su vez un fortalecimiento de la
presencia del superyo, donde la caida de la palabra del padre fue quedando
sustituida por sus silencios 0 sus gritos.

Los jovenes quedarian anclados en una posicion intermedia entre la
privacion y ia frustracion. Mientras en la frustracion falta la existencia de un
objeto que cumpla con los imaginarios anhelos de satisfaccién, es durante la
privacion que se produce la confrontacion con lo desfalleciente y vacilante
del deseo del Otro. Asi es como estos adolescentes cuestionan si les hacen
falta tanto el Otro parental como a el social siendo impulsados hacia
conductas autoagresivas.

La reaccion de estos jovenes ante toda situacion de frustracion,
fracaso e impotencia es de odio desmedido, desesperacion y atague a si
mismos, a Su CUerpo Con sus nuevas necesidades o a los objetos externos,

como forma de descarga vindicativa, asi como autocastigo.
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Conductas autoagresivas

Las conductas autoagresivas se producen frecuentemente en Ia
franja de la adolescencia, lo cual reflejaria que este momento no es sclo el
de mayor vitalidad, sino que también configura el de mayor potencial
autodestructivo. Predominando sentimientos de depresion, desesperanza
ylo desesperacion y la sensacion de encontrarse ante una situacion
traumatica que desborda al yo, llevandolo a la paralizacion, al abrumamiento
psiquico y al pasaje al acté.

La sensacion de Ioé jovenes de no poseer la capacidad para resolver
sus problemas conileva la posibiiidad del pasaje al acto. Uno de los origenes
determinantes de esta situacion intrapsiquica es un funcionamiento familiar
patoldgico.

En estas conductas autoagresivas se manifiestan ciertos procesos
psiquicos como: la tendencia primaria del organismo a la descarga a cero, la
tendencia a la compulsion a la repeticion y la primacia de ia autoagresion.

Nasio (1982), plantea que en estos casos se produce un accidente de
trayectoria en relacion al Nombre del Padre. Se produce un vacio de
significante ocasionado por el desvio de una palabra. Cuando este lugar
queda vacante, sobreviene una elaboracion patologica del duelo dando
como resultado comportamientos autodestructivos de pasaje al acto que

ocultan de manera defensiva una depresion melancolica.
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Caracteristicas parentales que predisponen a conductas autoagresivas:

1. Pérdida de un miembro significativo de la familia o un amigo intimo,
por muerte, divorcio o enfermedad mental.

2 Estados depresivos e intentos de suicidio en otros miembros de la
familia.

3. Problemas econémicos.

4. Alcoholismo de uno o ambos padres.

5. Violencia y abuso sexual o agresion fisica en la infancia.

6. Falta de comunicacién y pobre integracion entre los mie
familia.

7 Falta de coherencia en los mensajes del contexto familiar que origina
contradicciones Intrapsiquicas en los hijos, dando lugar a estados de
abrumamiento y pérdida de conciencia, disminucion de la autoestima,
extrafiamiento, despersonalizacion y sentimiento de aniquilacion del
yO.

8. Conductas de rechazo afectivo de uno o ambos padres. Dicha
situacion de desamparo parental suele generar culpa por estar vivo,
sentimiento que es desplazado al contacto social. El contexto se torna
amenazador y aumenta su vulnerabilidad, sus temores y sus fobias, y
la autoexigencia le imposibilita la salida.

9. Adolescentes que intentan salidas pseudo independientes como
reaccion ante el desamparo, formando su propia familia y asumiendo

responsabilidades prematuramente.
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10. Expectativas de éxito de los padres hacia sus hijos como forma de

1.

satisfacer deseos narcisistas patolégicos. Esta exigencia, que atenta
contra la autoestima, puede tener varios desenlaces psiquicos:
estados de panico y paralizacion por desmantelamiento psiquico;
sentimientos de culpa y autocastigo 0 actuaciones autodestructivas,
adicciones, violencia, accidentes 0 enfermedad psicosomatica.

Manejo contradictorio de la independencia de los hijos; por un lado lo
consideran maduro para aquello que les es favorable; por otro, evitan
su independencia afectiva impidiendo la ruptura de vinculos
simbiéticos, narcisistas y totalizantes. Este tipo de vinculo de
dependencia simbiotica impide todo intento de diferenciacion por
parte de los hijos, ya que ello es vivido como traicidn al nicleo familiar
y se paga con la expulsién, cuyo significado es la muerte psiquica, y

en ocasiones se transforma en muerte fisica.

12.Fracaso en la relaciéon con sus pares, ruptura de un amor adolescente

y conductas delictivas manifiestas precedidas por una infancia

hiperactiva que ha ocultado un estado depresivo latente y crénico.

Probleméticas psiquicas mas frecuentes de los adolescentes

Crisis de Identidad.

Erikson (1970), define la crisis de identidad en la adolescencia vy

adultez joven como un momento crucial y necesario en la vida de toda

persona, siendo ia misma un periodo de movilizacién y crecimiento creativo.
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Es un fenémeno evolutivo no psicopatoldgico interrelacionado con las crisis
historico- culturales.

El joven debe tomar una u otra direccion e ir acumulando recursos de
conocimiento.

A partir de las conceptualizaciones de este autor acerca del estado de
confusion de identidad aguda, ésta se manifiesta en un periodo de la vida en
que el adolescente atraviesa una serie de experiencias que le exigen
atender a su intimidad fisica, a una eleccion profesional, a ser competente
en y para algo, y @ alcanzar una autodefinicion psicosocial. Coemo
consecuencia se produce una tensién que en algunos casos puede dar
como resultado una paralizacion.

Este estado, en tanto constituye la prolongacion desmedida de una
crisis propia de este periodo de transicion, resulta ser una agravacion
patologica del mismo.

Caracteristicas de la confusién de identidad:

1. Incapacidad para comprometerse en forma auténtica con otros,
de establecer una intimidad placentera; ante lo cual el
adolescente la busca en la relacion con sus pares o se aisla y
su sentimiento de identidad se desintegra.

2. Desinterés por el tiempo como dimension de la vida. La
persona puede sentirse muy joven y al mismo tiempo muy
vieja. A esto se asocia a veces el deseo de morir 0 una

aspiracion del yo a dejarse morir, hasta acciones suicidas.
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3 Seleccion de una identidad negativa, establecida bajo las
identificaciones y funciones que habian sido presentados como
indeseables o peligrosos con anterioridad.

Cuando las condiciones ambientales no ofrecen posibilidades para
construir una identidad positiva, benefician que se recurra al grupo para

compensar el déficit del sentimiento de identidad (identidad negativa grupal).

Identidad Negativa.

Se presenta como el intento de ser todo aquello que la sociedad
considera transgresor Yy prohibido por las identidades convencionales,
generandose a partir de ia identificacion con lo temido y con lo
persecutorio.

Formas de expresion de la misma se visualizan en comportamientos
caracterizados por la violencia, el vandalismo, la delincuencia, la
criminalidad, la vuelta de la agresion contra si mismo (abuso de sustancias
téxicas o alcohol, accidentes graves O fatales), el encarcelamiento 0O la
muerte violenta por suicidio © enfrentamiento armado, la promiscuidad y la

prostitucion, el fracaso escolar o laboral u otras formas de marginalidad.

Falsc Self.

Es un concepto acufiado por D. Winnicott, quien lo define como una
formacién defensiva, socialmente adaptada, que oculta al verdadero self.
Con el fin de renunciar a la omnipotencia infantil y ganar un lugar en el

mundo social segln las experiencias de 0s otros significativos.
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El Narcisismo y sus trastornos.

El Narcisismo normal se caracteriza por un representacion de si con
cierta estabilidad y coherencia, discriminacién con respecto a los otros Yy
estima de si mismo. Mientras que el Narcisismo patologico puede
manifestarse a traves de marcada inestabilidad en la representacion de si
mismo, deficitaria coherencia entre las diversas representaciones de si,
indiscriminacién o acentuada confusion entre sus propias representaciones
y las de otros, hipersensibilidad a las apreciaciones de los otres, al}e;agigngs
en la autoestima, desde sentimientos difusos de VaCiO;:".‘.ifif.‘:el.éliqad..I.I‘.IIY\:.-\'.!
depresion, hasta grandiosidad, idealizacién extrema, adherianma\aaﬁgurasI
fuertes y admiradas, fantasias de grandezayomnipotencia. \ -/

Los Trastornos Narcisistas incluyen diferentes pat'ﬁié)ﬁigé‘?x .1as
personalidades infantiles, las personalidades "como si” (“falso self’), las

personalidades fronterizas y, diversas formas de alteraciones sexuales.

Las Fobias.

El joven teme entrar en la adolescencia ya que la misma es una etapa
critica para su identidad, por angustia ante la posible desorganizacion y por
temor a definirse ya que ello supone independizarse, diferenciarse, y salir de
la con-fusion. La angustia fobica se expresa de diversas maneras miedo a la
muerte, a enfermarse, a fracasar, a equivocarse, a comprometerse con
alguna alternativa que Se€ convierta en encerrante, a entrar en nuevas

situaciones ( estudio- trabajo), a no ser aceptado por los pares, entre otras.

24



Neurosis Histérica.
El cuerpo es espacio de expresion de sintomas y conflictos psiquicos

y predomina la fantasia. El cuerpo se torna sostén simbalico del confiicto.

Trastornos de la Alimentacion.

Se define por la preocupacién por el peso y las formas del cuerpo,
generando trastornos de la alimentacion (anorexia- bulimia).

Lo tipico de estas alteraciones es su impulsividad, su gran
compromiso corporal y los riesgos fisicos extremos que acarrean. Connotan
un vacio subyacente, una dificultad para articular el deseo a la reflexién y a

ja palabra.

Los duelos.
Los adolescentes vivencian diversas pérdidas en todas las areas de
relacion: con su propio cuerpo, con los objetos externos (familia y ambiente)

y con el medio interno (el sistema de identificaciones).

Estados depresivos.

E| sindrome depresivo se presenta en ambos sexos especialmente
entre los 15 y 18 afios. Los estados depresivos son agudamente dolorosos.
El mundo aparece como aburrido, monétono, el sentimiento de si sufre un
estrechamiento, una depreciacion. Todo resulta dificil y agotador, las ideas
principales giran en torno a sentirse indtil, culpable, vacio, incapaz. El

pensamiento se empobrece.
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Alain Braconnier (1991), define la crisis depresiva como un estado
clinico en el cual se articulan sintomas ansiosos y depresivos. Esta
secuencia ansiedad-depresion puede manifestarse solo una vez o reiterarse
con el tiempo. La misma parece estar asociada a dos factores, las
representaciones de una separacion con los objetos parentales y las
representaciones de un ilazo sexual, ambas pueden tornarse éen
angustiantes, dolorosas y conflictuales.

L a evolucion de esta crisis depresiva estara estrechamente ligada al
curso de dichas representaciones y 2 los afectos a ellas asociades,
dependiendo a su vez de lo acontecido durante los primeros afios de vida
del joven.

En cambio, la depresion adolescente es una sustitucién de un modo
de relacion objetal por un modo de relacion al objeto de amor original, que se
produce ante la amenaza al narcisismo del adolescente, representada por el
el investimiento sexual de nuevos objetos.

Dicha amenaza es vivenciada por algunos adolescenies como
insuperable, generando una busqueda continua de representantes de este
objeto de amor original. Esto se puede observar en conductas adictivas
graves o conductas sexuales desordenadas Y desexualizadas, fracasos

escolares o estados depresivos.

Fenémenos Adictivos.
La estructura psiquica adictiva presenta la dependencia a un objeto

de tal modo gue Su privacién produce un sufrimiento insoportable. La
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relacién con ese objeto se asemeja a las estructuras depresivas en cuanto
a la posesividad e incorporacion, aunque se agrega la perentoriedad de

controlar- ser controlado por dicho objeto.

Conductas Psicopaticas y Violentas.

Para afrontar ia desorganizacion- reorganizacion yoica especialmente
en la pubertad y adolescencia temprana, se manifiestan rasgos psicopaticos
como fendémenos transitorios e inestables.

En la actuacién psicopatica se visualiza la pérdida de la capacidad de
espera, de reflexion y de simbolizacién, siendo el manejo de los demas la
Gnica accién en ila que se encuentra placer, no experimentandose
sentimientos de culpa. El discurso y apariencia de estos sujetos no trasluce

conflictos, ni ansiedades, ni defensas.

Manifestaciones suicidas e ideas acerca de la muerte.

Las mismas abarcan la autoagresiéon con pérdida de la vida, ias
amenazas de suicidio, el intento de suicidio sin desenlace mortal y los actos
suicidas inconcientes que ocurren bajo la forma de accidentes fatales.

Durante la adolescencia son frecuentes las acciones y actuaciones

impulsivas, ya que tiene menor eficacia el mecanismo de represion, y la
posibilidad de reflexionar y poner en palabras los conflictos.

Las fantasias suicidas reprimidas pueden expresarse mediante

errores fatales involuntarios o mediante juegos con la muerte que

desembocan en catastrofe.
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El suicidio le suma a la muerte el problema de la voluntad humana, no
se trata de un hecho natural o de un hecho imprevisto. Se dedicara un
apartado a este tipo de manifestaciones, ya que siendo la propia persona la
que decide acabar con su vida, genera efectos ain mas desestructuradores
y f:uestiona a la sociedad misma acerca de sui rol en la emergencia de este
fenémeno en permanente incremento.

' Cuando quienes adoptan las conductas suicidas son los adolescentes
el hecho se vuelve ain mas impactanie pues la muerte que se precipita es
una muerte todavia mas lejana: se elige morir cuando la muerte resulta

como hecho bioldgico casi impensable.
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SUICIDIO

La Caida de la Escena

Recorrido histérico

El hombre del siglo XX con una ciencia en desarrollo y una
comprensién causal sobre una gran diversidad de fenémenos Yy procesos, no
ha logrado aun, con toda su sabiduria y ciencia, librarse de ese temor-
atraccion que provoca la muerte, maxime cuando la culminacién de este
hecho es resultado de un acto destructivo (la conducta suicida) que no es
privativa de ninguna edad.

Son inciertas, hasta el momento, las razones por las cuales una
persona atenta contra su vida, cuando su mas preciado tesoro es la vida
misma. El término suicidio, proviene del latin sui que significa si mismo y
cidium matar, es decir, matarse a si mismo. Este acto autodestructivo, es
una conducta humana compleja que han llevado a cabo individuos como via
de solucion final a sus problemas.

El suicidio es un fendmeno que posee sus antecedentes desde
épocas remotas, tan antiguo como la existencia misma de la humanidad,
modificando sus caracteristicas de acuerdo con el momento histdrico y la

estructura cultural socioeconémica imperante en cada sociedad.
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En la Europa Antigua, sobre todo durante el Imperio Romano, el
Suicidio se consentia e incluso era considerado un acto honroso. Los
antiguos romanos admitian muchas razones legitimas para su practica. El
filésofo romano Séneca lo ensalzaba como el acto Gltimo de una persona
libre.

Tanto en la Biblia como en otras literaturas antiguas, se hace
referencia a diferentes actos autodestructivos. Con el aumento de la
frecuencia del suicidio entre los cristianos, la lglesia Catolica relaciona el
suicidio con el crimen vy, por tanto, con el pecado. Este punto de vista fue
elaborado por Santo Tomés de Aquino (1225-1234), destacandose que €ra
un pecado mortal porque usurpaba el poder divino de decision sobre la vida
y la muerte del hombre. También en el siglo IV, San Agustin rechazo el
suicidio como opcidén, basandose en que impedia el arrepentimiento del
individuo y violaba el Quinto Mandamiento de la Ley de Dios, no mataras.

la marca distintiva que ofrece la cultura se puede apreciar por
ejemplo en Japdn, donde se reconocia legaimente que cuando algin jefe
moria o era derrotado, sus fieles debian de acompafiar su espiritu
matandose; ademas, los nobles japoneses, en Caso de desgracia,
practicaban el harakiri, acto ritual que se ha extendido hasta nuestros dias.
En la cultura judia, era costumbre que una mujer viuda se suicidara tras la
muerte de su marido, como en el caso de los antiguos jefes prusianos, con el
suicidio se conseguia la fama. Los monjes budistas chinos se inmolaban

para conseguir el bienestar de la comunidad. En Latinoamérica, los Mayas y



los Aztecas, utilizaban el suicidio como ofrenda a sus dioses, especialmente
el suicidio por fuego.

En contraposicion con lo antedicho, en Inglaterra y Francia, desde
tiempos remotos, el suicidio fue considerado una falta grave, un crimen
contra el Estado y un hecho que provocaba ia represalia y la venganza de la
sociedad; ias penas impuestas en tales casos, no cesaron en Ingiaterra
hasta 1961, cuando se aprueba una ley que modifica estos criterios y, en
Francia hasta después de la Revolucion Francesa .

En la Edad Media, la Iglesia Catélica Romana condend expresamente
esta practica. En las legislaciones medievales se ordenaba la confiscacion
de todas las propiedades del suicida y el cadaver sufria todo tipo de
humillaciones. El cuerpo del suicida era castigado, arrastrado por el piso ¥y
no tenia derecho de ser sepultado en la iglesia. La razén de este
comportamiento con el suicida radicaba en que al hombre no le era
permitido modificar su destino, el cual estaba en manos de Dios.

Solo en el siglo XiX la muerte perdio su vision social y paso a ser
domeéstica. El cadaver era velado en la casay sepultado en familia. En este
sentido la muerte depende cada vez mas de la voluntad individual.

En la modernidad los deberes del hombre respecto a si mismo han
sufrido un proceso de laicizacion. Kant fue el primero que logré exponer los
deberes hacia uno mismo liberado de cualquier religion. Los deberes
individuales constituyen obligaciones absolutas tanto hacia el cuerpo como
hacia el alma, sin estas no existiria ningtin otro deber. Se ha ido produciendo

una transformacién de los deberes individuales hacia una nocion de
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derechos subjetivos. La cual no ha roto con la tradicion de reprobar el
suicidio, tan solo ha modificado las razones: de transgredir los deberes del
hombre hacia Dios, se ha convertido en crimen social y en falta moral con
unc mismo.

Rousseau denuncia el suicidio como una muerte furtiva y vergonzosa,
jo cual constituia un robo a la humanidad. Comte lo considera un acto
inmoral porque al matarse el hombre se desentiende de sus obligaciones
hacia la sociedad. Asi el suicido se convierte en crimen social, en cobardia
frente a las dificultades de la vida. Kant considera la conservacion del propic
ser como el primero y mas importante de los deberes del hombre hacia si
mismo, el hombre que atenta contra si, se ofende.

En la actualidad el suicidio es una desgracia personal, no una falta a
una obligacién moral. Este cambio en las actitudes vy representaciones
traduce el hundimiento de la cultura de los deberes individuales y el triunfo
de la légica y los derechos subjetivos. La falta ya no es asumida por la
persona que se mata, es asumida por ias mas cercanas, por las que no
pudieron o supieron impedir el acto.

En la bibliografia se recoge, que durante la época de las guerras
mundiales, disminuyeron los suicidios; no obstante, aparecen caso de
lideres y espias nazis que se quitaron la vida ante el temor de ser
ajusticiados. También durante este periodo, aparecen los kamikases
japoneses con los llamados suicidios patridticos; elios piloteaban aviones
cargados de explosivos para hundir portaviones enemigos. Modalidad que

atin hoy continua reproduciéndose en diferentes grupos étnicos.
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En la posguerra, el suicidio aumenté y se han brindado diferentes
explicaciones del motivo por el cual un individuo atenta contra su vida,

combinando factores individuales y sociales.
Definicién y caracteristicas

El concepto de suicidio implica una complejidad. No es una entidad
psicopatologica, tampoco una mera reaccion a situaciones que generan

malestar y angustia. Es un acontecimiento vital en el que ﬁsﬁmpﬁé&\emns
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Susana Quiroga (1994), plantea que existen diferentes definiciones,
“que van desde el acto suicida conciente y fatal a aquellas en que la
autodestruccion se realiza por medio de un rodeo que pone en peligro la
propia vida, ya sea por participar pasiva o activamente en actos violentos, 0
por ejercer sobre si una autodestruccion lenta pero continuada’,
A partir de lo cual se puede distinguir:
1. Suicidio con pasaje al acto, fatal.
2 Tentativa de suicidio, con pasaje al acto, no fatal.
3 |deas de suicidio, con pasaje ai acto como parte de un proyecto
posible de autoeliminacion. Son distintos procesos cognitivos y afectivos que

varian desde sentimientos sobre la falta de sentido de vivir, la elaboracion de
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Fallas en las vicisitudes de la diada temprana, una madre con poca o
casi nula capacidad empatica.

Fallas en la estructuracion del yo primitivo que organiza la necesidad,
la autoconservacion Y la consecuente perturbacion  en el
establecimiento de los ritmos vitales tempranos.

Vinculo en el cual el adolescente actua como portavoz de la locura
muda y escindida de uno o de ambos progenitores.

Un precario sentimiento de  si, fundante de la posibilidad de

subjetivacion.

También pueden hallarse factores desencadenantes:

Experiencias vitales traumaticas.
Adicciones.

Acceso a armas de fuego.

Conflicto entre los padres.

Familias disfuncionales muy violentas.
Desempleo, problemas laborales.
Desequilibrio en neurotransmisores.
Trastornos psiquiatricos.

Situaciones de stress cronicas.
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E| Suicidio como objeto de estudio.

El estudio contemporaneo del suicidio, se inicié a principios del siglo
XX, cuando el mismo es tomado como objeto de estudio de diversas
disciplinas. Entré ellas caben destacarse las contribuciones de dos
corrientes teodricas principales: ia sociolégica y 1a psicologica.

En 1897, Durkheim, en Su obra “El Suicidio’, describié en detalle la
sociologia del suicidio, analizando los efectos de la sociedad sobre la
conducta del individuo Yy propuso que era resultado de las influencias y el
control de la sociedad sobre éste y no de motivos psicol6gicos individuales.

Define tres tipos de suicidio, denominados: altruista, egoista Y
an6émico.

El suicidio altruista ocurre cuando la integracion del individuo es muy
estrecha, bajo la posicién de codigos morales, s un acto ético y puede
representar el autocastigo. Son ejemplo de este tipo de suicidio hombres Y
mujeres, Viejos ¥ enfermos, esposas Cuyos maridos han muerto y sirvientes
cuyos jefes han fallecido que dieron fin a su vida.

El suicidio egoista ocurre cuando la integracion del individuo con €l
grupo es bastante pobre y poco definida, mostrandose socialmente aislado.
Por ejemplo 1as crisis sociales que modifican los patrones ¥y valores sociales
existentes, produciendo alteraciones en el equilibrio del individuo, como en
una depresion econémica, inflacion u otras situaciones.

Este tipo de suicidio ligado a fallas en el soporte social, puede

relacionarse con 12 constitucion  del egoismo desde la perspectiva
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psicoanalitica. El mismo se asienta sobre las pulsiones de autoconservacion,
las que se constituyen a partir de las experiencias de apego temprano con
una madre empatica. Las fallas en este vinculo darian como resultado la
deconstitucién de la autoconservacion y el yo real inicial.

Ubicamos 1a funcion de sostén arupal de Durkheim como un
desplazamiento de la constitucion del egoismo primario, que cuando falla
aumenta 1a posibilidad de tendencias autodestructivas. En la adolescencia
ellas son las consecuencias de una progresiva ruptura de los lazos sociales,
la alineacion, el aislamiento y 12 soledad.

El suicidio anomico s€ origina por la fragmentacion de 10S sistemas
normativos y el deciive de valores sociales. Esta ligado ai derrumbe del yo'y
a fallas en la constitucion del superyo cuando se ha erigido una rigida
defensa contra la formacion del Ideal y un ataque a la funcion paterna.

Desde el marco psicoanalitico, Freud define al suicidio como un
homicidio de 180 grados. A lo largo de toda su obra aborda al concepto,
tratando de comprender los mecanismos psiquicos que se ponen en juego
en el mismo.

Freud, manifiesta: “ademas del suicidio concientemente intencionado
hay otra clase de suicidio con intencién inconsciente, la cual es capaz de
utilizar con destreza un peligro de muerte y disfrazarlo de desgracia casual”.’
Freud observo que muchos de los dafios que 10S enfermos padecian,
aparentemente por casualidad, constituian maltratos que los pacientes S€

provocaban. Dichos actos revelan la participacion de una intencion

3 Freud, S. (1901). Psicopatologia de la vida cotidiana, pag. 869.
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inconsciente. “los dafios autoinflingidos son regularmente una transaccion
entre la tendencia a la autodestruccion y las fuerzas que actian contra ella”.*

Para estudiar al suicidio es necesario COMO punto de partida
comprender el estado melancolico del individuo. En ° Duelo y Melancoli@’
Freud (1917), intenta esclarecer la esencia de la melancolia comparandola
con el duelo, afecto normal, paralelo a elia. Explica que €l duelo es la
reaccion a la pérdida de un ser amado o de una abstraccion equivalente: la
patria, 12 libertad, el ideal, eic. Bajo estas mismas influencias surge en
algunas personas, la melancolia en lugar del duelo. Si bien Freud destaca
que el duelo constituye un estado que impone grandes desviaciones en la
conducta normal del sujeto, no implica patologia: al cabo de aigin tiempo,
desaparecera por si solo. Es inadecuado e incluso perjudicial perturbarlo.

La melancolia se caracteriza por un estado de animo profundamente
doloroso, una cesacion del interés por el mundo exterior, 1a pérdida de la
capacidad de ama, la inhibicion de todas ias funciones y la disminucién del
amor propio. Esto s€ traduce en reproches Yy acusaciones que el sujeto se
hace a si mismo'Y puede llegar incluso a una delirante espera de castigo.

El proceso que S€ observa en la melancolia es el siguiente: en un
principio existia una eleccion de objeto. Por la influencia de una ofensa real 0
un desengafio, surgié una conmocion en esta relacion objetal cuyo resultado
no fue el normal, €s decir, no se produjo la sustraccion de 1a libido de ese
objeto y su desplazamiento hacia uno nuevo, sino que la misma, fue retraida

al yo sirviendo a una identificacion del mismo con el objeto amado. Este

R
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altimo, a partir de este momento pudo ser juzgado por una instancia especial
como un objeto, en realidad como el objeto abandonado. De este modo se
transformo la pérdida de objeto en una pérdida del Yo, ¥ el conflicto entre el
yo y la persona amada, en una disociacion entre 1a actividad critica del yo Y
el yo modificado por la identificacion.

Asi la melancolia es por un iado como el duelo, una reaccion a la
pérdida del objeto erdtico pero ademas se halla ligada a otra condicion: la
pérdida del objeto constituye una excelente ocasion para hacer surgir 1a
ambivalencia de las relaciones amorosas. Esta, presta al duelo un caracter
patolégico expresandose en el reproche de haber deseado la pérdida del
objeto o incluso Ser cuipable de elia. El tormento que el melancoélico sé
inflige a si Mismo, significa la satisfaccion de tendencias sadicas orientadas
hacia un objeto pero retrotraidas al yo del sujeto.

Este sadismo aclara el enigma de la tendencia al suicidio, que tan
peligrosa hace a la melancolia. Freud explica que los impulsos al suicidio no
son otros que impulsos homicidas, orientados primero hacia otras personas
y vueltos luego contra el yo.

E| analisis de la melancolia nos muestra que el yo no puede darse
muerte sin0 cuando el retorno de la carga de objeto le hace posible tratarse
a si mismo como un objeto: esto es, cuando puede dirigir contra si mismo 1a
hostilidad que tiene hacia un objeto. Hostilidad que representa ia reaccion

primitiva del yo contra los objetos del mundo exterior. "En el suicidio y en el
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enamoramiento extremo _situaciones opuestas- queda el YO igualmente
dominado por el objeto, si bien en forma muy distinta”.’

Retomando la tematica de la direccion de la agresion, Freud exp!ica:
_.los peligrosos instintos de muerte son tratados en el individuo de
muy diversos modos. Parte de ellos guedan neutralizados por su
mezcla con componentes eroticos; otra parte es derivada al exterior
como agresion y, una tercera, la mas importante, continua libremente
su labor interior...cuanto mas limita el hombre su agresion hacia el
exterior, mas severo y agresivo se hace en su ideal del yo, como por
un desplazamiento y un retorno de la agresion hacia el yo.°

Lacan, retoma ia conceptualizacion freudiana acerca de {a melancolia
en la Ultima reunion del Seminario de La angustia, cuando para marcar a
diferencia radical entre la melancolia y el duelo, advierte que en la primera
es el objeto el que triunfa. Llevados a los términos del algoritmo del fantasma
es el objeto el que comanda la accion en un marco donde el sujeto s€
presenta abolido.

Generalmente cuando nos referimos al suicidio -ya sea COMO
consumado 0 cOmoO intento- lo vinculamos con el pasaje al acto, como fuga,
como salida intempestiva de la escena al mundo puro. Acto extremo de
anulacion de las trazas de subjetivacion, des-enlace de la trama simbolica,
desintrincacion pulsional que desnuda una pulsion de muerte que S€

manifiesta como pulsion de destruccion. Es decir como pasaje al acto, el

I
S Freud, S. (1917). Duelo y melancolia, pag. 2097.
6 Freud. S, (1923). El Yo y ¢l Ello, pag. 2725.
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suicidio se presenta frecuentemente en el terreno de |12 melancolia, en 12
que la posicion exigua del sujeto contrasta con un objeto exultante.

En la clinica de la melancolia el pasaje al acto, es esa accioén suicida
que lleva intempestivamente a la salida de la escena del mundo en un
intento desesperado de efectuar la separacion con el objeto. Objeto
martirizante que ensombrece al sujeto, sometimiento a otro que encarnado

en el superyo con crueldad feroz exige sacrificio.

El acting out y €/ pasaje al acto

Segun el diccionario de la lengua inglesa el verbo compuesto “to act
out” significa representar, jugar un rol sobre una escena, representar una
historia en accion en tanto opuesta a la lectura.

Harari (1993), plantea que:

transcurrimos nuestra vida en la escena montada por el significante.

Toda escena €s un tablado con un marco, donde se juegan nuestro

destino y nuestras pasiones. Esta escena... nos protege del mundo...

el montaje de una escena protege al modo de un tapon de lo Real, a

los fines de no sucumbiren, y a este”, “ser en la escena es un modo a

través del cual se atornilla el fantasma, el fantasma con el goce que le

va implicado... permite no caerse al mundo, no atravesar la escena

hacia el mundo.”

7 Harari, R. (1993). El seminario la angustia de Lacan: una introduccion, pag. 179-180.
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Tanto el pasaje al acto como el acting out, constituyen variantes de
la accion, cuya funcion consiste en conformar una pantalla ante la angustia.

La angustia no engafia, aporta certeza marcandole un limite al
significante, del mismo modo que las variantes de la accion. El pasaje al acto
y el acting out le arrancan a ia angustia su certeza, actuando como defensas
ante ella.

En el acting hay algo que ha sido forcluido de lo simbolico y que
retorna en lo Real, en lo Real de la escena, de la accion. No se trataria de
una forclusion fundante ya que la operacion inicial estaria cumplida, sino de
forclusiones parciales que darfan como efecto de retorno ciertos fendbmenos
tales como el acting out.

Se pueden distinguir dos tiempos en la constitucion de este tipo de
actos, en el primer tiempo alguien lee mal una escena. Luego de lo cual, en
un segundo momento, el sujeto representa en escena un mensaje dirigido a
Otro, mediante el que procura poner en acto aquello que el Otro no pudo
gscuchar.

Caracteristicas relevantes del acting out:
e Es propio de esta modalidad el ser sorpresivo e imprevisible.
e Sostienela verbalizacion.
o Constituye un fallo transitorio, momentaneo y localizado, pero por otro
jado reversible ya que apunta asu reinsercion en la cadena simbolica

de la cual se ha desprendidoy a la cual intenta retornar.
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o Se trata de que el objeto a sé vuelva presente, montando una escena
donde este haga su aparicion, intentando mantener distancia

respecto del mismo.

Caracteristicas relevantes del pasaje al acto:

o No se articula un mensaje al Otro.

o Constituye un recorrido pulsional que implica una intrusion en lo Real.

e Salto fuera de la escena. En el pasaje al acto el sujeto se real-iza.
Real-izarse quiere decir que cae la continuidad cotidiana y jo estable.

e El sujeto se identifica con el objeto a. Se produce una perforacion
narcisista, donde la imagen especular es atravesada encontrando 1a
pura esencia del a. Como la pura esencia de a es nada prosigue el
sujeto su destino a dicha condicion. No se trata de “ser nada”, sino de
“a nada’. A diferencia del suicidio la identificacion con el objeto & no
es absoluta.

e Sobreviene una detencion en la cadena significante.

. Es un sujeto victima de la eliminacion de su rango de sujeto.

e Su aparicion se relaciona con 1o inmediato, repentino y precipitado.
No implica solamente suicidio sino tambien torpezas, accidentes
cardiovasculares, que manifiestan la aparicion de un Real hasta
entonces forcluido.

El suicidio en tanto pasaje al acto, implica una identificacion absoluta con

el objeto a. Atravesando la imagen especular el sujeto procura alcanzar este
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objeto, dando lugar a una identificacion absoluta y 2 la consiguiente

conducta suicida.

Incidencias de las patologias familiares en las disposiciones suicidas

Freud plantea en sus obras ia relevancia de problematicas familiares,
y la coexistencia de patologias ~ graves en los casos de suicidios
consumados O Cronicos como los adictos y 10s psicosomaticos, suicidios por
rodeo, como los accidentes, 12 traumatofilia o 1a violencia.

La presencia de fallas en el vinculo materno filial debido & un estado
patologico en la madre, posibilita 1a aparicion de una depresion temprana
que suele reaparecer en la adolescencia en forma de conductas
autodestructivas.

En el Simposio Psicoanalitico de 1910 en Viena se tuvieron en cuenta
tres elementos que hacen a esta cuestion: 1- nadie s suicida si su muerte
no es deseada por otro, 2- el suicidio constituye una venganza contra
alguien, y 3- 12 falta de amor y €l rechazo parental primario (ausencia de la
madre empatica) resulta crucial en el sentimiento de desesperanza, vacio y
muerte.

Winnicott (1963) en su articulo “El miedo al derrumbe”, plantea que el
mismo se vincuia con una experiencia ocurrida primariamente, Y con la
desorganizacion de factores ambientales. El yo organiza defensas para
evitar el derrumbe de su organizacion cuando ésta es amenazada, nNoO

pudiendo hacerlo frente a la falla de los factores ambientales, ya queé la
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dependencia €s inevitable. Cuando el ambiente es facilitador permite un
desarrollo emocional adecuado, a su VezZ constituye un sostén que posibilita
la integracion, liga los mecanismos psiquicos a los neurofisiologicos vy da
lugar a la relacién con el objeto.

Algunas de las consecuencias que sé generan a partir de las fallas
ambientales son. retorno al estado de no-integracion; temor al derrumbe;
pérdida de la relacién psicosomatica; pérdida del sentido de lo real; pérdida
de la capacidad de relacionarse con los objetos. Lo cual evita el crecimiento
ya que cada avance termina en una destruccion.

Cuando este miedo al derrumbe s€ desplaza transformandose €n
miedo a ia muerte, el joven busca compuisivamente ia muerte. Se cuestiona
la posibilidad de entregar el cuerpo a una muerte que ya sobrevino al yo,
siendo estas conductas suicidas un acto de desesperacion. Este estado
puede relacionarse con el concepto de vacio. El vacio primario s un
requisito previo al anhelo de recibif algo dentro de si, significa antes de
comenzar a llenarse.

Este terror al vacio puede traducirse en, un vacio controlado mediante
el no comer (anorexia), NO aprender (estados autistas), o por el contrario,
llenarse cruelmente con una avidez compulsiva (bulimia). La existencia
personal sé basa en la posibilidad de depositar las propias proyecciones en
otro gue necesita tener presencia real y empatica y forma parte del ambiente
facilitador. Si esto no ocurre la existencia no puede comenzar ya que el yo
no puede desarrollarse si se halla separado de la experiencia psicosomatica

y el narcisismo primario.
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Kreiler (1976), conceptualizd la depresion fria, a partir de la
observacion de patologias pediatricas, la misma se inscribe en la patologia
de la ausencia y es producida por una insuficiencia relacional materna. Se
desarrolla a partir del una depresién en la madre desencadenada por una
situacion traumatica. Las consecuencias en Su hijo pueden ser diversas
segun la duracién y la calidad de la misma, afectando jas funciones de
crecimiento fisico Y psiquico del nifio y del adolescente, ya que quedan
desinvestidas. Se caracteriza por la ausencia de sintomas pero se expresa a
través de la inhibicion, la inercia, la soledad y la falta de interés por el mundo
exterior.

La desinvestidura de objeto que tiene jugar en este tipo de depresion
se halla directamente relacionada con la pulsién de muerte, que al no lograr
derivarse al exterior s€ torna en Masoquismo primordial 0 sadomasoquismo
primario intracorporal. Lo cual puede observarse en la melancolia, en el
autismo infantil, formas de psicosis 0 en las patologias somaticas del infante.

Green (1980), describe el Complejo de la madre muerta, estructura
vincular particular. La misma plantea que aquellos que 1a han atravesado no
sufrieron la pérdida real de la madre, sino que en un periodo precoz de su
vida, la madre viva, habia dejado de serlo para el nifo. Debido a que la
misma padecia un estado depresivo, desencandenando la desinvestidura de
su hijo, lo cual implica para &l una angustia catastréfica, una pérdida de amor
y de sentido. Lo anterior tiene como consecuencia dificultades en la vida
afectiva del sujeto. Los objetos de amor estan siempre en el limite del Yo,

puesto que el lugar central lo ocupa la “madre muerta’.
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gustia de forma activa a través del

El sujeto combate esta an

insomnio, o ia agitacion motriz, luego de lo cual deviene el asesinato

sin odio, debido a que resulta dificultosa

psiquico del objeto, llevado a cabo

la emergencia de este sentimiento ante la afliccién materna.

4R



POSMODERNIDAD

El contexto y sus Implicancias

Si partimos del paradigma que estudia al hombre en situacion, no
podemos dejar de lado los multiples entrecruzamientos que lo determinan y
lo constituyen.

Freud (1930) en “E] malestar en la cultura” establece que nuestra
cultura llevaria gran parte de la culpa por la miseria que sufrimos. En su
intento por reguiar 1as relaciones entre ios hombres, la cultura impone
restricciones a los mismos; restricciones a Sus pulsiones sexuales y a las
agresivas trayendo como consecuencia, la Nneurosis.

La belleza, el orden, la limpieza, las actividades psiquicas superiores,
las actividades artisticas, cientificas e intelectuales, el derecho y la justicia
son algunas de las exigencias culturales que se le imponen al hombre
viviendo en sociedad.

Tal como Freud lo explica, la neurosis en el hombre es consecuencia
de que la vida se le impone de tal manera que le resulta pesada, le genera
sufrimientc Y excesivas decepciones. Para paliar dicho sufrimiento, el
hombre hace uso de poderosas distracciones Yy satisfacciones sustitutivas
que le permiten disminuir sus miserias; junto con poderosos narcoticos que

lo vuelven insensible a ellas.
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Caracterizacion de la posmodemfdad.

Profundos procesos de cambio atraviesan al mundo en este nuevo
siglo. El desarrollo tecnoldgico ha modificado radicalmente las formas
tradicionales de produccion & intercambio de bienes y servicios. A su VEZ,
ha dado lugar a la sobre-inversion del saber, donde el mismo pasa a ser
supuesto a los chicos y desupuesto a los grandes. Gon este desplazamiento
de los adultos de dicha posicion, se produce un vacio en el campo de los
ideales que conlleva la falta de expectativas de los adolescentes hacia un
proyecto futuro.

La globalizacion imperante en el contexto soOCIO economico actual
devasta los imaginarios particulares Yy genera tension que empuja hacia la
violencia. Se ha globalizado la economia y esto ha incidido en las
modalidades de organizacion Y operacion de las empresas Yy en la
redefinicidn de roles entre los paises.

La pauperizacién econémica y simbdlica que afecto a los paises
marginales con respecto a 108 centros de poder, 12 universalizacion de los
medios masivos de comunicacion, generando migraciones masivas y su
consecuente desarraigo vy pérdida de su cultura de origen, facilitaron
condiciones para la expansion de la violencia doméstica y social.

Otro rasgo caracteristico de Ia época es el relacionado con as
transformaciones en el terreno demografico, tales como el descenso en los

crecimientos poblacionales de los paises mas desarroilados, mientras gue
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general, crecimientos demograficos mas

los paises mas pobres tienen, en

altos y marcados procesos de urbanizacion.

bido profundos cambios en el terreno

En las uitimas décadas, ha ha

politico y en el cientifico.

Otro punto a destacar s el fuerte deterioro de los servicios publicos,

educacion y salud, del cual muchos paises han sido victimas.
La organizacion tradicional de la familia monogamica s€ haya en

extincion, sin encontrarse una estructura Qque la sustituya. Como
consecuencia se generan efectos negatives en el tejido social.
Fendomenos tales COMO el desempleo, la urbanizacion, la

burocratizacion Y el stress ocasionado por ja vida cotidiana, facilitan el
s instituciones basicas de la

surgimiento de problematicas  que dafian la

sociedad: la familia, la escuela y la comunidad.
Haciendo un analisis de los grandes cambios socioculturales que se
fueron dando, muchos autores plantean cOmo consecuencia de 0s mismos,

una profunda crisis subjetiva.

de la modernidad, surge

Al fracturarse la socializacion disciplinaria

una sociedad flexible basada en los medios de comunicacion y €l
hedonismo, con minimas coacciones Y represiones, Y maximos deseos Y

opciones privadas.

El quiebre del culto a la razon yuelve posibles [0S mas diversos

sincretismos religiosos ¥ la proliferacion de sectas.
mia, se respeta en

Aparece una nueva significacion de la autono

ularidad subjetiva, desvalorizandose el ideal moderno

mayor medida 12 sing
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a las reglas colectivas. De este modo se

de subordinacion de lo individual

afianza la identidad individual, el individualismo Y el narcisismo.

Surge una actitud perentoria de querer todo ya. La mirada recae en la

necesidad individual de estar bien y en lo privado, decayendo como

ecuencia, la solidaridad y el interes por los proyectos sociales.

cons
s imagen, volviéndose ésta el modo

En ia cultura posmoderna, todo e

n destinadas a perpetuarse en el

de comunicacion por excelencia. No esté

ptores. La seduccion permanente

tiempo sino a generar impacto en los rece

es inducida por la sobreabundancia de productos y servicios.

Otro de los rasgos de la posmodernidad es el cambio en las

ado, el debilitamiento del

relaciones de amor, de ternura y de ocuid

compromiso con ideales que trasciendan la vida individual, consecuencia de

la exacerbacion individualista. Predomina el no querer comprometerse ni

sentirse vulnerable.

Los duelos que deberian realizarse frente a las distintas pérdidas, ven

dificultado su trabajo de elaboracion por ia aceleracion de los tiempos que

conducen a resoluciones efectivas y rapidas.

a incrementado, incluyendo a nifos y adolescentes. La

libidinizacién de la realidad,

El suicidio se h

inestabilidad de la identidad y la escasa

peligrosos con situaciones de riesgo, que pueden

conducen a juegos
idas directos mas 0

terminar en accidentes graves 0 mortales, o intentos suic

menos exitosos.

Se da culto al cuerpo, al cuidado de la salud, al aspecto, & la

prolongacion de la juventud; lo que muestra una sociedad que S€ ha
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adolescentizado. Ser bello y ser joven, constituye un imperativo social. Es
caracteristico el miedo 2 morir y a envejecer, degradandose las condiciones
de vida de la tercera edad y necesitandose como requisito narcisista ser

admirado socialmente por el encanto, la belleza 'y la celeridad.

| a adolescencia y la posmodemfdad

En la actualidad los jovenes ocupan un espacio importante. LoS
medios de comunicacion y las empresas los consideran un publico
privilegiado por Su poder de consumo. Este grupo humano s hoy en dia
influyente en el mercado aungue no lo haga a traves de sus propios
recursos, se 10 cuida y estimula como consumidor. La violencia, las
adicciones, las enfermedades psicosomaticas, el suicidio, las depresiones, el
SIDA y ofras enfermedades de transmision sexual l0s encuentran entre sus
victimas principales, Y las instituciones educativas no encuentran estrategias
de contencién por sentirse desbordadas.

Se instaura un modelo adolescente que plantea llegar a esta etapa €
instalarse en ella para siempre, donde su forma de vida y estética se
priorizan frente a la del adulto.

En los paises con crisis economica las condiciones laborales no
facilitan la independencia de los jovenes, pero en aquelios fuertemente
desarrollados tampocO el problema se soluciona facilmente. Por el contrario,
los jovenes ven prolongado el periodo de la vida en el que viven con sus

padres, dando lugar a la postergacion de las responsabilidades Yy @ la
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prolongacion de una situacion casi ideal, donde se conserva lo bueno de 12
infancia junto con la libertad de los adultos.

La impronta posmoderna es la diversidad, y su meta es el logro mas
que el proyecto, los sujetos se predisponen @ una vulnerabilidad cada vez
mayor. Se sienten impotentes € incapacitados para amar, para proyectar y
para aprovechar sus capacidades.

Un imaginario pobre, mensajes negativos, adultos casi ausentes en
su rol, posibilitan la violencia que S€ proyecta en el otro o se vuelve conira
el sujeto mismo. Tiempos que, en Vvez de ser de despliegue son de
muitiplicacion de lo mismo.

Quedan apresados en exigencias contradictorias: mandatos sociales
de éxito y triunfo, ausencia de modelos qué marguen un rumbo, la caida del
valor de la palabra, el incremento en los niveles de padecimiento, de
conductas de riesgo, la carencia de ideales sociales Y de redes
identificatorias que contengan.

Hay un pasaje del campo familiar al orden social. Los padres
también sufren 108 efectos del posmodernismo, ya no se proponen como
ideal a seguir sino que se posicionan como pares de sus hijos. Las nuevas
generaciones no se identifican con las que las precedieron y que tuvieron
caracter constitutivo. Hay una ruptura en la comunicacion entre los

adolescentes y €l mundo adulto.

54



Trabajo de campo

Método

s disefios de investigacion

El presente trabajo se enmarca dentro de 1o

s datos fueron recolectados en un solo

transversal descriptivo, ya gué io

momento, en un tiempo anico.

Participantes

ompone de 20 encuestados quée desarrollan su

La muesira se C
Sala Municipal, Clinica del

trabajo en las siguientes instituciones: HI1EM.L,

Nifio y la Madre, I.N.E., Univer

actica privada. Entre los mencionado

sidad Nacional de Mar del Plata, O.N.G. Otro

s se encuentran Lic. en

Joven y la pr

Psicologia, Médicos, Lic. en Trabajo Social y un Lic. en Enfermeria.
El promedio de edad de los encuestados es de 44 afios y el de
pecta al gjercicio de 1a profesion, €s

antigiedad de 108 mismos en lo que res

de 15 afios.

Materiales

Para la recoleccion de datos se utilizo:

onsta de cinco items de

Cuestionario semiestructurado qué C
opcién multiple.
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- Entrevistas a informantes claves.

Procedimiento

Con el objetivo de recabar informacion estadistica acerca de la
problematica: «conductas autoagresivas llevadas a cabo por adolescentes
entre 13 y 18 aflos’, s€ recurrio a diversas instituciones relacionadas con la
salud en la ciudad de Mar del Plata.

A pesar de los distintos intentos de acercamiento a dicha informacion
no se obtuvieron 108 resultados esperados. En el Hospital Materno infantil,
luego de reiterados intentos Y de realizar los pasos correspondientes
solicitando los datos, éstos fueron negados aduciendo que €se tipo de
material estadistico no era brindado. Tanto en la Zona Sanitaria VIil, como
en el Departamento de Salud Mental de la Municipalidad de General
Pueyrreddn, no contaban con dicha informacion.

Se realizaron entrevistas con Licenciados en Psicologia que trabajan
con problematicas afines al presente trabajo de investigacion.

A su vez se utiliz6 como instrumento para la recoleccion de datos un
cuestionario semiestructurado con cinco items (ver anexo), tomando una
muestra de 20 profesionales que trabajan en el area de la salud en los

ambitos publico y privado.
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El 45% de los profesionales encuestados pertenece a Instituciones
publicas situadas en la ciudad de Mar del Plata, mientras qué el 55%
restante realiza su préactica profesional en el ambito privado (ver grafico 1Y

tabla 2).

Tabla 2. Ambito de trabajo de los profesionales encuestados.

Instituciones Numero de profesionales Porcentaje

encuestados

Privadas 11

55 %

|

O publicas H

\ @ privadas |-

Grafico 1
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De la totalidad de la muestra tomada el 55% corresponde a personas
de sexo masculino y el 45% a personas de sexo femenino (ver grafico 2y

tabla 3 ).

Tabla 3. Género de 08 profesionales encuestados.

Namero de profesionales Porcentaje

encuestados
Mujeres

Hombres

ll_l:l—!*»'iujeres_ll |‘|
‘lHombres l|

45%

_\
|
\] s

Grafico 2
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En cuanto a las profesiones de los encuestados 10 de ellos son
licenciados en psicologia, 7 de ellos son médicos, 2 licenciados en servicio

social y un enfermero completa la muestra (ver gréfico 3y tabla 4)

Tabla 4. Profesiones de los encuestados.

Nameros de profesionales Porcentaje
encuestados

Servicio social

\ Psicologo  Medico Servicio  Enfermero l

A i ]

Grafico 3
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De la totalidad de respuestas emitidas acerca de cuéles se
consideraban conductas autoagresivas, el 25% de las mismas corresponden
a adicciones, €l 18% a accidentologia, otro 18% a trastornos de la
alimentacion, un 11% a ideacion suicida y el 7% a suicidio. El 21% de los
comportamientos consignados por 108 profesionales se encuentra bajo la

categoria de otros (ver cuadro 1, gréfico 4y tabla 5).

Tabla 5. Conductas autodestructivas seleccionadas por los encuestados.

\ Conductas \ Cantidad de respuestas Porcentaje
autodestructivas
P\dicciones T 20 \ 24,5 %

Ideacion Suicida l 9 11 %

S

| =

Suicidio

Accidentologia

Trastornos alimentarios
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Especificacion de la categoria ofros:

Trastornos del sueio

Aislamiento

Enfermedades de Transmision Sexual

Violencia entre pares
Violencia Sexual

Depresion

Dificultades interpersonales
Relaciones sexuales no protegidas

Lesiones en el cuerpo

Fracaso escolar

Dificultad en la aceptacion de normas

Conducta agresiva

Falta de Proyectos

Cuadro 1
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| o
'@ ideacion suicida |

11%

Grafico 4

El 100% de los encuestados, tanto de Instituciones Publicas como
aquellos que trabajan en el ambito privado, considera a las adicciones como
una conducta autodestructiva; mas del 70% consigno a la accidentologia y a
los trastornos de la alimentacion dentro de las mismas. Se puede observar
una discrepancia en cuanto a la ideacion suicida que fue seleccionada por €l
33% del area publica y el 54,5% del area privada. Asimismo en el caso del
suicidio éste fue considerado por el 45% de profesionales que se
desempefian en el ambito publico y por el 18% de los otros profesionales.
Otro tipo de comportamientos fueron mencionados en un 55,5% por quienes
trabajan en instituciones publicas y un 36% por quienes lo hacen en

instituciones privadas (ver grafico 5y tabla 6).
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Tabla 6. Comparacion de las conductas autodestructivas seleccionadas

entre los profesionales de los ambitos de trabajo encuestados.

— Institucion Publica Institucion Privada

Adicciones 100% 100%
{deacién suicida ’IV 33% 54,5%
Suicidio \ 45% \ 18%
Accidentologia 78% 73%

Trast. de la Alimentacion 78% j
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O Institucion Publici
@ Institucién Privad

Gréfico 5
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En cuanto a los comportamientos autodestructivos que S€ observan
con mas frecuencia en 1a practica cotidiana de los encuestados, en primer
lugar se encuentran las adicciones con un 65%, en segundo lugar estan los
trastornos de la alimentacién con un 35% y en tercer lugar seé encuentra la

categoria de otros con un 30% de respuestas (ver grafico 6, cuadro 1y tabla

7).

Tabla 7. Comportamientos autodestructivos mas frecuentes.

Adicciones

Ideacion suicida

Accidentologia 5 % j

Trast. de la
Alimentacion
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] Conductas autodestructivas que se observan con mas frecuencia en la practica

1

profesional

|
|.
|
|

'Dorden 1 |

| l
\l orden 2 |
ll:! orden3 l

e ———
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Tanto los profesionales que se desempefian en el ambito publico
como aquellos que lo hacen en el ambito privado consideran a las
adicciones como |a conducta autodestructiva qué mas observan en Su
practica (entre un 65% y 70% de los profesionaies). En tanto que los
irastornos de la alimentacion son seleccionados COMO aquellos que se€
observan en segundo lugar, (entre un 30% y 36% de los profesionales).
Realizando una comparacion entre profesionales que S€ desempeiian en l0s
ambitos mencionados, puede visualizarse que las respuestas relacionadas
con ideacion suicida, suicidio, accidentologia y otros comportamientos
mencionados presentan diferencias en cuanto & su presencia en la practica
profesional. Dicha tendencia puede deberse al ambito de trabajo y a las
caracteristicas de las conductas. Un ejemplo de esto son los suicidios y los
accidentes que SoOn derivados primeramente a una institucion publica.
Mientras que en casos de adicciones y €n trastornos de la alimentacion
ambos ambitos pueden llegar 2 intervenir. La categoria de ofros, S€
relaciona en gran medida con las probleméticas especificas de las
instituciones donde desempefian su trabajo los profesionales encuestados

(ver gréaficos 7y 8,ytabla1, 8y 9).
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Tabla 8. Comportamientos autodestructivos que S€ observan con mas
frecuencia en la practica profesional en Instituciones Publicas.

Orden 1 Orden 2 Orden 3
Adicciones
- 67% 22% 0%
|deacion suicida 0% 0%
11%
Suicidio : 0% 11%
0%

44%
Alimentacion
22%

r Comportamientos autodestructivos que se observan con mas frecuenciaen la |
| practica profesional en INSTITUCIONES PUBLICAS |

|.
|
—
‘Torden1 | |
i_ﬂordenz |
'Dorden3 | |

|
1

-t
%] L
l & !

Gré_ﬁ;d_?
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Tabla 9. Comportamientos

autodestructivos que Ss€ observan

frecuencia en la practica profesional privada.

con mas

[ Orden 1 Orden 2 Orden 3
|
Adicciones
64% 27% 00/4
|deacion suicida \ 0%
9% 36%
Suicidio 0%
0% 9%
Accidentologia 9%
18% 9%
Trast. de la 18% =
Alimentacién 36% 9%
Otras 9% 9%
36% |
]‘I— Comportamientos autodestructivos que se observan con mas frecuencia en |a
i practica profesional PRIVADA
S
1 60% i
1 50% -
| 40%
30% - o
'OOrden 1 |
20% |@Orden 2 i
|OQrden 3 n

| AS—

Gréfico 8
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El 95% de los profesionales encuestados considera que S€ han
incrementado las conductas autoagresivas en 08 gltimos 5 afos, mientras
que el 5% restante manifiesta que as mismas se han mantenido en este

lapso de tiempo (ver grafico 9 y tabla 10).

Tabla 10. Variacién de las conductas autoagresivas en los dltimos cinco
afos.

Conductas autoagresivas Cantidad de respuestas Porcentaje

Disminuido 0%

Mantenido 1 \ 5 %

Incremento

Total

| @ Disminuido 'il
ll Mantenido |
_ @@@@Eq
‘ 95% 'i

e — e |
Grafico 9
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Las causas sociales y culturales fueron ubicadas por los profesionales
encuestados, en su mayoria como primeras en orden de importancia. A
continuacion fueron seleccionadas las causas familiares y econémicas.

En un orden de importancia menor fueron considerados el grupo de
amigos y la educacion dentro de las causas expuestas.

Los medios de comunicacion y las caracteristicas de personalidad del
adolescente son las causas que se€ encuentran en las ultimas posiciones
jerarquicas. También, dos de los encuestados consideraron otras causas
dentro de las de menor importancia, las cuales fueron especificadas como:
falta de proyectos compartidos, carencia afectiva y falta de contencion (ver

tabla 11).

Tabla 11. Jerarquizacion de las causas que desencadenan las conductas
autoagresivas.

Econémicas 1 4 5 3 2 1
Familiares | 4| 6 3| 3| 2| 1 1
Personalidad } \ \ J
del

Adolescente l 3 2 5 7

Medios de
comunicacion

7



A partir de la comparacion de la eleccion, que los profesionales que
se desempefian tanto en el area publica como privada, realizaron sobre el
orden de importancia de las causas que inciden en el incremento de las
conductas autoagresivas en adolescentes, se puede visualizar lo siguiente.

En el caso de aquellos que trabajan en el ambito privado, priorizan las
causas sociales/ culturales y familiares, en tanto que quienes lo hacen en el
ambito plblico ademas de las mencionadas dan un peso importante a las
causas econdomicas. Esto puede deberse a que la poblacion asistida en las
instituciones  publicas en su mayoria tienen carencias econémicas
importantes.

Los profesionales de las instituciones publicas ponen mas énfasis en
la educacion recibida mientras que los profesionales que s€ desempeiian en
el area privada lo hacen en las caracteristicas de personalidad del
adolescente. Estas diferencias pueden relacionarse CoOn las realidades
sociales desiguales que hoy se presentan (ver tablas 12y 13).

Tabla 12. Jerarquizacion de las causas que desencadenan las conductas
autoagresivas en Instituciones Publicas.

[Orden | Orden | Orden

Sociales y
culturales
Econdémicas

Familiares \ 1

|
|
Personalidad | ‘
del Adolescente | 1
Grupo de

amigos 1 L] 3
Educacion 2 1 2 3

—

Medios de
comunicacion 1 1 2 1 4
| Otras l

13



Tabla 13. Jerarquizacion de las causas qgue desencadenan las conductas
autoagresivas en la practica Privada.

Sociales ¥
culturales

Familiares

Personalidad
del Adolescente

amigos

Medios de
comunicacion
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El 95% de los profesionales encuestados considera que las
caracteristicas de la posmodemidad inciden en gran medida en la
subjetividad adolescente, mientras que el 5% restante manifiesta que las

mismas ejercen una influencia moderada (ver grafico 10y tabla 14).

Tabla 14. Inciden

Incidencia de la
posmodemidad

cia de la posmodemidad en la subjetividad adolescente.

Cantidad de respuestas

Influye moderadamente

influye en gran medida

l
|.
|

l|—__ - ]
|

1

||

l l|E!_no influencia |
\ l|ﬂ influencia moderada |l
| |Oinfluencia gran medidal
|

|

S — e

Grafico 10
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Las variables que inciden

la subjetividad adolescente,

mencionadas por los profesionales en los cuestionarios realizados, pueden

agruparse en tres grandes categorias (ver cuadro 2).

Categorias

Caracteristicas de la Posmodernidad

Caracteristicas de la Personalidad

Adolescente

Problematicas Sociales y Familiares

Cuadro 2

Variables

Trastocamiento de valores

Privilegio del tener sobre el ser
Consumismo

individualismo Yy competitividad
Determina una manera de ser
Sujeto

Escasa tolerancia la
frustracion
Escasa
reflexion
Falta de registro del peligro Yy
de la consecuencia de sus
actos

Falta de reconocimiento de la
autoridad

No aceptacion de limites

Falta de proyectos

a

capacidad de la

Problemas econémicos
Escasa educacion
Influencia de los medios de
comunicacion

Influencia del grupo social
Falta de comunicacion
Dificultad para insertarse €n el
sistema

Falta de contencion y de apoyo
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CONCLUSIONES

La adolescencia cuestionada Yy cuestionadora, nos convoca @
repensarla. Tiempo de crisis, de crecimiento, de busqueda, que implica el
replanteo del pasado Yy la incertidumbre del proyecio futuro, en un presente
por momentos desolador.

E| adolescente atraviesa por desequilibrios € inestabilidades
necesarias en este proceso de constitucion de su identidad. No es un nifio,
tampoco un adulto. Debe desprenderse de su mundo infantil al tiempo que
se produce el derrumbe de la imagen parental elaborada durante su nifiez.

Entre euféricos y sombrios, los jovenes transitan el complejo proceso
de crecer, en un contexto sin referentes claros, sin redes que los sostengan
y que impone un modelo ideal dificil de alcanzar. Este escenario los hace ser
vacilantes, sensibles y en ocasiones inestables € imprevisibles en su
comportamiento.

El incremento de diversas conductas autoagresivas en adolescentes
en los ultimos cinco afios ha sido influenciado por las caracteristicas del
contexto actual. El individualismo y el narcisismo, el trastocamiento de
valores, la preeminencia del tener sobre el ser, el deterioro de la educacion y
de los sistemas de salud, la carencia de ideales sociales y de redes
identificatorias que contengan, la caida del valor de la palabra; favorecen
este tipo de comportamientos Yy la conformacién de identidades fragiles que

optan por actuaciones cuando las palabras faltan.
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Hoy los adolescentes son hijos de una sociedad violenta, desigual y
fragmentada que los empuja al miedo y a la desconfianza, a la frustracion y
al resentimiento. Los comportamientos autodestructivos nos hablan de lo
que la sociedad les refleja y del lugar desde el cual los adultos nos
posicionamos ante estos hechos, la falta de mirada, solo SOMOS
espectadores no comprometidos, “horrorizados’, desconcertados, mientras
ellos siguen muriendo ante nuestros ojos. Al respecto la Lic. Minnicelli en la
entrevista mantenida expreso que los jovenes hacen visible lo que ocurre en
la sociedad, lo que todos vivenciamos Yy que produce un malestar
generalizado; y por lo tanto es necesario destipificar el origen de estas
conductas, para que no contintien recayendo sobre ellos. Es necesario, de
acuerdo a la Licenciada, el establecimiento de limites en lo social, la
sancion de la palabra, no la del castigo, que determine lo que se puede
hacer y lo que no.

Alli donde o endeble de lo simbélico se hace patente lo real cobra
fuerza, atentando contra la vida de los jovenes.

Los profesionales encuestados que trabajan en el area de la Salud del
Partido de General Pueyrredén, en los ambitos publicos Y privados,
consideran que 10 comportamientos autodestructivos van en progresivo
aumento en los Gltimos afos, ¥ los que se observan con mayor frecuencia
hoy en dia en su practica corresponden a las adicciones v a los trastornos de
la alimentacion. En un porcentaje menor Se presentan casos que S€
encuadran dentro de la categoria de accidentologia, ideacion suicida y

suicidio.
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Los profesionales destacan como causas principales de este
fenémeno las sociales, culturales, familiares y economicas. Y en menor
orden de importancia mencionan las relacionadas con el entorno social y la
educacion

Adicciones, trastornos en la alimentacion, conductas suicidas se
repiten e insisten en una etapa en la que la vida y los proyectos deberian
primar. Accidentes y violencia muestran la dificultad del control pulsional que
los invade. Nos impacta y nos interroga esta tendencia a la muerte, su falta
de cuidado, su indiferencia ante el peligro. Pero cuando el adolescente
decide en forma voluntaria y conciente acabar con su vida es alin mas
desestructurante y abrumador, y nos moviliza a buscar respuestas y @ tomar
decisiones.

Lo agravante de la situacion actual parece Ser la
“naturalizacion” de la violencia. El contexto de agresividad se percibe como
natural: en lugar de que estos comportamientos sean disparadores de
replanteos 0 resignificaciones parecen tomarse como habituales. El articulo
«adolescentes en Riesgo. Violencia por nada: Qué hay detras de las nuevas
peleas juveniles” (ver anexo), plantea a la violencia como manifestacion de
la actuacion, la cual trasciende las fronteras sociales y econdmicas. La
violencia dirigida a objetos externos o a si mismo, se Ve reflejada en cada
uno de los testimonios y en los indices de causas penales en las cuales los
actores imputados son adolescentes (52% adolescentes clase media Y alta;

48% adolescentes de bajos recursos).
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E| autor del articulo, establece una relacion entre violencia sin motivos
aparentes Yy adicciones. El uso y abuso de sustancias, alcohol vy
energizantes, “facilitan” la desinhibicién, el sentimiento ilusorio de seguridad
personal, y el control y dominio sobre los objetos externos.

De las palabras del Lic. Moisano, quien coordina la O.N.G. “Otro
Joven”, se desprende que hoy se esta frente a una cultura que ensalza el
éxito y el consumo, fomentando una vision omnipotente del hombre negando
su fragilidad y dependencia. La droga constituye una forma mas de consumo
que se ha difundido entre los jovenes Y refleja las ansias de huir de una
sociedad poco grata.

Esta realidad nos convoca a hacernos responsables, a dejarnos
afectar por el padecimiento de estos jovenes, comprometernos a
escucharlos, a dejar de ser indiferentes. ¢Qué mas tienen que hacer los
adolescentes para gue respondamos por ellos, para movilizarnos, para que
nos duela lo que les pasa?. Este es el punto y eso depende de los adultos

no de ellos.
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Profesion: Especialidad:
Institucion:
Antigiiedad:
Edad: Sexo:
1. ¢Cuales de estos comportamientos estima que dan cuenta de conductas

autodestructivas en adolescentes (en la franja etaria comprendida entre los
13 a 18 afios de edad)? (Marque con una cruz una o varias opciones)

- Adicciones

- ldeacion suicida

- Suicidio

- Accidentologia

- Trastornos de la alimentacion
- Oftras ¢, Cudles?

Del listado anterior de comportamientos autodestructivos en adolescentes,
mencione las tres conductas que observa con mas frecuencia en su
practica profesional, segun un orden de importancia (de la mas frecuente
(1) a la menos frecuente (3).

Considera que las conductas autoagresivas, efectuadas por adolescentes
(entre 13 y 18 afios), en los (iltimos cinco afos han: (Marque con una cruz
una opcién)

- Disminuido
- Mantenido
- Incrementado

LA qué causas atribuye la tendencia anterior? Puntde de 1 a 8 segun un
orden de jerarquia (1la causa mas importante; 8 la menos importante)

- Sociales y culturales

- Econoémicas

- Familiares

. Personalidad del adolescente
- Grupo de amigos/as

- Educacion

. Medios de comunicacién

- Otras ¢, Cuales?



5. En qué medida considera que las caracteristicas de la sociedad
posmoderna inciden en la subjetividad adolescente:

- Noinfluyen

- Influyen de forma moderada
- Influyen en gran medida

.........................................................................................................................................

..........................................................................................................................................



ENTREVISTAS

Entrevista realizada a la Lic. Mercedes Minnicelli durante el mes de
Mayo del corriente afio, debido a la experiencia en la clinica con

adolescentes tanto en el ambito publico como privado.

-;,Qué comportamientos en el adolescente considera que configuran

conductas autodestructivas?

-Quizas el tema del comportamiento adolescente halla que situarlo en
un tema mas amplio, que es un momento critico en la vida, en el cual
aquellas cosas que en la infancia fueron vividas de una determinada
manera, es como si se pasaran en limpio. En este momento &s mas dificil
ubicar aquello que pueda ser constructivo que aquello gque pueda ser
destructivo. Esto plantea preguntas de distinto orden: preguntas en torno a lo
familiar, preguntas en torno 2 lo social, preguntas en torno a como se
exponen o estan expuestos los chicos y los adolescentes al no registrar
riesgos, y a sabiendas de ciertos riesgos, desafiarlos. Desde alli es como si
se perdieran los limites ante el dolor, ante el sufrimiento, y como si el todo
vale nos estuviera invadiendo desde distintos lugares.

Los adolescentes no hacen mas que reflejar, como ha sucedido ha lo
largo de todas las épocas, un malestar generalizado, porque los que muchas

veces no tienen limites son los adultos, entonces cuando en una sociedad se



pierden los limites en lo social eso también tiene influencia en la subjetividad
y viceversa. Porque definir qué es lo destructivo y qué es lo constructivo
leva a analizar el tema en un campo mas amplio qué €s el de la
antropologia y el de la sociologia. Hay fiestas en las que participan |08
adolescentes que NOSOLros las vemos y son absolutamente y no solamente
autodestructivas, son letales, fiestas como la de la meaculpa, por ejemplo,
que se hace en un boliche de esta ciudad; en donde ahi, en lo que YO estoy
trabajando es en habilitar preguntas: que es lo que los lleva a buscar fiestas,
a buscar rituales, a buscar como una especie de soporte que no esta en
otros ambitos.

En otras épocas la adolescencia se instauraba a través de rituales de
paso, ahi se establecian las diferencias entre los que eran nifios ¥ los que ya
no, y ese ritual permitia ingresar al mundo de los adultos. Hoy dia no hay
esto, no tenemos ese tipo de préacticas, sin embargo y a pesar de ello, ellos
se las inventan y son practicas que digamos no estan ajenas a otras
practicas que se presentan en otras culturas en las cuales se inflingen dolor,
se poner aritos, se hacen tatuajes que son terriblemente dolorosos, como si
hubiera necesidad de algun tipo de inscripcion en el cuerpo y en cierta
ceremonia que no les aporta la cultura, no les aporta la tradicién, que no las
aporta ni siquiera la familia. En ese contexto también algo que esta carente
es el no, es decir, cuando en una comunidad todo vale y no sé delimita que
esta permitido y gque esta prohibido, ni siquiera esas practicas que ellos

realizan tienen un sustento cultural.



La otra vez, viste que en el chiste estan dichas cosas que de otra
manera... un taxista... iba yo en un taxi y aparece un muchachito de
contramano por Independencia, entonces el tachero dice “uy ahi va un
donante de 6rganos’, 1o cual es lo que se llama humor negro pero
literalmente estan expuestos al descuido, se descuidan y lamentablemente
estamos en una ciudad en la cual mueren jovenes permanentemente y bajo
distintas formas Y de ese tema no s€ habla. Estamos en una ciudad que
tiene un altisimo indice de suicidio adolescente Y de ese tema no s€ habla, ni
se puede hablar valla a saber por qué. Creo que cuando un suicidio sé
produjo ya €s tarde, pero algo dice todo esto que esta pasando, ¥ habla de la
desproteccion en la que se encuentran y en la cual los dejamos. A [0S

adultos les cuesta sostener los limites, sostener as pautas y decir asi no.
-No se habla, ¥ ademas no hay registros estadisticos

-Hay cosas qué no se quieren registrar en estadistica porque las
estadisticas no son numeros, las estadisticas hablan, entonces parece que
es un dato que nadie quiere registrar, asi como se registran muchas otras
cosas, pavadas, no se quiere registrar la muerte de los jovenes. En nuestro
pais esto es histérico, siempre los jovenes fueron al frente, fueron enviados
al frente, pensa en la guerra de Malvinas, pensa en los bebés
desaparecidos, pensa en lo que significo la represion y si nos vamos mas
atras lo que significo a principios de siglo cuando l0s entre comillas

desadaptados que eran hijos de inmigrantes, chicos qué estaban sueltos



fueron enviados al lazareto Martin Garcia, diez mil pibes que bueno... N0 NOS
queremos hacer cargo de esa parte que nos hace “feos, sucios, y malos” y

eso lo padecen los jovenes.

-; Cuales son los comportamientos de este tipo que ve de forma mas

habitual en su practica profesional?

-Hay de distinto orden y son multiples las formas, emborracharse
hasta quedar desmayado es una forma autodestructiva, sin embargo es
pertenecer Y diferenciarse y nadie le ensefia a tomar, aparece como que
esta mal, como mira lo que hacen, se los ve como espectadores, sin
embargo sigue, pero los padres los dejan ir a bailar, estamos hablando a
veces de chicos de once o doce afios. Entonces, ¢qué es lo destructivo?.
Digamos quien [0S esta mandando al frente nuevamente, desprotegidos Yy
sin... no creo que el alcohol sea malo per se, todo depende de cuanto se
tome. No hay una acompafiamiento, no de lo que significa la iniciacion. Ir a
un baile de una matinée para un chico es una forma de iniciarse, iniciarse en
la trasnochada, iniciarse en lo que significaria el intercambio con el otro
sexo, sin embargo es una cuestion del narcisismo de los padres, no una
necesidad de ellos, porque no hay espera a que llegue ese momento, lo
precipitan antes. Hay colegios en los cuales empiezan las diécusiones en
cuarto grado, estamos hablando de chicos de nueve, cuando ellos estan en
plena latencia, se supone, y donde todavia no es ese el interés, es otro, pero

son los adultos los que empiezan a promover 0 si hay alguno que es mas



grande... noO le dicen no, todavia no porque S0S chico, tenés que esperar,

quedan literalmente mandados al frente.

-¢La posmodernidad y el contexto facilitan el auge de estas

conductas? ¢De qué manera?

_Desde mi posicion yo no crec qué estemos en la posmodernidad.
Esta es la modernidad méas plena, esto ha sido el proyecto moderno, en
donde quedé asociado lo cientifico con lo econdémico, con lo juridico, con el
estado y se han desvirtuado, digamos, la légica del mercado paso a ser la
l6gica o la ley © la norma y €so es por un desplazamiento, no porqué deba
ser asi 0 porgue tenga que ser asi o0 porque naturalmente sea asi, entonces
si no nos advertimos de €so, cada vez van a ser mas los chicos que van a
morir en peleas, que van a morir 2 golpes, que van a ser descuidados,
porque estan solos, entonces yo lo que me pregunto es qué estamos
haciendo como generacion humana con respecto de los jovenes.

Entonces, lo autodestructivo ¢, donde ubicarlo?, ¢como definir que s
lo autodestructivo?, sialo mejor ese arito que se ponen O ese tatuaje que se
hacen les permite a ellos inscribirse de alguna manera en un grupo, escribir
en su cuerpo un emblema, un simbolo que no esta, que no se puede tramitar
simbdlicamente, que necesita tener un contacto en lo real, entonces ¢(,es0 €8
lo autodestructivo?. ., Qué se hagan un tatuaje?, ¢O es otro el lugar en
donde hay que buscar la destruccion, digamos lo que oficia como verdugo?.

Entonces estamos acostumbrados a leer las cuestiones. Para un chico a lo



mejor eso es un acto vital, digamos la muerte no hay gque desafiarla, la
muerte es un limite real, entonces enfrentados a la muerte, la desafian, pero
ellos no hacen mas que reflejar lo que permanentemente se hace, o el lifting
por ejemplo, scuanto puede tener de autodestructivo para construir una
imagen que tape el paso de los afios?. Entonces si esO S€ hace en un
gabinete quirurgico @ cambio de mucho dinero y en las manos de un
cientifico, médico cirujano plastico esta bien, pero implica dolor, implica
anestesia, implica el post operatorio, implica riesgo quirargico, implica una
herida que tiene que cicatrizar, entonces ¢por qué eso no €s visto como
autodestructivo Y si que se dafie, que s€ inscriba un tatuaje en el cuerpo un
chico?.

Ahora ¢qué hace que un pibe vaya Ppor Independencia en
contramano, Y No registre a su alrededor los autos, ¥ nO registre que s¢€ lo
van a llevar por delante, que lo van a matar?. Es muy dificil delimitar qué es
lo autodestructivo. Ellos reflejan ni mas ni menos lo que esta pasando en la
sociedad, lo que estamos pasando todos, entonces desde ahi que quisiera
destipificar, lo que Creo que no hay que tipificar, hay que definir en gue
posicion uno $€ ubica ante esto, y sino otra vez recaen sobre ellos sus

conductas autodestructivas.

-¢ Entonces todas estas conductas autodestructivas son un reflejo de

lo que la sociedad les esta dando?



_Es un reflejo de nosotros los adultos, no de la sociedad en general.
Por ejemplo la escuela, la escuela es para aprender, la escuela es para
hacerse de amigos, Y ¢por qué la escuela ahora es un campo de batalla?,
;,Qué pasa que no hay quien dice este es un jugar de aprendizaje?. Porque
también se aprende en una pelea, se aprende a no danar a otro y s€
aprende a establecer limites, ahora €s0 tiene que venir de la palabra de otro,
nadie lo tiene naturalmente, son formas de inscripcién de la legalidad, de i0
permitido, de lo prohibido, alguien tiene que sancionar el “te estas haciendo
dafio’, y él dird “a mi qué me importa”, “bueno si a vos no te importa a mi si
me importa, yo no quiero ser testigo de esta situacion, en todo caso si
querés tomar esa decision hacelo en otro lugar, pero no aca, porque Yo
como testigo no lo tolero”. Pero si nosotros como testigos pasamos a ser
espectadores de una escena, gozando de la escena, “ mira que pasa, mira lo
que hacen’, entonces desde ahi es muy dificil qué ellos puedan hacer algo.

Yo creo que hay que reposicionar el analisis del tema, reposicionarlo y
decir qué dicen los chicos con estas situaciones. Dicen que no hay nadie
que sancione, la sancién de la palabra no la del castigo, que diga esto se
puede, esto nO S€ puede.

Puede ser que un bebé tenga conductas autodestructivas, que €s
toda una patologia, una sefal de algo serio, hay bebitos que se arrancan los
pelos y es una cosa de desesperacion, ¢ahi qué esta pasando, qué esta
pasando con el sostén que tiene, qué esta pasando, qué dice ese bebé con
ese hacerse dafio 2 si mismo? En el discurso del otro, en el deseo del otro,

,dénde esta la mirada, dénde esta la voz, dénde esta el sostén fisico?



Es necesario ubicar el problema, respecto de qué quiere decir
autodestruccion, porque s una especie de fagocitocis, hay algo que no
termina de inscribirse, de decir la vida vale, y si la vida vale ese es un valor
social, porque para otras comunidades la vida vale en la medida en que Dios
lo determina. Si Dios dice que tenés que subirte 2 un avion y estrellarte
contra una torre, va a ser en nombre de Dios, es decir que el ser humano no
responde a una légica cientifica, responde a otra, €s otra la légica, entonces
uno dice, ¢como alguien puede entregar la vida?, pero desde si mismo su
vida no es el valor, el valor es amar a Dios o responder a la palabra de Dios.

Si la pregunta €s hacia doénde nos estamos dirigiendo que los
adolescentes no valoran a vida, en nombre de qué en todo caso, y creo gue
a esto es necesario ponerle palabras. Justamente también la muerte de la
palabra es una forma, yo no diria de suicidio sino de asesinato, porgue son
multiples, es una cantidad inmensa de chicos que no son hablados por
nadie, que no tienen quien se dirija hacia ellos. ¢Y esas no son formas de
asesinato subjetivo?. No son hablados, no son tenidos en cuenta, no son
sostenidos, no estan siendo mas que obedientes a una voluntad que los
excede y como si hubiera un mandato, no hacen mas que responder a un
mandato mayor qué no los tiene en cuenta. EsO esta en el discurso, no €s
algo abstracto, no €3 una idea religiosa, esto esta en el discurso, esta en las
practicas, esta en las faltas de sostén, esta en lo que no s& hace; entonces
desde ahi es esperable, es consecuencia légica gueé los adolescentes
respondan de esa manera. Yo recibi, recibo un paciente en consulta, que es

un chico comun entre comillas, es decir un pibe que tiene trece ailos. No le



encontrar los fundamentos y las estrategias como para que estos espacios

se habiliten.

Entrevista realizada al Lic. Gabriel Moisano durante el mes de Abril
del corriente afto, quien trabaja en la O.N.G. Otro Joven conformando un

grupo interdisciplinario que opera directamente en la comunidad.

“Otro Joven” es una organizacion no gubernamental constituida con el
fin de destinar esfuerzos para favorecer y promover la insercién en la red
social, de nifios y jovenes gue al cumplir la mayoria de edad estan excluidos
del campo social Y cultural; marginados del campo laboral por su escasa
inclusién en el ambito educativo y/o formativo.

“Otro Joven” no solo esta integrada por un grupo de profesionales
provenientes de distintas disciplinas (médicos clinicos, psiquiatras,
psicblogos, asistentes sociales, enfermeros, estudiantes voluntarios), sino
que tambien lo fundan un grupo de jovenes que son quienes le dan un
especial empuje a los proyectos Y quienes sostienen todo el trabajo
necesario para el dinamismo de la organizacion. Cinco son las lineas de
fuerza que sostienen el proyecto de esta organizacion: el sujeto, el discurso,
el lazo social, la investigacion y la educacion.

Al ser una Comunidad Terapéutica posee un modelo de rehabilitacion
y tratamiento, COmMO asi también un programa estructurado pensado para

tratar los aspectos emocionales, conductuales y familiares de estos jovenes.



Se pone énfasis en la abstinencia, la autoayuda, el crecimiento personal y 12
contencion del grupo de pares. Dicho programa consta de tres fases:
adaptacion, internacion y externacion, que todo joven en forma progresiva
debe ir cumpliendo. El Gltimo momento mencionado se realiza en forma
gradual y junto con la atribucién de ciertas responsabilidades que habian
perdido.

El Consejo Provincial del Menor y la Familia reconocié el proyecto de
“Otro Joven” mediante la resolucion 550, en 1995.

Esta O.N.G. recibe jovenes derivados por los Tribunales de Menores
con causas penales O asistenciales pertenecientes 2 la Pcia. de Buenos
Aires, todos de género masculino entre 12y 21 afios. Si bien estan
contenidos en instituciones, hogares 0 programas, requieren de otro sostén
profesional especializado para aminorar los riesgos dentro y fuera de las
mismas.

Esta prestacion sostiene conjuntamente con el Consejo Provincial 12
idea de externar Y evitar el ingreso de jovenes al circuito internativo de
menores Yy su aislamiento. Es por ello que los tratamientos son de tipo
ambulatorios, con la modalidad de Hospital de Dia, especializados en
patologias infanto- juveniles.

El Lic. Moisano especifico que quienes se encuentran en esta
organizacion y llevan a cabo dicho proyecto son jovenes con problemas de
adiccién a las drogas. Y a continuacién nos hizo una breve resefa historica

de dicha tematica.



El consumo de drogas €s tan antiguo como la humanidad y estaba
asociado a los ritos religiosos organizados de diferentes maneras en cada
cultura: para acompafar al hombre en sus deseos de indagar y negar la
realidad, aplacar el terror a lo desconocido y a luchar contra la muerte.

También fueron usadas con fines terapéuticos. Esto s& realizaba en
una situaciéon netamente comunitaria y participativa en la década de los 60,
donde la civilizacion sé caracterizaba por el rechazo del pensamiento
racional que buscaba comprender, calcular y preservar todo. A partir de esta
época comienza a extenderse la red de distribucién de las drogas, entrando
a nuestro pais. El consumo deja de ser exclusivo de las clases altas y de
ciertos sectores del mundo artistico extendiéndose a grupos de clase media.

Hoy se esté frente a una cultura que ensalza el éxito y el consumo
fomentando una vision omnipotente del hombre negando su fragilidad vy
dependencia. La industria del ocio genera una produccion masiva de bienes
de consumo dirigida a llenar el tiempo libre, que en poco tiempo provoca
sentimientos de aburrimiento. La droga constituye una forma mas de
consumo que se ha difundido entre los jovenes y refleja las ansias de huir de

una sociedad poco grata.
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ADOLESCENTES EN RIESGO
Violencia por nada: Qué hay detrés de las nuevas peleas juveniles

Son chicos de entre 14 y 20 afios, buen nivel educativo y sin apuros
economicos. Pero cuando salen a bailar pueden terminar matandose 2

golpes. La faita de limites, ia sensacion de impunidad y el exceso de aicohol,
factores clave.

Ella tiene sblo 17 afhos, pero 1a astucia de un aduito tipicamente argentino:

*; Ves?, tengo dos cédulas de mis amigas y tres registros de conducir,
truchos, obvic. Con esto entro a cualquier boliche y nadie puede negarme
webidas alcondiicas”. Son ias 3.15 de ia madrugada y ia iuna llena apurtaia
el Rio de la Plata. Para ella y sus tres amigas de San Fernando y San isidro
recién empieza una noche gue terminara cuando asome el dia, quién sabe
como.

La muerte de Matias Bragagnolo iuego de una peiea de chicos, hace una
semana, las hace mirar un contexto de agresividad que perciben como
natural: "Hay chicos que sé entrenan toda ia semana en el gimnasio para
pelearse los sabados. La mayoria son tranquilos, pero a veces hay grupos
gue les gusta cagarse a pifias", dice Naty, una flaguita exiroveriiaa gue ya
cumplié ios 18. “*En el Ciub San Fernando, por ejemplo, ios chicos del rugby
siempre enfrentan a ios skinheads. A veces esta bueno: un dia pudimos
entrar a un boliche gracias ai tumuito gue se armo en la puerta, donde nos
habian rebotado minutos antes”.

Mias de 40 testimonios recogidos de madrugada por res periodistas de
Clarin, en boliches ¥ bares de Costanera Norte, Recoleta, Los Arcos, Las
Cafiitas y Pilar, aceptaron gue asoma un nueve probiema juvenil, ia violencia
sin motivos aparentes, casi incomprensible, incentivada por el consumo de
alcoho!, bebidas energizantes y dregas, ¥ alentado por un esguema de
diversién que parece concebido para que el descontrol no tenga
responsables. Por supuesto, esto ne ocurre todos los sabados ni describe 2
todos los chicos de mejores recursos. Pero la fortuna de que aun no sea un
fenémeno masivo no disminuve la inquietud ante semejantes hechos.

“Gerca de un 80 por ciento de los jovenes de entre 16 y 18 anos resueive
sus conflictos a las trompadas. Muchos terminan con lesiones, y en algunos
casos hasta con denuncias policiales. En ia Gitima década, ia citacién de



padres a ios colegios por enfrentamientos fisicos de sus hijos aumento un 60
por ciento”, sefala el psicoanalista Fernando Osorio, autor del libro
"iolencia en las escuelas’. Sin embargo, la profesora de Derecho Penal
Juvenil de ta UBA Mary Beloff subraya que "ia criminalidad juvenil no esta
medida en la Argentina por métodos cientificos serios, POF lo gue cualquier
conclusion puede ser temeraria y se referira, en todo caso, & percepciones’.
Estadisticas parciales ofrecen pistas para entender por qué se repiten los
casos de violencia entre jovenes gue, en apariencia, no tienen justificaciones
sociaies (pobreza, falta de educacion, desempieo paterno). Entre 2001y
2003, el 3 por ciento de las causas penales instruidas en los iuzgados
portefios tuvieron como imputados a jovenes menores de 18 afios. De ellas,
48 por ciento pertenecia & hogares de baijos recursos y €l 52 por ciento, a
chicos de clase mediay alta. A suvez, un relevamiento realizado el afo
pasado por ia Eacuitad de Derecho de ia UBA junto con UNESCO entre
1.800 profesionales de Ia educacién, revel6 que ocho de cada diez
asumfan no estar formados para manejar situaciones de violencia.
Entre elios, el 75 por ciento trabajaba en colegios privados que asisten a
una poblacion de clase media y alta.

En la segunda valia de control de ingreso del boliche Mint, entre €l
Aeroparque y el rio, igvenes musculosos empuian y gritan para tratar de
entrar gratis. No lo consiguen'y empiezan a "meterse pta” entre si:

—Ei patovica dijo gue no vas a entrar porque sos un negro de mierda. Si
insistis, te va a sacar del forro del culo.

—¢,Cudl? ¢eual?, decime quién es que lo mato.

—Te va a matar él a vos, enano.

Repetiran escenas parecidas hasta ias cuatro de ia mafana. Los patovicas
miran sin prestarles atencion y siguen pebiendo de una latita negra y roja. En
sus espalda se lee "Prevencion”.

Para el psicoanaiista Osorio, “en el 70 por ciento de los jovenes de ciase alta
que trato en mi consultorio o cuando asesoro a colegios, veo una fuerte
creencia de acceso llimitado a todo io que quieren, como si todo se pudiera
comprar con plata. Esta ideologia de ia impunidad por lo general se
encuentra en familias con padres gue diaiogan poco con sus hijos, guienes a
su vez casi fueron criados por personas ajenas & {a familia. La
sobreocupacion de actividades escolares ¥ extraescolares tambien potencia
ese desencueniro”. El experto en prevencién de las adicciones Wilbur
Grimson pone el acento en que "todo se ha descontrolado basicamente

por el consumo de alcohol™.

., Qué efectos puede iener esa faita de contencion afectiva? "Seguramente,
una alteracién en la conformacién psiquica de estos jovenes, que les causa
una compulsion irrefrenable de sus impuisos”, plantea Osorio. "Esta



compuision ios empuja a conseguir io que guieren a cualquier costo. Asi,
se exponen inevitablemente a escenarios que lindan con la delincuencia,
bajo ia tranquiiidad que les da su estrato social: no me va a pasar nada’.
Grimson coincide: "La talta de sancion de estas conductas las termina
reproduciendo".

En la busqueda de antecendentes de estos casos de violencia, otro foco de
atencion esta en la zona Norte del Gran Buencs Aires. Pero los titulares de
los Foros de Seguridad de Vicente Lopez, Siivia Saravia y Oscar Pechof,
niegan que las peleas adolescentes sean frecuentes alli.

Ei gerente de uno de los boliches mas tradicionales de ese municipio, que
pidi6 mantener su nombre en reserva, tiene otra mirada: "Nosotros
apuntamos a un publico mayor a 20 afios porgue hoy 10s adolescentes son
un problema. Cuando nos alquilan para las fiestas de fin de curso les
ponemos miichas restricciones porque son muy violentos. Y cuanto mas
aito es el estrato social mas vioientos son”. Algo parecido opina el ex
boxeador Jorge "Karateca” Medina, que tiene un gimnasio en Martinez: "Es
dificii poneries un limite a estos chicos, que iienen a papa que es amigo del
juez o del comisario. Uno los domina porgque tiene calle, pero son dificiles. A
mi gimnasio no vienen grupitos violentos. S los tuviera los echo”.

Como ios presuntos agresores de Ariel Malvino, ios protagonistas de otro de
los casos que Clarin presenta hoy tenian alguna vinculacion con el rugby.
Mario Barandiarén, encargado de difusion de la Unidn de Rugby de Buenos
Aires (URBA) rechaza el vinculo de este deporte con ja violencia: "Es una
espaga muy injusta gue tenemos en 15 cabeza. Nosotros hacemoes
campaiias preventivas y cursos sobre primeros auxilios, ingesta de alcohol ¥
consumo de drogas. Desde hace dos aios, ademas, hay menes expulsados
y menos incidentes en ios partidos. Claro, la nuestra es una comunidad cada
vez mas masiva, pero eso no quiere decir que toda ia gente del rugby
sea pendenciera’, s€ defiende.

En uno de los countries méas antiguos de Pilar, Ciarin se reunié con un grupo
de jovenes gue juegan al fatbol en el tornec intercountries y a la noche van a
pailar por la zona o, jos que ya tienen registro de condugcir, a los boliches de
la Costanera. "Salimos siempre en grupo y @ veces nos agarramos a
trompadas”, dice uno de ellos, y los demas estalian en carcajadas. LOS
chicos dicen que no forman una pandilia, y que “si {e peleas en ia cancha de
fathol, todo queda ahi. Pero si a la noche vas @ bailar y te encontras con los
mismos chicos puede ser gue no pase nada o gue nos matemos a
pifias”,

Las voces recogidas por Ciarin permiten reconstruir el cicio que muchas
veces acaba en viclencia:



1 La noche comienza en casas particulares, pubs de la avenida Dei
Libertador, Recoleta o0 Palermo, y maxikioscos cercanos a los boliches de la
Costanera. Alli, los chicos consumen varias botellas de cerveza y, sobre
todo, mezcian tragos energizantes con alcohol. La vedette hoy es el
speed con vodka, gue también se consigue en los boliches a cambio de 15
pesos. Los més osados pueden incluir en estas combinaciones algun
medicamento euforizante, como antidepresivos.

71 En la puerta o adentro del boliche, cuando ia decision de pelearse ya fue
tomada, estos grupos de chicos suelen enviar a uno "débil" como sefiuelo
para generar una provocacién. Una mirada desafiante, ia acusacion de
que "miraste a mi novia" o un simple roce de hombros son as "chispas" mas
frecuentes. Después, los demas pibes que estaban agazapados a la espera

intervienen en la trifuica dejando en minoria al "elegido’”.

| Sila pelea ocurrié dentro de un local, los “patovicas” intervienen de
inmediato para sacar a los revoltosos, que a veces siguen neleandose en
1a caiie. Alii, la accién acaba cuando algin chico termina muy tastimado, 0
cuando interviene ia Policia.

Patricio tiene 20 afios, le gusta salir a bailar y el sabado pasado esiuvo con
sus amigos en la zona de Costanera Norte, una hora antes de que alli fuera
atacado Matias Bragagnoio. Y dice: ""Me tiraste ei trago”, ésa es ia
excusa hueva para generar una pelea. Unovaa bailar tranquiio, pero todo
el mundo sabe que puede haber pifias. Eso de grupos de diez contra unod o
dos pasa mucho. A mi me pasé dos o tres veces. Una vez en Plaza Serrano
porque sin querer le tiré la bicicleta a un pibe, o porquée tenia una remera que
decia England. Y a veces ia Policia y ia Prefectura no sé meten como
deberian".

Ciaudio Mate, subsecretario de Prevencion de las Adicciones bonaerense,
aleja otro cliché recurrente a la hora de explicar ia violencia juvenil: "Yo no
creo que ia television y ia playstation generen viclencia. Pero junto a otros
factores, si estoy seguro de que la naturalizan. Esa violencia antes era
considerada aberrante, ¥ 12 aberracion es un dique moral de contencion
que impide pasar de ia imagen al acto violento. Ahora vivimos como en
un juego virtual, en el gue esta disociado el acto de violencia —que se
vueive posible—y ia sensacién de aberracion que debiera producir. Esto
esta pasando fuertemente”.

i a frecuencia y la magnitud de las golpizas se suma a otros factores de
riesgo detectados por los especialistas (consumo excesivo de alcohol 0
adicciones a drogas que, por ejemplo, causan accidentes de transito por
exceso de velocidad) para configurar otra estadistica bochornosa: mientras
los indicadores de salud argentinos son cada vez mejores, la tasa de
mortalidad entre ios adoiescentes bonaerenses sé duplicé en diez
afios. "Es doloroso e increible, casi todas son muertes evitables. Estamos



haciendo varios estudios para intentar explicar esto’, acepta Mate.

Con mas hechos de viclencia y tras ia seguidilia de casos iatales, otra de ias
preguntas que sonaron esta semana fue qué hacer con jos adolescentes
agresores. En ia vereda opuesta a ia de Juan Carios Biumberg, que volvid a
pedir ia baja de ia edad de imputabilidad penal, la penalista Mary Beloff
cree gue "debemos debatir un sistema especial con una responsah‘iiidad
diferenciada para ios adolescenties que cometen delitos, orientado hacia
la responsabéﬁzacién y reparacion de las consecuencias”. Sus palabras,
compartidas por ia mayoria de i0s especialistas y iegisiadores entendidos en
temas infantojuveniles, apuntan a no perder el foco sobre el lugar que casl
siempre ocupan i08 adolescentes frente & 12 violencia: el de victimas.
SegUn ei adeianto para Ciarin de un relevamiento de ia ONG Periodismo
Sacial sobre las noticias protagonizadas por jovenes durante el afic pasado
en los 17 principaies diarios del pais, "por cada cinco ¢chicos O adolescentes
victimas de violencia hay uno que agrede”. Todos sufren las causas que les
cierran l0s pufios O terminan abollando sus caras. Todos esperan una
respuesta.



