Psicoterapia: Questoes preliminares
Franklin Goldgrub

Uma reflexdo sobre a psicoterapia pressupde o exame de (pelo menos) duas
questoes:

1) Que tipo de demanda subjaz a emergéncia da psicoterapia? A psicoterapia
tem antecedentes em alguma pratica — institucional ou ndo — anterior? [1]

2) Que relagao ha entre psicoterapia e psicologia, e qual € o lugar da
psicoterapia entre as praticas que se definem como transformadoras ou
“curativas”, de outro? [2]

A primeira questao se subdivide em: (A) O objeto da psicoterapia (como quer
que seja definido: sintomas psicoldgicos, conflitos psiquicos, questdes ou
problemas existenciais, inadaptagao familiar e/ou social) poderia/deveria ser
relacionado com determinada formagéao social (por exemplo, a sociedade
industrial de fins do século passado)? E, caso a resposta fér positiva, como?

De forma absoluta ou relativa? (Ou seja, o objeto em questao passa a existir
em decorréncia das caracteristicas de uma dada formacao social ou apenas
tem algumas de suas particularidades influenciadas/determinadas e a sua
frequéncia diminuida ou exacerbada pelo meio?)

Com referéncia a (A) ha duas alternativas. Segundo determinado enfoque, os
sintomas|[3] seriam considerados “aculturais”, podendo ocorrer em qualquer
tipo de sociedade, primitiva ou contemporanea, feudal ou industrial,
independentemente das caracteristicas da cultura em questao, variando
apenas no aspecto quantitativo (por exemplo, diferengas percentuais entre
“‘doencas mentais” nas populagdes tribais e nas modernas sociedades
industriais, ou diferengas nos indices de diagnéstico e internagdo conforme se
trate de centros urbanos ou comunidades rurais). Tais variagdes poderiam ser
consideradas como mais ou menos importantes, instaurando assim uma
divisdo nesse enfoque, mas nao a ponto de abalar a concepg¢ao segundo a
qual o papel determinante deve ser outorgado a natureza do conflito, e ndo
ao seu peso estatistico.



A abordagem oposta argumentaria a favor da idéia de que as particularidades
de cada sociedade € que seriam determinantes, tanto em relacéo a
ocorréncia das sindromes como no que se refere a prépria concepgao que se
tem delas. (Assim, o mesmo relato de “ouvir vozes” que provavelmente um
psiquiatra diagnosticaria hoje como formacgao delirante, talvez seria
considerado, no Velho Testamento, como testemunho da comunicagao entre
a divindade e seus crentes mais proximos ou, na Grécia antiga, enquanto
manifestagao oracular).-

Esta ultima posicdo pode expressar-se, tal como a anterior, de duas formas,
uma mais categorica, apresentando a influéncia do social como decisiva, ou
atenuadamente, considerando que a “natureza humana” (mesmo que a
respectiva definicdo permanega problematica), pode incluir aspectos
atemporais (ligados a biologia, por exemplo), que colocariam um limite ao
peso das determinacdes sociais.-

Aqui encontramos uma questao fundamental, a da oposi¢cao epistemoldgica
entre o biolégico e o cultural, ou o inato e o adquirido. Em ciéncias naturais, e
sob a égide do darwinismo, essa oposi¢céo cedeu espacgo a idéia de uma
conciliacdo entre esses dois fatores gnoseoldgicos “classicos’[4]. De fato,a
teoria da evolugdo concede um lugar tanto aos fatores organicos[5] como ao
meio, representados pelos conceitos “mutacéo” e “selecao natural”. Em
ciéncias humanas, porém, a controversia permanece € nao sem motivo —
tanto a subjetividade como a cultura podem ser consideradas como néo
redutiveis ao modelo cientifico darwinista, na medida em que parecem
revestir-se de uma complexidade muito maior do que o comportamento das
criaturas da natureza.

O problema cresce em complexidade se fér levado em conta que a tentativa
de aplicar a légica darwinista a sociedade humana ou ao individuo pode gerar
concepcgdes tao distantes como as de Skinner e Piaget. Por outro lado, as
teorias que, mesmo sem definir com clareza sua posi¢ao epistemoldgica, se
opdem a um tal enquadramento, também podem divergir entre si[6].-

Com relagao a esse tema é necessario mencionar um autor preocupado
precisamente com a questao epistemoldgica subjacente a psicoterapia e cuja
obra alcangou grande repercussao. Em Psicologia e Doenga Mental (1962)
Michel Foucault (Poitiers 1926 — Paris 1984) propde que se considere a
loucura do ponto de vista de seu significado em relacdo aos valores vigentes



em determinado momento histérico, programa que ele proprio concretizaria
em O nascimento da clinica (1963).

A seguir procuraremos descrever as teses centrais de P&DM. A diferenca
existente entre as concepcdes professadas até o Renascimento e nas
formacdes sociais subsequentes mostra até que ponto uma transformacao
social profunda é capaz de afetar o estatuto da loucura. De fato, Foucault
aborda a questéo a partir do angulo social, mostrando como a condi¢do do
louco é definida pelo discurso vigente em determinada sociedade. No caso da
emergéncia da modernidade, o estatuto da loucura se altera profundamente.
A ¢tica religiosa prevalecente na Idade Média sucede uma medicina
rudimentar, cujas hipoteses acerca das alucinacgdes e delirios parecem,a
nossos olhos, tdo carentes de fundamentacdo quanto sua anterior atribuicao
a castigos divinos e possessdes demoniacas.

Entretanto, ha uma diferenga fundamental: as causas séao doravante referidas
ao organismo, compreendido ainda de maneira muito rudimentar. (A
permissao de abrir cadaveres para fins de estudo — condicao sine qua non
para o desenvolvimento da anatomia e da fisiologia — € obtida apenas no
século XVII). Os tratamentos (banhos, cadeiras giratérias, compressas)
correspondem ao estado ainda incipiente do saber médico, indicando que as
primeiras explicagdes da loucura permaneciam dominadas pela analogia com
outros quadros clinicos[7].

(Talvez caiba afirmar que esse carater ‘subsidiario’ da etiologia psiquiatrica se
mantém até nossos dias. Atualmente a psiquiatria permanece tributaria de
outras disciplinas: no campo medico, da neurologia, da endocrinologia e da
bioquimica; no campo psicolégico, da psicanalise, da fenomenologia e do
behaviorismo; e com relacao aos eventuais determinantes externos, da
sociologia, especialmente no que se refere aos estudos sobre a familia).

Mas, por outro lado, e apesar de tudo, eram tratamentos, indicando que a
loucura ingressara definitivamente na jurisdicdo da medicina como patologia,
em aberto contraste com a aceitagao das excentricidades do ‘alienado’ por
parte da sociedade teista medieval. Neste ultimo caso, a tolerancia tinha um
limite, constituido pelo surto agressivo, que nao era objeto de qualquer
distingdo em relag&o aos crimes ou transgressdes comuns.

A analise histérica de Foucault deixa pouca margem a duvida no que se
refere a relagao entre formacéao social e loucura, e é bastante convincente ao



descrever as alteracdes suscitadas no estatuto da desrazdo em decorréncia
das transformacdes ocorridas no ambito da sociedade. A medida em que as
ultimas sobrevivéncias do medievalismo desaparecem, o louco, definido
como incapaz, € excluido do espacgo publico.

Esse gesto se associa a progressiva perda de responsabilidade legal,
acarretando consequéncias significativas em relagao aos direitos e deveres
do individuo diagnosticado como doente mental.-

Efetivamente, Foucault demonstra que a construgdo dos grandes nosocémios
esta estreitamente associada a valorizac&do da produtividade pela sociedade
industrial nascente e que a internagao constitui muito mais uma puni¢aéo do
que protecao ou tentativa de cura. Focalizando com precisao e profundidade
a questao a partir do angulo social, (através de exemplos eloquentes
extraidos da respectiva legislagcao, que ilustram como o louco perde seus
direitos de cidadao inclusive no que se refere a possibilidade de dispor de
seus bens materiais), o autor de Histéria da Loucura na Epoca Classica
(1961) estabelece uma estreita relagdo entre determinado modo de produgao
e suas consequéncias em termos do exercicio da cidadania.

Entretanto, a argumentagao de Foucault ndo se detém nesse ponto. A partir
da falta de acordo entre as correntes que se debru¢cam sobre os “conflitos
psiquicos” ou “as doencas mentais”[8], o filésofo extrai a conclusao de que se
as diferentes teorias se confrontam sem chegar a um consenso, € porque a
natureza da “loucura” escapa, por definicao, as ciéncias que dela se
ocupam[9]. Mais ainda, ele questiona a possibilidade de que os quadros
estabelecidos pela nosografia (autismo, esquizofrenia, paranaia,
mania-depressao) possam sobrepor-se a questao do enquadramento social
da ‘doenca mental’, associado por sua vez a dimenséo histérica.

Quanto as teorias e praticas que se ocupam da loucura, Foucault as aborda
em Doenga Mental e Psicologia. Nesse livro a psiquiatria, a psicanalise e a
fenomenologia sdo apresentadas enquanto visdes conflitantes,
representativas das dificuldades insuperaveis que a desrazao opde ao olhar
cientifico. Essa fragmentacao, associada evidentemente a modalidades de
intervenc&o[10] epistemologicamente incompativeis, contrasta com o que o
autor considera como pertinéncia e confiabilidade da abordagem historica.

Assim, o livro acaba por sugerir que se a loucura escapa airosamente as
teorias que procuram enquadra-la quer pelo angulo organicista, quer pelo



psicanalitico[11], quer pelo existencial[12], € porque sua raz&do de ser deve
ser procurada na /dgica da exclusdo presente em todas as sociedades (ainda
gue a exclusao se manifeste diferentemente em relacao as respectivas
formas e intensidade).

Pode-se dizer que para Foucault a loucura é refrataria a ciéncia psicoldgica e
psiquiatrica. Para entendé-la seria preciso elaborar uma reflexao sobre o
poder, interrogando as condigdes de seu exercicio nas diferentes formagdes
sociais.

Desse ponto de vista, nem o psicologo nem o psiquiatra nem o humanista
estariam instrumentalizados para compreender a “desrazao”, objeto cujo
estudo exigiria o saber e os procedimentos do filésofo, do historiador e do
critico social. Em suma, o louco, para Foucault, é antes de mais nada o
excluido, aquele que transpde os limites instaurados pelo seu grupo social,
situando-se a margem do que se estipula como razoavel ou toleravel.-

A influéncia de Foucault foi (e ainda é) consideravel e nao ha qualquer
surpresa em verificar que pretendeu-se aplicar o mesmo modelo de analise a
‘neurose’.-

Trata-se de uma questdo sumamente interessante, porque o “neurdético’[13]
vive uma experiéncia social bastante diferente da do “alienado”, em certo
sentido até oposta. Se este ultimo é controlado (ao menos a partir da era
moderna) pelas institui¢gdes, o “neurdtico”, pelo contrario, ndo tinha quem dele
se ocupasse até o surgimento do diva em uso clinico.

Por outro lado, e mesmo que seu estatuto, como foi visto, difira de sociedade
para sociedade, a loucura teve suas manifestag¢des identificadas em todas as
épocas (0 que é atestado em relagado a antiguidade classica e a varias
culturas primitivas estudadas sob esse aspecto, que possuem o conceito
equivalente)[14].

No que se refere a neurose, de apenas uma de suas modalidades, de fato a
que faz maior alarde, a histeria (de conversao), poderia afirmar-se algo
parecido.-

O que poderiamos hipotetizar a partir dessas diferencas? A questédo da
exclusao, nos termos em que Foucault a propés, certamente ndo é a mesma
nos dois casos.



Observemos algumas diferencas capitais. A loucura seria um problema social
(a partir do Renascimento), exigindo a resposta da institucionalizacéo e da
medicalizacdo. Em contraposi¢do, a ‘neurose’ se apresenta como problema
individual e/ou familiar. No caso da loucura, temos um tratamento imposto; no
da ‘neurose’, a intervencao é demandada. Se, por outro lado, o louco é
apresentado como refratario aos ideais de determinada formagao social, o
‘neurdtico’ pareceria ser a vitima por exceléncia de tais exigéncias, que
tentaria cumprir a risca. Ou seja, se o “neuradtico” for “improdutivo”
socialmente, a causa disso, paradoxalmente, seria a sua obediéncia
‘excessiva” a moral vigente.

(Nem sempre, porém, € o caso; muitas vezes a ‘neurose’ ndo implica em
custos sociais, até pelo contrario.) Alias, o argumento com que se pretende
subordinar a descoberta freudiana ao fator cultural apoia-se precisamente no
papel determinante da moral vigente na sociedade européia finisecular
(repressao sexual), tida como principal fator responsavel pela sintomatologia
‘neurdtica’.-

Entretanto, esse argumento omite um aspecto fundamental da teorizagéo
psicanalitica. Freud atribuiu a repressao sexual um tal papel etiolégico
apenas no que se refere as neuroses atuais, categoria nosografica proposta
na primeira etapa de sua obra, e que posteriormente é subsumida pelas
neuroses de defesa. Com relacdo a estas ultimas, e na medida em que
passam a ser referidas a uma conceituacao de sexualidade nao bioldgica,
centrada nas nog¢des de pulsdo, corpo, desejo e prazer[15], ndo € mais
possivel entender a psicanalise como a teoria dos efeitos psicoldgicos
produzidos pela represséo sexual promulgada em fungéo dos valores morais
adotados por determinada sociedade.

Por outro lado, estendendo a noc&o de inconsciente a psicose, a psicanalise
propde em relagdo a esta ultima uma abordagem em que os fatores
epistemologicos que temos designado pelos adjetivos “classico” ou
“candnico” — ou seja, os fatores organico e cultural — sdo deixados de lado.

Na esteira desse processo, a psicose passa a ser pensada em termos
estruturais; da mesma forma que a neurose deixa de ser concebida como
consequencia da repressao sexual, tampouco a psicose teria porque ser
considerada enquanto decorréncia de desequilibrios organicos e/ou como
consequéncia da exclusao social.



Resta saber, e ai jaz uma interrogacédo fundamental que percorrera nosso
curso, que fator epistemoldgico € invocado pela psicanalise — e nesse caso
sera preciso inclusive diferenciar as correntes psicanaliticas a partir de
critérios epistemoldgicos — para ocupar o lugar do organico e do cultural.-
Isso ndo significa que a exclusao e a repressao sexual inexistam ou sejam
irrelevantes, mas que pensa-las no ambito da respectiva problematica social
nao € o mesmo que adotar uma abordagem do fenémeno do ponto de vista
da subjetividade. Uma coisa € discutir como cada formagéao social trata — no
duplo sentido da palavra — a loucura. Outra, é a significacdo — ou o sentido —
do delirio, da alucinagao e do autismo enquanto manifesta¢des possiveis do
humano, irrespectivamente da sociedade ou da época historica.

Enfim, a posi¢ao de Foucault é extremamente importante em termos éticos e
sem duvida confere fundamentacao solida ao movimento de defesa de
direitos civis, especialmente no capitulo dos direitos do ‘alienado’ — mas nao
substitui nem inviabiliza uma teorizagao especifica da loucura.

Resumindo o acima exposto, diriamos: Numa sociedade teista, o
comportamento delirante, oposto a razao e proximo a uma manifestacao de
fé, € compativel com a interpretacdo da condigdo humana através do
misticismo, em que o inexplicavel é prontamente creditado a providéncia
divina ou de maneira mais geral ao sobrenatural. A loucura seria assim mais
um testemunho da participacao direta da divindade na existéncia humana.
Numa sociedade com essas caracteristicas o louco é relativamente bem
aceito — desde que seu surto nao coloque em risco a integridade do proximo,
caso em que seria tratado como um criminoso comum.

Em oposi¢ao, numa sociedade monetarizada e produtivocrata, em que a
ciéncia e a tecnologia se desenvolveram consideravelmente, a loucura,
abertamente desinteressada desses valores, sera classificada como doencga —
e ocupara[16] o mesmo lugar atribuido a heresia no mundo religioso
medieval.-

Como diz Foucault, a tirania da Razao ndo admite discordancias. (Vide Uniédo
Soviética: os dissidentes eram frequentemente internados e tratados como
esquizofrénicos). A sociedade industrial prima pela exclusao do louco, mesmo
que a sua revelia o integre ao mercado, na condi¢do de consumidor
obrigatério de drogas.



Mas é preciso ndo esquecer que esse “uso social” que se faz da loucura
continua ndo dizendo nada acerca da loucura “em si”, isto é, da loucura
enquanto manifestacdo da subjetividade.-

[1] Exemplos: filosofia e religido (ou, mais precisamente, Sécrates e o
confessionario...)

[2] Exemplos: A economia politica de inspiragdo marxista e a medicina
(psiquiatria ou neuro-psiquiatria).

[3] Termo que ja pressupde uma posi¢ao medicalizante. Poder-se-ia também
dizer: o comportamento considerado desviante pela sociedade, ou o
conflito/sofrimento/questéo existencial objeto da queixa por parte do ...
“‘doente”, ou do “neurdtico”... ou (simplesmente) da pessoa que procura o
psicoterapeuta (ou o psiquiatra).

[4] O declinio da era teoldgica assistiu a substituicdo dos antigos fatores
sobrenaturais encarnados na divindade onisciente e onipresente por uma
concepgao em que os fatores causais passavam a ter por sede o organismo
e/ou o ambiente (a cultura). A partir da revolugao cientifica, qualquer outra
suposicao seria considerada mistica ou metafisica. Nesse sentido, ndo sé o
conceito de “alma” sofre o anatema desautorizante da ciéncia, mas também
as nogdes de “mente” e “consciéncia”. (Apesar disso, note-se que a
expressao “doenga mental” permanece vigente em psiquiatria, atestando as
raizes filosoficas dessa especialidade médica).

[5] O papel do fator organico foi consolidado pela genética, a partir das
pesquisas de Mendel, aproximadamente quatro décadas apds a publicagao
de A origem das espécies (1859). A descoberta dos mecanismos da
hereditariedade concedeu uma precisdo bem maior ao conceito darwiniano
de “mutacgao’.-

[6] Teorias que também podem divergir entre si (psicanalise, psicologia
analitica, analise existencial, psicodrama, gestalt, abordagem rogeriana, etc).

[7] Banhos e compressas sugerem que os delirios sdo associados pelos
clinicos da época a uma espécie de febre “interna”, enquanto que o
“tratamento” da cadeira giratéria parece repousar na suposi¢cao de que algo



“saiu de lugar”, justificando assim um tratamento que teria alguma analogia
com a ortopedia, em termos da suposi¢ao subjacente.-

[8] Em Doenca Mental e Psicologia sédo focalizadas a psiquiatria, a
psicanalise e a fenomenologia.

[9] “Ha uma boa razdo para que a psicologia ndo possa jamais dominar a
loucura; € que ela so foi possivel no nosso mundo uma vez a loucura
dominada e ja excluida do drama” (Op.cit., pg. 98). Assim, Michel Foucault
define a existéncia da psicologia como decorrente da patologizagéo da
loucura. Trata-se de uma posicao da qual € possivel discordar amplamente,
na medida em que se pode conceber uma psicologia nao valorativa (ou
abertamente critica em relagédo aos valores da sociedade a qual pertence) e
nao médica (portanto nao “diagnosticante”). A psicanalise, por exemplo,
confrontou-se claramente com os valores da sociedade vitoriana na qual
surgiu e, na década de 60, a anti-psiquiatria propés uma concepgao
inteiramente heterodoxa acerca da loucura.

[10] Ou, no caso da psicanalise, auséncia de intervengédo, embora n&o de
teorizacao.-

[11] Definido por Foucault como o da “historia individual”...
[12] Associado por Foucault a ética e ao sentido.

[13] O termo vai entre aspas visto suas conotacdes médicas, de um lado, e
de outro a conhecida formulagao freudiana de que se trata de uma condigao
que, em diferentes graus, nao seria desconhecida por nenhum ser humano (a
menos que fosse completamente ‘psicotico’). Enfim, continuaremos a utiliza-lo
mais por comodidade de expressao (ou seja, para evitar parafrases) do que
por concordancia com a atitude diagnosticante subjacente a seu emprego.-

[14] Isso ndo significa obviamente que os critérios de “diagnéstico” e as
nosografias sejam coincidentes. Ndo 0 s&40 nem mesmo em nossa
psiquiatria...

[15] Em contraposicao a instinto, organismo, necessidade e satisfagéo.-

[16] Cf. A fabricacao da loucura(1971), O mito da doenga mental, Ideologia e
doenca mental (1970), de Thomas S. Szasz.
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