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“A loucura é diagnosticada pelos sdos, que ndo se submetem a
diagnostico. Ha um limite em que a razdo deixa de ser razdo, e

a loucura ainda é razoavel. Somos licidos na medida em que

perdemos a riqueza da imagina¢do.”
Carlos Drummond de Andrade



RESUMO

A partir de uma historicidade nada convencional, o presente trabalho buscou evidenciar o
projeto moderno de silenciamento da loucura e a incongruéncia de uma racionalidade
diagnostica acerca dessa. Para tal missdo, embasamos nossa trajetoria na leitura de dois
classicos. O primeiro, refere-se ao "O Alienista", de Machado de Assis, que traz como
enfoque a constituicdo dos primeiros manicomios no Brasil, atrelados a uma ideia de
modernidade enviesada. Encarcera-se o louco, ndo para ser tratado, mas, porque ele ¢ simbolo
de pobreza e miséria social e, portanto, indigno de cidadania. J4 em “Histéria da Loucura",
buscamos recapitular as diversas experiéncias que, desde o Renascimento, a loucura
vivenciou até ser percebida como doenca mental. Nesse percurso, procuramos elucidar as
continuidades e rupturas que levaram o louco a exclusdo e sob a sua loucura uma producao
desse saber que veio associado com praticas de dominacao e controle. Além disso, buscamos
elucidar as contradicdes da inser¢do da psiquiatria tanto na Europa quanto no Brasil, tal como
se deu a emergéncia da psicanalise nesse cenario de uma medicina positivista ¢ de que forma

as ideias freudianas foram apropriadas, as avessas, em territorio brasileiro.

Palavras-chave: LOUCURA. DOENCA MENTAL. PSICANALISE.



ABSTRACT

Madness as a historical, social and discursive construction: from the tragic experience to
the constitution of the clinic

From an unconventional historicity, the present work sought to highlight the modern project
of silencing madness and the incongruity of a diagnostic rationality about it. For this mission,
we base our trajectory on the reading of two classics. The first refers to Machado de Assis' "O
Alienista", which focuses on the establishment of the first asylums in Brazil, linked to an idea
of biased modernity. The madman is imprisoned, not to be treated, but because he is a symbol
of poverty and social misery and, therefore, unworthy of citizenship. In “History of Madness”,
we seek to recapitulate the different experiences that madness has experienced since the
Renaissance until it was perceived as a mental illness. production of this knowledge that came
associated with practices of domination and control. In addition, we seek to elucidate the
contradictions of the insertion of psychiatry both in Europe and in Brazil, such as the
emergence of psychoanalysis in this scenario of a positivist medicine and how the Freudian

ideas were appropriated, in reverse, in Brazilian territory.

Keywords: MADNESS. MENTAL DISEASE. PSYCHOANALYSIS.
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INTRODUCAO

“De médico e louco todos temos um pouco!”, diz um velho adagio popular. Um
ditado capaz de sintetizar, em poucas palavras, que o saber psiquiatrico sobre a loucura ¢ uma
invencdo recente. Na modernidade, a loucura ¢ um diagndstico e tem sinonimia de doenga, de
doen¢a mental. Todavia, essa acep¢ao nao foi univoca ao longo da historia do ocidente. Mas,
se hoje, o olhar da sociedade se volta para a loucura assim como para as outras formas de
sofrimento psiquico, como "transtorno" ¢ porque estas sé terdo realidade, valor e sentido no
interior de uma cultura que as reconhegcam como tal. Nessa perspectiva, cabe aqui uma
questao: como a loucura foi aprisionada em objeto de saber das teorias e praticas psi e de que
modo esta proporcionou o surgimento de uma clinica do “mental”?

Nessa perspectiva, o proposito deste trabalho consiste em expor, ao longo de um
percurso historico, as rupturas e as continuidades pela qual o conceito de loucura assumiu ao
longo da modernidade. Trata-se portanto, de uma pesquisa qualitativa, de cunho bibliografico.
Para tal empreendimento, apoiamos nosso referencial tedrico na leitura de dois grandes
classicos, que ainda nos tem, a maneira de Italo Calvino (2009), muito por dizer: O alienista,
1882, de Machado de Assis (1839-1908), e Historia da loucura (1961), de Michel Foucault
(1926-1984).

Quase um século separam essas obras, no entanto elas versam, em suas
particularidades, sobre uma mesma temadtica: a dentincia do absurdo de uma racionalidade
diagnostica que visa apartar da razao, uma espécie de “pedra da loucura”. Em suma, sdo obras
que denunciam a fragilidade epistemologica do poder médico - psiquiatrico e coloca um ponto
de interrogacdo acerca das fronteiras entre a normalidade e a loucura e de que forma esta e
outras formas de sofrimento psiquico foram capturados pelo discurso do cientificismo. Além
dessas obras citadas, fez-se também um levantamento bibliografico em livros, periddicos
cientificos, teses e dissertacdes que abordassem tematicas acerca da histéria da loucura, da
historia da psiquiatria e da psicanalise.

A escolha da obra “O alienista”, objeto do primeiro capitulo, foi pautada pela
peculiaridade de que esta reflete em sua ficcdo fatos que realmente ocorreram na conjuntura
social brasileira dos meados do século XIX. A criacdo dos Hospicios, por exemplo, foi uma
das principais batalhas empreendidas pelos alienistas do Segundo Reinado. Com énfase no
modelo asilar, esses foram locais especificos destinados a reclusdo da insanidade

(ANTUNES, 2014). Aqui, a figura do médico ocuparia o papel principal dentro da instituigao
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pois além da fungdo terapéutica, acumulava-se também os poderes administrativos,
executivos e juridicos. Ao longo do conto, Machado de Assis, através do recurso da ironia,
encerra uma critica ao cientificismo de sua €poca, colocando como questdo central da obra, a
identificacdo de padrdes de normalidade e anormalidade, assentado numa concepg¢do para a
loucura.

Ja no segundo capitulo, buscamos elucidar através de um transito historico, tendo
como marco o Renascimento, que a experiéncia da loucura nem sempre esteve associada a
concepgdo de doenga mental. Da nau ao hospital e deste para os asilos, Michel Foucault nos
nos apresenta as diversas faces do louco: figura errante, desviante da moral e doente mental.
Nesse entendimento, podemos resumir em sua obra trés momentos que simbolizam a
progressiva dominagao e integragdo da loucura a ordem da razao (YASBEK, 2017, p.45):

1. O momento da indiferenciagao;
2. O momento da segregacao;
3. O momento da instituigado asilar

Neste capitulo, também apresentaremos as principais correntes tedricas desenvolvidas
pelo alienismo e a dificuldade dessa se inserir nos paradigmas de uma medicina classica, uma
vez que seu objeto, a loucura, tem como tecido a linguagem do delirio e ndo um orgao. E
enquanto, a psiquiatria estava as voltas com o seu objeto, emerge, ao final do século XIX, a
psicanalise, um saber, uma pratica ¢ um método teorico e de tratamento que por fim, visa
resgatar a experiéncia trdgica que a loucura no medievo vivenciou e que em linhas gerais, visa
resgatar a subjetividade ignorada desse sujeito que um saber detém. Nesse entendimento,
discorreremos sobre as subversdes que a psicanalise fez em relacdo a estrutura da clinica
classica. Além disso, como topico final, resgatando o que foi a experiéncia das primeiras
praticas psiquiatricas no Brasil, exporemos também a chegada das ideias freudianas em solo
brasileiro.

Nesse entendimento, pensar o que foi historicamente a loucura, seja pelo viés de uma
literatura, seja pelo viés arqueologico de Michel Foucault, nos leva a compreender as raizes
historicas que perpassam o conceito da loucura e de que forma as sociedades, principalmente
no Brasil do século XIX, foram se organizando para dar espago a essas manifestagoes
psiquicas. Sao aspectos que também nos permite uma reflexao acerca das praticas realizadas
no passado assim como das que sdo realizadas no presente, na assisténcia as pessoas em

sofrimento psiquico.
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1 DE COMO O BRASIL GANHOU UMA CASA DE ORATES

O século XIX bem merece o titulo de “século dos manicomios”. Em nenhum outro
seculo o numero de hospitais destinados a alienados foi tdo grande. Em nenhum
outro século a terapéutica da loucura foi tdo vinculada a internacdo, em nenhum
outro século o numero de internagoes atingiu propor¢oes tdo grandes; mais ainda,
em nenhum outro século a variedade de diagnosticos, para justificar a internagdo, foi
tao ampla (PESSOTTI, 1996, p.9)

A literatura, como forma de expressdo artistica de um corpo social possuidor de
historicidade, reflete as condi¢des sociais e culturais do meio em que os autores se inserem,
mesmo que estes ndo estejam engajados no seu tempo. Faganha de homens que procuram
apreender a realidade através da linguagem, deferindo a esta uma cadeia de significados, uma
obra literaria, seja ela ficticia ou ndo, € capaz de suscitar a reflexdo critica dos habitos e dos
comportamentos que perpassam e movimentam uma sociedade. Dessa forma, quando um
autor fala sobre o seu tempo, o faz ndo com a intencionalidade de confirmar datas e
acontecimentos, e sim, para desvelar as sensibilidades de uma época, ainda que seja para
nega-la, ultrapassé-la ou transfigura-la (PESAVENTO, 2003/2012, p.33).

Como elemento cultural de um povo, a literatura €, para o filésofo e tedrico literario
Bakhtin (1895-1975), uma parte inalienavel da cultura. Logo, ndo ha possibilidade de
compreender uma obra literaria fora do contexto global da cultura de uma dada época
(BAKHTIN, 1979/1997, p.362). Tal ponto de vista também ¢ compartilhado por Antonio
Candido (1918-2017), critico literario brasileiro que buscou apreender o fendmeno literario de
maneira mais significativa e completa, como um sistema mediado por outro sistema maior: a
cultura (CEREJA, 2004, p.386). E tal vinculo organico entre a arte e a vida, defendido por
Candido e Bakhtin, ¢ passivel de ser vislumbrado nas obras de um grande autor: Joaquim
Maria Machado de Assis.

Intelectual num pais de analfabetos, Machado de Assis nasceu no Rio de Janeiro, no
morro do livramento, em 21 de junho de 1839 e faleceu aos 69 anos, nesta mesma cidade, de
onde nunca saiu. Mestico de origem humilde, perdeu os pais ainda na juventude. A epilepsia e
a gaguez, sintomas presentes desde a infincia, deram-lhe um carater reservado e timido.
Alfabetizado numa escola publica, Machado estudou como podde. Entretanto, foi como
autodidata que construiu sua vasta cultura literaria. Além de escritor, foi também tipografo,
reporter e funcionario publico. Esfor¢ou-se, desde muito cedo, para alcangar seus ideais
literarios, destacando-se com producdes nas areas do jornalismo, contos, cronicas, romances,

poesia e obras teatrais.
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Aos cinquenta anos, ja era considerado o maior escritor do pais e foi escolhido como
mentor e presidente da Academia Brasileira de Letras, em 1897, posto que ocupou até a sua
morte. Foi casado com Carolina Xavier de Novais, companheira afetuosa que lhe serviu de
inspira¢do para a personagem Dona Carmo, da obra Memorial de Aires. Vitimado por uma
ulcera cancerosa, faleceu, em 29 de setembro de 1908, deixando uma extensa obra composta
por nove romances, duzentos contos, nove pecas teatrais, cinco coletdneas de poemas e
sonetos, € mais de seiscentas cronicas (BOSI, 1970/2015; CANDIDO, 1970/1977; PINATI,
2014).

A intima relagdo de Machado para com o Brasil e, em particular com a cidade do Rio
de Janeiro contribuiu, na opinido de Gledson (1998 apud Santos 2012) essencialmente, para a
qualidade dos seus contos. E ainda que se admita a existéncia de tipos, o enfoque da prosa
machadiana ndo recai na descrigao desses arquétipos sociais. Para Alfredo Bosi (2003, p.7), o
comportamento humano foi o objeto principal de toda a sua obra, alcangado por meio da
percepcao de palavras, pensamentos, obras e siléncios de homens e mulheres que viveram no
Rio de Janeiro durante o Segundo Reinado. Mais do que uma fotografia da sociedade carioca
oitocentista, a prosa machadiana, anunciou com inteligibilidade os impasses ¢ os engddos da

razao cientificista nas transformagdes politicas e sociais brasileiras:

A obra de Machado apresenta um retrato vivo da elite oligarquica e patriarcal da capital do
Império, a mesma que ele conheceu de perto, mas da qual jamais fez parte. Distanciava-o nao
apenas a origem maculada, mas também seus valores e principios, os quais ndo podem ser
reduzidos a sua classe de origem ou a qual se associou devido ao sucesso. Machado retratou a
sociedade brasileira de seu tempo através de historias das desventuras de nossa elite, seus
descasos, autoritarismos ¢ brutalidades com relagdo aos menos favorecidos na escala social.
Embora ndo tenha criado protagonistas das classes menos favorecidas, negros ou mulatos, esta
opcdo nao denota falta de consciencia com relagdo as desigualdades raciais, economicas e
politicas. O autor de Dom Casmurro alcangou notoriedade justamente por retratar figuras da
elite, que eram criticadas de forma sutil o suficiente para que esta mesma classe pudesse ser a
grande leitora de seus romances. Assim, a estratégia de centrar suas histérias na elite foi
bem-sucedida e nao pode ser confundida com a adesdo aos valores e ideias das classes altas
(MISKOLCI, 2006, p. 370).

Num cenario conturbado na cena literaria brasileira, aonde coexistiam varios
movimentos estéticos, tais como o Romantismo, o Naturalismo € o Realismo, Machado de
Assis foi, na avaliagdo de Lula (2002), um dos poucos autores que conseguiu conciliar a
percepcao social com a estética literaria. E embora inaugure o Realismo no Brasil com a obra
Memorias Postumas de Bras Cubas (1881), Machado nunca se deixou arrastar pelas modas
literarias, mantendo-se distante da filiagao ideoldgica e estética do Naturalismo e do Realismo
para elaborar um dispositivo literario mais préximo ao contexto brasileiro, captando com

sutileza as situacdes e os constrangimentos sociais de sua época:
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Aquele quadro social matizado de diferengas e assimetrias ndo ¢ interpretado pelo
narrador machadiano como uma realidade puramente local, um residuo de atraso
colonial que o bando de ideias novas de Silvio Romero ' iria superar para todo o
sempre, erguendo o Brasil a altura da Europa evolucionista, comtiana, spenceriana,
cientificista e republicana. A batalha ideoldgica dos anos 70 ndo passa pelo centro
vivo da ficgdo machadiana, ndo é o seu espaco de significacdes nem a sua referéncia
polémica. Outra ¢ a direcdo do seu olhar. O olhar com que Machado penetra aquele
universo de assimetrias tende a cruzar o circulo apertado dos condicionamentos locais
na diregdo de um horizonte ao mesmo tempo individual e universal. Interessam-no
cada homem e cada mulher na sua secreta singularidade, e o ser humano no seu fundo
comum (BOSI, 2003, pg. 109).

De fato, o &pice da prosa realista brasileira encontra-se na ficgdo de Machado de

Assis. Para Freitas (1997), os romances Memorias Postumas de Bras Cubas (1881), Quincas

Borba (1891), Dom Casmurro (1899), Esau e Jaco (1904) e Memorial de Aires (1908),

caracteristicos da segunda fase de Machado de Assis, provocaram uma revolugdo na literatura

brasileira. Isso porque diversamente das obras romanticas de Joaquim Manuel de Macedo

(1820-1882) e de José¢ de Alencar (1829-1877),0s personagens machadianos apresentam,

como marca elementar, a profundidade psicoldgica. Ao narrar o universo intimo, Machado

refuta a dimensdo cartesiana de sujeito unitario e consciente e expde que por tras de cada ser

humano existe uma psique multifacetada e contraditoria (ROSENBAUM, 2016). Critica que
também foi compartilhada por José Verissimo:

(...). Poeta ou prosador, ele ndo se preocupa sendo da alma humana. Entre os nossos

escritores, todos mais ou menos atentos ao pitoresco, aos aspectos exteriores das

coisas, todos principalmente descritivos ou emotivos, ¢ muitos resumindo na

descrigdo toda a sua arte, s6 por isso secundaria, apenas ele vai além e mais fundo,

procurando, sob as aparéncias de facil contemplagdo e igualmente facil relato,

descobrir a mesma esséncia das coisas. E outra das suas distingdes e talvez a mais
relevante (VERISSIMO, 1916/2013, pg.423).

Na ficcdo, Machado de Assis trabalhou com uma diversidade de temas. Porém, um
desde cedo chamou a atengdo dos criticos por sua recorréncia: a loucura. Presente desde as
tragédias gregas, a loucura ¢ uma questdo ordinaria na literatura. E, na literatura brasileira,
ndo foi indiferente. Tal tematica j4 havia sido antes contemplada por Alvares de Azevedo
(1831-1852) em Noite na taverna (1855) e por Bernardo Guimardes (1825-1884) em O
seminarista (1872). Ali, no movimento estético do Romantismo, no conflito entre o eu e o
mundo, o sujeito se refugia na loucura, no sonho e na imaginagdo para escapar da realidade
(REIS, 2012). Entretanto, foi no Realismo e no Naturalismo, que o tema da loucura adquiriu

outra conota¢do. Influenciados pelo positivismo, pelo evolucionismo e pelas ideias

1. Silvio Romero, assim como José Verissimo, foram os principais criticos literarios do final do século

XIX e inicio do século XX e, portanto, contemporaneos a Machado de Assis.



17

socioldgicas e criticas de Taine, o escapismo almejado pelo poeta ultra romantico passa a ser
visto como "mecanismo patolégico da natureza” e o louco como uma “negatividade”, uma

ameaca a ordem social (BARRAL, 2001):

Ao Brasil chegaram os ecos de todos esses acontecimentos. Machado de Assis, cético
e mordaz, atento a todas as tendéncias e manifestagdes, ndo apenas utilizou-se de tais
argumentos em textos de fic¢do, mas explorou varios deles. Nas cronicas, além de
registrar os fatos, dava o ar de sua graga na forma parcial com que lhes fazia a critica.
Nos textos de ficg@o foi capaz de valer-se dos mais requintados artificios no sentido
de desnudar a natureza humana e torna perceptivel o que nem mesmo os médicos
psiquiatras estavam sabendo explicar: foi capaz de enxergar mais longe que muito
deles e os fez pagar o preco, colocando-os sob a sua pena ferina e satirica; foi capaz
de questionar a razdo do saber cientifico e a0 mesmo tempo compreender o saber da
loucura (MARIA, 2005, p.111).

E, dentre as obras agrupadas na estética literaria do Realismo, Machado de Assis foi o
que mais colecionou personagens ensandecidos. No romance Quincas Borba (1891), por
exemplo, o autor mostra, através de dois personagens, as diversas nuances acerca do louco e
da loucura. No filésofo louco de Barbacena ¢ autor da teoria do Humanitismo, Quincas Borba,
a loucura se apresenta como excentricidade. J4& em Rubido, a psicose ¢ uma construcao:
torna-se louco.

Na interpretagdo de Luzia de Maria (2005, p.202-205), a perda da identidade, a
inabilidade nas relagdes sociais € o amor por Sofia foram as condicionais que levaram o
personagem Rubido “as malhas da loucura” e por fim, ao destino trdgico, de abandono e
solidao, que ao louco ¢ reservado. Todavia, Machado se apropriou da tematica da loucura, ndo
com o intuito de analisd-la ou inspeciona-la. A sua critica vai mais além: consistiu em
transportar para a arte, as relagcdes produzidas pela modernidade e que, as avessas,

atravessaram o discurso cientifico no Brasil:

Seu ceticismo em relagdo ao pensamento liberal e a racionalidade burguesa ¢ o filtro
com que acolhe a entrada dos valores da modernidade europeia no Brasil. O caminho
feliz dessa critica passou muitas vezes pela ironia as inovagdes da medicina.
Passagem inevitavel j& que a medicina foi, entre nods, o veiculo da modernizagdo
(Muricy, 1988, p.14).

No conto O alienista (1882), por exemplo, ainda que haja, em Itaguai, uma “torrente
de loucos” e um médico ensandecido, o autor se desvia da figura do louco e da loucura para
desvelar, com ironia e humor cético, a incongruéncia da racionalidade diagnostica. E nessa
atmosfera positivista e classificatoria que a loucura escapa da condi¢do tragica fornecida pela
literatura para ser aprisionada no discurso patologizante da recente psiquiatria. Eis o que
afirma Lima (1991) acerca das divergéncias de conceitos entre Machado de Assis € o seu

personagem Simdo Bacamarte:

Qual a diferenga entre o que escrevia o cronista ¢ o que pensava Bacamarte? A
personagem tinha a seguranca da ciéncia, ao passo que o Machado questionador
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tomava a loucura menos como uma doenga do que como uma linguagem excluida.
Era por devolver a loucura ao solo da experiéncia classica que o autor conseguia
tematizar o termo recalcado pela positividade psiquiatrica. E o que vemos a partir dos
critérios sucessivos do alienista (LIMA, 1991, p.264).

Num pais que se encontrava sob o jugo da modernidade e, a0 mesmo tempo, preso aos
pensamentos coloniais, O alienista foi, na literatura brasileira, a primeira critica séria, um
“tiro de bacamarte”, contra a razao iluminista, aos mitos da ci€ncia e as intencoes
controladoras da psiquiatria. Para descrever o quio era inadequada a modernizagao brasileira
aos moldes europeus, Machado desloca a acdo do conto para os “tempos remotos”. Uma
escansao necessaria para o autor confortavelmente criticar as concepgoes cientificas da sua
contemporaneidade e simultaneamente mostrar o confronto dessas ideias com a realidade

colonial:

As poucas fronteiras entre a loucura e a razdo, a relatividade do que possa ser
considerado razoavel ou insensato sempre ¢ assunto na literatura de Machado de
Assis. Nesse momento critico de transformacdo das elites brasileiras o tema muitas
vezes serve de metafora de precariedade de equilibrio de uma sociedade sob o
impulso de modernizagdo, indecisa entre seus costumes antigos persistentes e as
inovagdes apresentadas como mais racionais (MURICY, 1988, p.34).

Publicada, em 1881, inicialmente em folhetim e posteriormente agrupada na coletdnea
Papéis Avulsos, em 1882, O Alienista, cujo enredo transita entre a fronteira da narrativa
historica e ficcional, foi o primeiro conto realista de nossas letras. Historica, porque foi a
partir da segunda metade do século XIX que, no Brasil, comegaram a circular, em forma de
teses universitarias e artigos na imprensa, os primeiros estudos acerca da alienagdo mental
(MARIA, 2005). Inspirados na psiquiatria francesa e tendo como referéncia os estudos de
Esquirol, os alienistas brasileiros, incorporaram, de forma descuidada e eclética, tais teorias a
situacdo brasileira:

Isentas de originalidade e de rigor cientifico, as teses tratam de explorar a
veridicidade de um ou outro autor, sobretudo francés, e, em pura repeti¢do, discutem
se a ctiologia da loucura ¢ organica ou ndo. Dessa forma, os pesquisadores brasileiros
trazem o debate europeu sobre a impossibilidade de fundamentar uma racionalidade
propriamente médica em torno da loucura e, com isto, a exigéncia de exercer sobre o
seu objeto uma regulagdo moral (CORBANEZI, 2009, p.127).

A 1mpossibilidade de tornar a loucura um objeto para a racionalidade médica ¢ o tema
do enredo que, neste capitulo, iremos discorrer. Num tom de satira, o narrador recorre as
"velhas cronicas de Itaguai”, testemunha de fatos, para apresentar, ao leitor, com solenidade e
tracos caricaturais, um médico que ali vivera. Devorador de teses cientificas e assiduo leitor
da filosofia arabe, Doutor Simao Bacamarte foi considerado o “maior dos médicos do Brasil,
de Portugal e das Espanhas”. Graduado nas universidades de Coimbra e Padua, afasta-se da

corte e das honrarias que o el-rei pessoalmente lhe concedeu, para vir se exilar em Itaguai,
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num fim de mundo qualquer. “A ciéncia, disse ele a Sua Majestade, ¢ o meu emprego Unico;
Itaguai ¢ o meu universo” (ASSIS, 1882/2019, p.7).

Aos quarenta anos casou-se com D. Evarista, mas ndo por desejo ou por amor. Sua
escolha criteriosa foi calcada nos prognosticos da ciéncia. Assim se justificou Simao
Bacamarte a um tio: “D. Evarista reunia condi¢des fisiologicas e anatomicas de primeira
ordem, digeria com facilidade, dormia regularmente, tinha bom pulso, e excelente vista;
estava assim apta para dar-lhe filhos robustos, sdos e inteligentes (ASSIS, 1882/2019, p.7).
Entretanto, ndo os teve. A esterilidade do casal incidiu sobre a esposa, uma vez que esta ndo
seguiu o regime alimentar prescrito pelo marido. Perante a esta frustracdo matrimonial, Simao

Bacamarte pds-se a dedicar inteiramente ao estudo e a pratica médica:

(...) Foi entdo que um dos recantos desta lhe chamou especialmente a atengdo - o
recanto psiquico, o exame de patologia cerebral. Nao havia na colonia, e ainda no
reino, uma s6 autoridade em semelhante matéria, mal explorada, ou quase
inexplorada. Simdo Bacamarte compreendeu que a ciéncia lusitana, e particularmente
a brasileira, podia cobrir-se de "louros imarcesciveis", — expressdo usada por ele
mesmo, mas em um arroubo de intimidade doméstica; exteriormente era modesto,
segundo convém aos sabedores. (ASSIS, 1882/2019, p.8).

E Simdo Bacamarte quem traz a este pequeno universo, Itaguai, as novidades da
ciéncia, tal como fizeram os psiquiatras brasileiros pela via da medicina social (MURICY,
1988, p. 33). E como na vila, ndo havia ninguém que se ocupasse de tal matéria, Bacamarte
prop0Os entdo, a camara dos vereadores, um projeto, uma obra de filantropia, aonde pudesse
exercer todo o seu conhecimento cientifico: a constru¢do de um local em que os loucos de
Itaguai e das cidades vizinhas pudessem ser abrigados. Contudo, essa ideia de meter os loucos
na mesma casa pareceu para o senso-comum um sintoma de deméncia: “ (...). Quem € que viu
agora meter todos os doidos dentro da mesma casa?”, disse com indignacao um vereador ao
ouvir a proposta (ASSIS, 1882/2019, p.10).

Empossado da licenga, pos-se a construir o seu panoptico, a Casa Verde: “Era na Rua
Nova, a mais bela rua de Itaguai naquele tempo, tinha cinquenta janelas por lado, um patio no
centro ¢ numerosos cubiculos para os héspedes” (ASSIS, 1882/2019, p.10). Um espago que
possibilitaria ao alienista a producdo de um saber associado a experimenta¢do, de uma
terap€utica que visava a cura. Eis o que afirma Simdo Bacamarte ao amigo, o boticério,

Crispim Soares, acerca da sua verdadeira intengao:

O principal nesta minha obra da Casa Verde ¢ estudar profundamente a loucura, os
seus diversos graus, classificar-lhe os casos, descobrir enfim a causa do fendémeno e o
remédio universal. Este ¢ o mistério do meu coracdo. Creio que com isto presto um

bom servigo a humanidade (ASSIS, 1882/2019, p.12).
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“E tinha razdo”, afirma o cronista com ironia. A inaugura¢do da Casa Verde trouxe
um novo tempo para o vilarejo e inseriu Itaguai na modernidade. A loucura, pois, estava
criada. O vigario da cidade, Padre Lopes, ao testemunhar uma torrente de loucos abrigados no
asilo, abismado confessa que ndo imaginara que no mundo houvesse tantos doidos assim:
“Eram furiosos, eram mansos, eram monomaniacos, era toda familia dos deserdados do
espirito (ASSIS, 1882/2019, p. 12). A principio ndo havia uma classificagdo cientifica clara
acerca da loucura e a internacdo foi pautada pelo conhecimento popular. Ou seja, os primeiros
internos da Casa Verde foram aqueles que eram considerados loucos por suas familias e pelos
moradores da cidade.

Analogamente, no Brasil, ndo houve, at¢ meados do século XIX, qualquer forma de
assisténcia especifica aos doentes mentais. Os “loucos” erravam pelas ruas, eram
encarcerados nas prisoes ou reclusos em celas especiais das Santas Casas de Misericordia,
sendo que algumas destas possuiam suas “casinhas de doudos”. Contudo, as transformacoes
politicas e o crescimento desordenado das cidades, correlacionaram a figura do louco com a
ideia de desordem e de perturbacdo da paz social. Retirados da cena publica, tais sujeitos
foram enclausurados nos pordes das Santas Casas de Misericordia e nas prisdes (VECHI,
2004).

Em um artigo publicado no periddico Didrio da Saude, em 1835, o médico francés,
José Francisco Sigaud (1796-1856), criticou a forma livre como os loucos circulavam pela
cidade do Rio de Janeiro e “que embugados com grotescos andrajos excitam as risadas dos
viandantes, e provocam apenas um sorriso de compaixao de envolta com a torrente de injurias
e ridiculos epitetos com que sdo amofinados” (SIGAUD, 1835/2005, p.560). E exigiu a
Céamara Municipal que esta tomasse medidas em prol da moral publica, que “nada ganha com
o espetaculo ridiculo e hediondo de certos doidos” (SIGAUD, 1835/2005, p.561) e propds

como Unica solugdo, a clausura desses. Um retrato que também se encontra descrita no conto:

A vereancga de Itaguai, entre outros pecados de que ¢ arguida pelos cronistas, tinha o
de ndo fazer caso dos dementes. Assim ¢ que cada louco furioso era trancado em uma
alcova, na propria casa, e, ndo curado, mas descurado, at¢ que a morte o vinha
defraudar do beneficio da vida; os mansos andavam a solta pela rua. Simdo
Bacamarte entendeu desde logo reformar tdo ruim costume; pediu licenca a cdmara
para agasalhar e tratar no edificio que ia construir todos os loucos de Itaguai e das
demais vilas ¢ cidades, mediante um estipéndio, que a camara lhe daria quando a
familia do enfermo o ndo pudesse fazer (ASSIS, 1882/2019, p. 9).

Diante desse quadro social, em que as condi¢des sanitarias e de saide da populacao
eram extremamente precarias, esse grupo de médicos, em sua maioria higienistas, passaram a
reivindicar, ao poder publico, a construgdo de um Hospicio para os alienados. Para tal,

mobilizaram um movimento de opinido publica, através da publicacdo de artigos nos
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principais jornais do Rio de Janeiro criticando o método de tratamento ofertado pelas Santas
Casas de Misericordia, além do descaso que o Estado e a Sociedade faziam dos loucos:
O tratamento dos maniacos no Hospital da Misericordia ¢ uma obra de misericordia, e
nés reclamamos uma obra de filantropia. Ha entre estes dois atos da caridade uma
linha de demarcacdo bem pronunciada. No Hospital da Misericérdia, o pequeno
recinto destinado para os doidos obsta que se os possa classificar segundo a natureza

da loucura, ¢ entretanto todos sabem que para obter-se bons resultados do curativo ¢
circunstancia muito favoravel o isolamento ¢ a separa¢do dos idiotas, dos furiosos,

dos melancélicos, dos convulsionarios (SIGAUD, 1835/2005, pg.562)

Foi nesse contexto, que em 1842, inaugurou-se o Hospicio D. Pedro II consagrando,
assim, o nascimento da psiquiatria no Brasil. Para esses médicos, a presenca de “leprosos,
loucos, prostitutas e mendigos” nas ruas, aliados ao calor dos tropicos, eram questoes
preocupantes visto que as “sujeiras e imundicies”, materiais e morais, deveriam ser extirpadas
da sociedade. E nesse contexto que tanto a Medicina quanto a Educagdo foram convocadas a
colaborar através de reformas sanitdrias e pedagdgicas na remediacdo destes problemas,
mediante praticas que visavam a higienizag¢ao e a medicaliza¢do da sociedade. Assim, a busca
de uma sociedade livre da “desordem” e dos “desvios” possibilitou ao alienismo lograr um
lugar no ambito médico (ANTUNES, 2014):

E no processo de transformagdo politica e econdmica do século XIX que surge essa
nova medicina, caracterizada como instituicdo autdnoma e, a0 mesmo tempo, como
apoio cientifico ao exercicio do poder do Estado. Essa medicina amplia ao social seu
campo de agdo, constituindo o meio urbano como o principal alvo de suas reflexdes e
pratica. Uma teoria da periculosidade virtual do social justifica o procedimento
preventivo, caracteristico da medicina social. A sociedade, apontada como causa de
doenca em seu mau funcionamento, ¢ proposta como objeto fundamental do controle
médico. A teoria da periculosidade do social funda também uma medicina sem
fronteiras, cada vez mais politica, ja que estende a sociedade em geral a nogdo de
doenga. O médico, identificado ao cientista social, ndo podera restringir-se aos
conhecimentos clinicos: integrara a seu saber a estatistica, a geografia, a demografia,
a topografia, a historia. Conhecimentos que instrumentalizardo a medicina,
permitindo-lhe produzir, a partir das exigéncias da ordem social, normas médicas de

comportamento e também, consequentemente, os desvios a essas normas (MURICY,
1988, p. 24-25).

De fato, o entendimento do conceito de loucura como “doenca mental” esta
intimamente relacionado a eclosdo dos hospitais psiquiatricos, ao longo do século XIX.
Herdeiros do alienismo, esses espacos foram significativos para que a psiquiatria surgisse
como especialidade e se emancipasse da clinica classica. Segundo Roudinesco (2009, p.138),
por um longo periodo, o hospicio foi visto como a tnica forma de tratamento possivel para
todas as doengas mentais. Ali, além do tratamento disciplinar, o sofrimento psiquico passa a
ser reduzido a uma causalidade meramente organica, desprovendo o paciente da sua propria

subjetividade.
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Nessa perspectiva, a Casa Verde sera para Bacamarte, assim como foi para os
primeiros alienistas, um laboratério de investigagdes e tratamento da loucura. Afastado do
mundo exterior e de todas as interferéncias, o comportamento do louco, serd observado,
descrito, analisado, comparado e classificado conforme os critérios da cientificidade
positivista. Ali, ¢ o olhar do médico quem demarca o que ¢ sanidade € o que ¢ loucura. Da
mesma forma, no conto, ¢ o olhar equivocado de Simdo Bacamarte que delimita essas
fronteiras:

A legibilidade imediata da loucura desaparece, os sinais podem ser
enganadores. Cabe ao saber médico, a servigo da autoridade social, distinguir
o normal e o patologico, como também a verdade da loucura e seu simulacro,
o louco e o simulador. Isto so sera possivel ao nivel das condutas longamente

observadas, pois ¢ nelas que se revelam a continuidade e a mistura do
razoavel e do passional (MACHADO et al, 1978, p.403)

Desonerado da administracdo, Dr. Simao Bacamarte pode-se ocupar integralmente dos
enfermos. Inspirado nas vanguardas cientificas dos alienistas brasileiros, o internamento na
Casa Verde também se estruturou em fun¢do de uma nosografia médica, em que Bacamarte
separou em duas classes principais: mansos e furiosos. Entretanto, a observacao cientifica do
alienista ¢ continua e, o esquadrinhamento terapéutico prossegue-se: monomanias, delirios e

alucinagdes diversas.

Nessa passagem, em que os critérios de classificacio de Simdo Bacamarte
encontram-se pautados nos sintomas dos “enfermos”, evidencia o quanto as teses brasileiras
acerca da alienacdo mental estavam conciliadas com o modelo de psiquiatria francés. A partir
da observagdo etnografica, a doenca mental ¢ descrita e catalogada em varias entidades
nosograficas, conforme o modelo das ciéncias naturais. Além disso, ao médico também ¢
delegada a tarefa de inventariar toda a historia de vida do enfermo, para que através de um
meticuloso exame, possa-se encontrar o agente € as circunstancias que o levaram ao

adoecimento:

Isto feito, comegou um estudo aturado e continuo; analisava os habitos de cada louco,
as horas de acesso, as aversdes, as simpatias, as palavras, os gestos, as tendéncias;
inquiria da vida dos enfermos, profissdo, costumes, circunstdncias da revelagao
morbida, acidentes da infancia e da mocidade, doengas de outra espécie, antecedentes
na familia, uma devassa, enfim, como a ndo faria o mais atilado corregedor. E cada
dia notava uma observacdo nova, uma descoberta interessante, um fendomeno
extraordinario. Ao mesmo tempo estudava o melhor regime, as substancias
medicamentosas, 0s meios curativos € os meios paliativos, ndo s6 os que vinham nos
seus amados arabes, como os que ele mesmo descobria, a forca de sagacidade ¢
paciéncia. Ora, todo esse trabalho levava-lhe o melhor e o mais do tempo. Mal dormia
e mal comia; e, ainda comendo, era como se trabalhasse, porque ora interrogava um
texto antigo, ora ruminava uma questdo, ¢ ia muitas vezes de um cabo a outro do
jantar sem dizer uma s6 palavra a D. Evarista (ASSIS, 1882/2019, p.15-16).
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Nao demora muito para surgir a primeira teoria. O territorio da loucura ¢ expandido e
com ela, a povoacdo da Casa Verde. Através de metaforas geograficas hiperbdlicas, assim
descreve Bacamarte, com empolgacdo, a Crispim Soares a sua descoberta: “A loucura, objeto
dos meus estudos, era até agora uma ilha perdida no oceano da razao; comeco a suspeitar que
¢ um continente” (ASSIS, 1882/2019, p.22). Dito isso, exp0s ao amigo boticario e ao Padre
Lopes, seus unicos interlocutores, a primeira hipdtese: “A razdo ¢ o perfeito equilibrio entre

todas as faculdades; fora dai insania, insania, e s6 insania” (ASSIS, 1882/2019, p.24).

Todavia, para o vigario tal ideia ndo acrescentava nenhum conceito novo por isso, nao
era caso de execucdo e ao alienista, reitera: “Com a definicao atual, que ¢ a de todos os
tempos, acrescentou, a loucura e a razdo estdo perfeitamente delimitadas. Sabe-se onde uma
acaba e onde a outra comega. Para que transpor a cerca?” (ASSIS, 1882/2019, p. 25). Todavia,
tal insinuagdo veio justaposta ao siléncio e ao descaso do alienista: “A ciéncia contentou-se
em estender a mao a teologia - com tal seguranga, que a teologia ndo soube enfim se devia
crer em si ou na outra. Itaguai e o universo ficavam a beira de uma revolucao.” (ASSIS,

1882/2019, p. 25).

Para que a psiquiatria pudesse se constituir como uma especialidade médica, foi
necessario que se pudesse estabelecer os limites e as condi¢des de uma semiologia da loucura.
Uma tarefa, que segundo Dunker (2011) se tornou ingldria e de dificil execucao. Isso porque
os fendmenos que constituem a loucura sdo expressos ndo apenas no corpo, mas também no
uso intersubjetivo da linguagem: “A totalidade na qual o delirio se inclui ndo ¢ a totalidade

fechada do corpo, mas o universo aberto de significagdes (DUNKER, 2011, p.425)”.

Esse universo aberto de significagdes que a loucura provoca fez com que a clinica
psiquiatrica do século XIX fosse marcada por um constante conflito tedrico. Indagavam se
seria a loucura uma doenga fisica, orgdnica ou se seria uma afec¢do da alma, portanto,
psicologica. Questdo irresoluvel que exigiu do alienismo um travestimento cientifico para

tratar a loucura, seu objeto, como enfermidade:

Para as teses brasileiras sobre loucura, como para Esquirol, a civilizagdo proporciona
ao homem inumeras causas de loucura, mas em nenhum momento se faz uma critica
direta a civilizagdo, porque em sua opinido a negatividade estd na conduta humana
que, ndo se atendo a uma vida regrada, ndo atuando conforme as exigéncias sociais,
entrega-se a abusos e exageros (MARIA, 2005, p. 139-140).

Tal como no conto, o olhar equivocado dos primeiros alienistas, buscou encontrar os

limites que segregam a loucura da razdo. O conceito de monomania, proposto por Esquirol,
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por exemplo, provocou uma transformagao tedrica no diagnostico da loucura. Influenciados
por essa leitura, os alienistas brasileiros passaram a refutar a tese intelectualista, que via a
loucura como uma perturbagdo do entendimento e passaram a conceber a etiologia da loucura
como uma questdo da afetividade (Machado et al, 1978, p.392-404):
A inclusdo dos monomaniacos nessa classificagdo dos habitantes da Casa Verde é
outra indicag@o do carater contemporaneo de O alienista. O conceito de monomania,
de Esquirol, revolucionara a compreensdo de doenca mental. Entendida até entdo
como desordem da razdo, a loucura era estritamente pensada como perda ou
desarranjo das faculdades intelectuais. Considerando o fendmeno do delirio, Esquirol
ird constatar a sua presenca por vezes apenas parcial, referida a um nico objeto. Essa
constatacdo o conduzira ao estudo das paixdes, dos afetos, e a compreensdo de que a
alienagdo mental caracteriza-se mais por uma desordem do afeto que da inteligéncia.
A loucura ¢ um fenéomeno moral ¢ nao intelectual. O deslocamento da questdo se
consubstancia no conceito de monomania que da conta de casos de alienagdo mental
onde o “delirio é quase imperceptivel”. Essa teoria, referindo a loucura ao

comportamento moral e social, permitird, sem que tenha sido, evidentemente, sua
intenc¢do, uma interferéncia da medicina no social”. (MURICY, 1988, p. 41).

Tal entendimento permitiu a medicina legislar sobre o social. Se a razdo ¢ a norma,
qualidade estabelecida pelo racionalismo médico, qualquer comportamento considerado
moralmente inaceitavel ou desviante passa a ser patologizado. Nessa perspectiva, investido do
poder que a ciéncia lhe confere, Simao Bacamarte langa aos Itaguaienses um olhar de
suspei¢do: “se ele deixava correr pela multiddo um olhar inquieto e policial, ndo era outra
coisa mais do que a ideia de que algum demente podia achar-se ali misturado com a gente de

juizo” (ASSIS, 1882/2019, p.20).

Nao demorou muito para que a pratica do internamento, muito deles inexplicéveis,
tornasse um verdadeiro terror. Cidadaos estimados por toda Itaguai foram recolhidos a Casa
Verde. Assim ¢ citado o Costa, a prima do Costa, o Mateus, o Martim Brito, o José Borges do
Couto Leme, Chico das Cambraias e o escrivao Fabricio. Simao Bacamarte argumentava que
a internacdo tratava-se de casos patologicos. Mas, para a populacao, tratava-se de qualquer
coisa, menos de desvio mental. Assim descreve o cronista acerca do panico que na vila de
Itaguai se alvorogou:

(...) O terror acentuou-se. Ndo se sabia ja quem estava sdo, nem quem estava doido.
As mulheres, quando os maridos saiam, mandavam acender uma lamparina a Nossa
Senhora; e nem todos os maridos eram valorosos, alguns ndo andavam fora sem um

ou dois capangas. Positivamente o terror. Quem podia, emigrava (ASSIS, 1882/2019,
p.37).

Um carcere privado, exprimiu outro médico sem clinica. Opinido que logo se repetia,

aos sussurros, em Itaguai. Nao demorou muito para que um movimento de descontentamento

popular se iniciasse. Cerca de trinta pessoas uniram-se ao barbeiro Porfirio e entregaram a
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Camara uma representacdo que pedia a destitui¢do de Bacamarte e o fim da Casa Verde.
Entretanto, os vereadores recusaram aceita-la e as dentincias contra a terapéutica do alienista
ndo encontraram, em nenhuma jurisdicdo, respaldo. Um levante se delineava - “Essa bastilha
da razdo humana!” - disse o barbeiro ao incitar a massa contra o despotismo cientifico do
doutor Bacamarte. O alienista, perante a exigéncia coletiva, argumenta, numa mistura de
altivez e serenidade:
Meus senhores, a ciéncia € coisa séria, € merece ser tratada com seriedade. Nao dou
razdo dos meus atos de alienista a ninguém, salvo aos mestres ¢ a Deus. Se quereis
emendar a administragdo da Casa Verde, estou pronto a ouvir-vos; mas, se exigis que
me negue a mim mesmo, ndo ganhareis nada. Poderia convidar alguns de vés em
comissdo dos outros a vir ver comigo os loucos reclusos; mas ndo o faco, porque seria

dar-vos razdo do meu sistema, o que nao farei a leigos nem a rebeldes (ASSIS,
1882/2019, p. 45).

A revolugdo que ficou conhecida por “Canjica”, “alcunha familiar” do barbeiro,
ganhou a simpatia da populacdo e dos dragdes que foram enviados pelo governo para sufocar
a rebelido. A Camara fora destituida e a populagdo aguardava com expectativa a prisao do
alienista e o desmantelamento do terrivel carcere. Contudo, na vila, nada se modificou.
Apenas para Simdo Bacamarte que agregou em sua experiéncia cientifica “dois lindos casos”
de patologia cerebral:

Onze mortos e vinte e cinco feridos, repetiu o alienista depois de acompanhar o
barbeiro até a porta. Eis ai dois lindos casos de doenga cerebral. Os sintomas de
duplicidade e descaramento deste barbeiro sdo positivos. Quanto a toleima dos que o

aclamaram, ndo ¢ preciso outra prova além dos onze mortos e vinte e cinco feridos
(ASSIS, 1882/2019, p. 57).

Além dos aclamadores do novo governo, foram recolhidos a Casa Verde, o barbeiro
Porfirio, o vereador dissidente Sebastido Freitas e até mesmo o amigo do alienista, o boticario
Crispim Soares. Investido ainda mais de poder e fiel ao experimentalismo, Simao Bacamarte,
coloca em execu¢do suas novas teorias. Convicto de que “nao havia regra para a sanidade
mental” (ASSIS, 1882/2019, p. 60), o alienista efetua uma coleta desenfreada por toda a vila

da qual nem mesmo sua esposa, D. Evarista ficou imune:

(-..). Tudo era loucura. Os cultores de enigmas, os fabricantes de charadas, de
anagramas, os maldizentes, os curiosos da vida alheia, os que pdem todo o
seu cuidado na tafularia, um ou outro almotacé enfunado, ninguém escapava
aos emissarios do alienista. Ele respeitava as namoradas e ndo poupava as
namoradeiras, dizendo que as primeiras cediam a um impulso natural ¢ as
segundas a um vicio. Se um homem era avaro ou prodigo, ia do mesmo
modo para a Casa Verde; dai a alegagdo de que ndo havia regra para a

completa sanidade mental (ASSIS, 1882/2019, p. 60) .
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Afirma o cronista que quatro quintos da populacdo de Itaguai encontravam-se
encarcerados na Casa Verde. Perante a esta estatistica, a loucura ndo poderia ser a regra.
Proscreve-se a antiga teoria e constrdi-se uma nova formulagdo. A sua nova hipdtese, tal
como oficiou a Camara, consistia em “admitir como normal e exemplar o desequilibrio das
faculdades e como hipoteses patologicas todos os casos em que aquele equilibrio fosse
ininterrupto" (ASSIS, 1882/2019, p. 64). Dito isso, soltou-os a rua e inverteu a internagao.
Agora, seriam recolhidos a Casa Verde todos aqueles que “se achassem no gozo do perfeito

equilibrio das suas faculdades mentais" (ASSIS, 1882/2019, p. 67-68).

O delirio classificatorio inverte-se e a galeria dos delirantes, monomaniacos,
alucinados ¢ substituida por uma nova categorizacdo: “Fez-se uma galeria de modestos; isto ¢,
os loucos em quem predominava esta perfei¢do moral; outra de tolerantes, outra de veridicos,
outra de simplices, outra de leais, outra de magnanimos, outra de sagazes, outra de sinceros,
etc” (ASSIS, 1882/2019, p. 71). A nova terapia logo se mostra eficaz e os vicios da alma tao
logo sao restituidos. No fim de quase seis meses, a Casa Verde ja se encontrava bastante
vazia. No entanto, o fato de ndo haver loucos em Itaguai deixou Bacamarte desassossegado.
Era preciso colocar a nova teoria sob a égide da duvida:

E cavando por ai abaixo, eis o resultado a que chegou: os cérebros bem organizados
que ele acabava de curar eram desequilibrados como os outros. Sim, dizia ele consigo,
eu nao posso ter a pretensdo de haver-lhes incutido um sentimento ou uma faculdade
nova; uma e outra coisa existiam no estado latente, mas existiam.

Chegado a esta conclusdo, o ilustre alienista teve duas sensagdes contrarias, uma de
gozo, outra de abatimento. A de gozo foi por ver que, ao cabo de longas e pacientes
investigagdes, constantes trabalhos, luta ingente com o povo, podia afirmar esta
verdade: ndo havia loucos em Itaguai; Itaguai ndo possuia um s6 mentecapto. Mas tdo
depressa esta ideia lhe refrescara a alma, outra apareceu que neutralizou o primeiro
efeito; foi a ideia da duvida. Pois qué! Itaguai ndo possuiria um Unico cérebro
concertado? Esta conclusdo tdo absoluta ndo seria por isso mesmo errdnea, e nao

vinha, portanto, destruir o largo e majestoso edificio da nova doutrina psicologica?
(ASSIS, 1882/2019, p. 77).

E mais uma vez o objeto de investigacao do alienista, a loucura, se esvai. De todas as
mentes vasculhadas em Itaguai, a Unica que até o momento ndo fora inspecionada era a do
proprio médico. Nao seria ele um exemplar Gnico de uma mente que se encontrava em seu
perfeito equilibrio mental e moral? Concep¢ao que ¢ confirmada com unanimidade pelo
conselho de amigos e que por fim, respalda o diagnostico: “Sabe a razdo por que ndo vé as
suas elevadas qualidades, que alias todos nés admiramos. E porque tem ainda uma qualidade

que realga as outras: - a modéstia” (ASSIS, 1882/2019, p.78).

Colocar o saber médico submisso ao conhecimento leigo ¢ a subversdo feita

sarcasticamente pelo cronista. Devotado em seu quixotismo cientifico, Simdo Bacamarte
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reconhece que reunia em si mesmo, teoria e pratica. A vista disso, interna-se na Casa Verde
com o propdsito de encontrar para si, a cura. Entretanto, ndo a teve. Em dezessete meses
morre, sem a0 menos conseguir precisar as linhas que delirantemente imaginava haver entre a

razdo e a loucura.

Machado de Assis, divergentemente do que pensava Simao Bacamarte e a psiquiatria
da sua contemporaneidade, aceita a opacidade das fronteiras entre a insanidade e a lucidez,
fazendo da davida e do questionamento uma contiguidade do inicio ao fim do conto. Numa
primeira leitura, pode-se até pensar que a tematica do enredo seja a loucura, entretanto dela, o
autor, se desviou. Apenas a tomou como matéria para expor as contradi¢des postas pelo
discurso médico e de sua enviesada racionalidade diagnéstica. E a inversdo desse discurso que
o cronista transparece ao longo do conto: que parece haver mais loucura em estabelecer, com

nitidez, os marcos entre loucura e razdo do que se deixar por elas se permitir transitar:

A loucura de Bacamarte ¢ a loucura da ciéncia e esta consiste em ignorar os seus
possiveis limites e suas afetivas articulagdes. Limites que a levam a privilegiar uma
logica abstraida do sensivel e, portanto, desconhecedora da acdo da metafora.
Articulagdes que a habilitam para servir ao politico (LIMA, 1991, p. 265).

A vista disso, Machado de Assis em vez de expor “o que é a loucura”, subverte a
questao para “o que ¢ valido no discurso sobre a loucura". Dessa forma, o autor debochou dos
argumentos cientificos que justificavam o internamento como Unico recurso terapéutico e
curativo para a loucura e anteviu, antes mesmo de Freud e de Foucault, que toda loucura,
encontra-se antes incursa em todos os atos de razdo, apontando com antecedéncia os perigos

do enlouquecimento dessa:

E evidente que Machado, ao desviar a atengdo da figura do louco para a figura do
médico e ao colocar frente a frente o discurso da ciéncia e discurso leigo, trouxe para
o espaco da ficcdo o que era a realidade da ciéncia médica daquele momento
historico. Privilegiando o discurso do bom senso, foi capaz de denunciar as
contradi¢des de um saber que se postula absoluto, embora nao dé conta de apreender
questdes fundamentais para a sua propria ciencia, coroado de autoridade e o olhar
leigo, valendo -se das articulagdes retoricas para defender posigoes, vé melhor o olhar
critico de Machado de Assis. Esse olhar critico que nos possibilita ler - no sabor das
bem exploradas potencialidades do texto literario - as artimanhas instauradas no eixo
medicina e poder no Rio de Janeiro de final de século (MARIA, 2005, p.163).

Desta forma, ao deslocar a dtica do exame da loucura para o exame do saber médico,
mais do que fazer uma interrogagdo acerca do que seria a doenga mental - matéria posta em
foco naquele momento histérico em que a psiquiatria ia-se constituindo como autoridade -
Machado, também questionou as dimensodes deste poder e as abrangéncias deste discurso.
Elementos, que para Paulo Amarante (2007) ainda sao utilizados como ponto de partida para

pensar questdes atuais relacionadas ao campo da saude mental, em especial, o saber e as
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praticas “psi”, como a critica a0 modelo de internacdo, a explosdo de critérios diagnosticos, o

estigma social e a crescente medicalizagdo compulsoria do sofrimento psiquico.

A vista disso, para pensar e compreender de que forma a loucura, enquanto fendmeno
humano, foi aprisionada no discurso patoldogico de um cientificismo, sera preciso, antes,
compreender as raizes historicas que perpassam o conceito da loucura e de que forma esta foi
apreendida pela sociedade Ocidental. Isso porque o rétulo de “loucura”, “insanidade” ou de
(13 2 4 . b b b

transtorno mental” s6 tem realidade, valor e sentido no interior de uma cultura que a

reconhece como tal.
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2 DELIRIOS DA RAZAO: DA HISTORIA DA LOUCURA A SUBVERSAO DA
PSICANALISE

A loucura, muitas vezes, ndo é outra coisa do que a
razdo apresentada de forma diferente. (Goethe)

No primeiro capitulo, buscamos elucidar como a emergéncia da psiquiatria, no século
XIX, esteve mais atrelada a uma reorganizagao institucional do que a uma formulagao tedrica
e conceitual acerca da loucura. Contudo, a eclosdo dessa, como especialidade médica,
enclausurou a loucura num processo de dominacao gestado desde o Renascimento. No espago
do asilo, a linguagem da loucura foi silenciada e a sua potencialidade de criagdo e expressao

passaram a ser patologizadas:

No mundo moderno das doengas mentais, 0 homem ndo se comunica mais com o louco. Dado
o corte razdo/ndo-razdo, ha, por um lado, o homem racional que encarrega o médico de lidar
com a loucura. E, por outro lado, hé o louco cuja relagdo com o outro se faz por intermédio de
uma racionalidade abstrata “que € ordem, constri¢do fisica e moral, pressdo anénima do grupo,
exigéncia de conformidade”. Entre o homem de razdo e o homem de loucura ndo ha mais a
linguagem comum. Se ha discurso da razdo sobre a loucura, ndo hé discurso da loucura sobre a
razdo. O diadlogo outrora existente entre elas se interrompeu. E foi sobre esse siléncio que a
Psiquiatria, “monologo da razdo sobre a loucura”, pode se estabelecer. A historia da loucura,
segundo Foucault, ndo ¢ a historia do discurso psiquiatrico, mas “a arqueologia desse silencio”.
Isto ¢, uma historia anterior a capturagdo da loucura pelo saber médico como “seu” objeto de
conhecimento ( FRAYZE-PEREIRA, 1982/1984, p. 48)

Na historia ocidental, a loucura signo de “doenca” é uma invencdo relativamente
recente. Até a Revolug¢dao Francesa ndo existiu a categoria psiquiatrica de doenga mental. No
entanto, para que a loucura se tornasse objeto de um saber, na modernidade, foi necessario
que ela fosse, previamente, um objeto de excomunhio social. A vista disso, buscando pensar
o que ¢ o moderno em relagdo ao cléssico, e tendo a epistemologia francesa como referéncia,
Foucault (1926-1984) buscou fazer de sua obra Historia da loucura (1961), uma
contra-historia da ciéncia:

Isso quer dizer que ndo se trata de uma Histéria do conhecimento, mas dos
movimentos rudimentares de uma experiéncia. Historia ndo da psiquiatria, mas da
prépria loucura, em sua vivacidade antes de toda captura pelo saber. Portanto, sera
preciso estirar a orelha, debrugar-se sobre esse rosnar do mundo, tratar de aperceber
tantas imagens que jamais foram poesia, tantos fantasmas que jamais alcangaram as
cores da vigilia. Mas, sem duvida, eis ai uma tarefa duplamente impossivel, ja que ela
nos obrigaria a reconstituir a poeira dessas dores concretas, dessas palavras insensatas
que nada amarra ao tempo; e, sobretudo, uma vez que essas dores e¢ palavras nio
existem e nao sdo dadas a elas proprias e aos outros sendo no gesto da divisdo que
desde ja as denuncia e as domina. E somente no ato de separagio e a partir dele que se
pode pensa-las como poeira ainda ndo separada. A percepcdo que busca
compreendé-las no estado selvagem pertence necessariamente a um mundo que ja as
capturou. A liberdade da loucura so6 se ouve do alto da fortaleza que a tem prisioneira.
Ora, ela “ndo dispoe ali sendo do moroso estado civil das prisdes, de sua experiéncia
muda de perseguida e noés nao temos sendo seus sinais identificatorios de fugitiva
(FOUCAULT, 1961/ 1994/2010, p.145)
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Inspirado na filosofia de Nietzsche (1844-1900), Foucault renunciou aos discursos
psicopatologicos elaborados pela psiquiatria para contar a histéria de uma experiéncia que nao
fosse pela perspectiva da racionalidade. Para tal propdsito, foi necessario se debrugar sobre a
poeira dos arquivos, de textos esquecidos e deixados a margem para expor ao longo de
centenas de paginas o lento processo de transformacdo da loucura em “doenca mental”. Seu
estudo, remonta primeiramente o marco zero dessa experiéncia, um ponto dessa historia em

que loucura e razao coexistiam de forma indiferenciada:

(..) Dominio no qual o homem de loucura e o homem de razdo, separando-se, ndo
estdo ainda separados e, em uma linguagem bem originaria, muito tosca, bem mais
matinal do que a da ciéncia, iniciem o didlogo de sua ruptura, o que testemunha de
urn modo fugidio que eles se falam ainda. Ali, loucura e nao-loucura, razdo e
nao-razdo estdo confusamente implicadas: inseparaveis, ja que ndo existem ainda, e
existindo uma para a outra, uma em relagdo a outra, na troca que as separa
(FOUCAULT, 1961/1994/2010, p. 141).

A principio, ocupando o lugar vazio deixado pela lepra como imagem de maldigdo e
exclusdo social, no horizonte do mundo medieval, o louco concebido como figura errante, foi
tema de diversas expressoes artisticas e comemoragdes. Neste universo, tinha-se como figura:
bufdes, espetaculos bizarros, personagens literarios e imagindrios, individuos excéntricos e
naves romanescas. Da velha associagdo entre agua e loucura, surge na composigao literaria e
iconografica da renascenca, uma nau. Equipada de herdis imaginarios, de modelos éticos ou
de tipos sociais, esse estranho barco percorreu serenamente os rios da Renania e dos canais
flamengos numa viagem simbolica, “que lhes traz, sendo a fortuna, pelo menos a figura de seu

destino ou de sua verdade” (FOUCAULT, 1961/2019, p.9).

Mas de todas essas naves romanescas ou satiricas, descritas tanto na iconografia de
Bosch (1450-1516) e Bruegel (1525-1569) quanto na poesia de Sebastian Brant (1457-1521),
uma realmente existiu: a Narrenschiff. Expulso das cidades, o louco era entregue a
comerciantes, peregrinos € navegantes e confinados em barcos que os carregavam de uma
cidade para outra. Impedidos de pertencer a qualquer circunscrigdo, o louco e a loucura
tornam-se figuras infindamente circulantes: “a terra a qual aportara nao ¢ conhecida, assim

como nao se sabe, quando desembarca, de que terra vem” (FOUCAULT, 1961/2019, p.12).

Todavia, ndo se sabe o sentido exato desse costume, uma vez que nao se trata apenas
de uma medida de seguranca social. Esse exilio ritualistico também possui um sentido
simbdlico: ¢ possivel que essas embarcagdes, que assombraram a imaginacdo de toda a
primeira parte da Renascenga, também tenham sido naus de peregrinagdo, navios altamente

simbolicos de insanos em busca da razao:
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confiar o louco aos marinheiros ¢ com certeza evitar que ele ficasse vagando
indefinidamente entre os muros da cidade, ¢ ter a certeza de que ele ira para longe, é
torna-lo prisioneiro de sua propria partida. Mas a isso a dgua acrescenta a massa
obscura de seus proprios valores: ela leva embora, mas faz mais que isso, ela purifica.
Além do mais, a navegagdo entrega o homem a incerteza da sorte: nela, cada um ¢
confiado a seu proprio destino, todo embarque ¢, potencialmente, o ultimo. E para o
outro mundo que parte o louco em sua barca louca; ¢ do outro mundo que ele chega
quando desembarca (FOUCAULT, 1961/2019, p.11).

No entanto, Foucault questiona por que, tdo bruscamente, a navegagao dos loucos, no
século XV, irrompe-se como tema tanto na iconografia quanto na literatura. E que esta barca
simboliza toda uma inquietude que no imaginario medieval sempre permeou, o temor a morte.
A peste, a fome e as guerras, compreendidas como fim do homem e dos tempos, ¢ uma ordem
da qual ninguém escapa. Nesse contexto, a loucura foi associada a figura da lepra, e tal como
como esta, passou a ser percebida como a morte em vida. Nao obstante, a substitui¢ao do
tema da morte pela loucura nas artes ndo significou uma ruptura e sim, uma virada no interior
de uma mesma inquietude: o vazio da existéncia, pois,

da descoberta de que o homem ¢ nada, passa-se a contemplagdo deste nada que € a
existéncia humana. Diante do proprio espetaculo da vida, feito dos ridiculos
cotidianos de cada um, a ameaca da morte ja ndo ¢ mais nada. “A cabeca, que virara
cranio, ja esta vazia. A loucura é o ja-estar-ai da morte.” Isto é, o louco pressagia o
macabro. Se o fim dos tempos e do mundo esta proximo, ¢ a loucura dos homens que
o0 invoca e o torna necessario. “E enquanto outrora a loucura dos homens consistia em

ver apenas que o termo da morte se aproximava (...) agora a sabedoria consistira em
denunciar a loucura por toda parte...” (FRAYZE-PEREIRA, 1982/1984, p. 52).

O riso da loucura denuncia a fragilidade da vida e desarma toda a imponéncia da
morte como ameaga. Esse laco entre a loucura e o nada persistird no centro da experiéncia
classica da loucura. Nao obstante, a aparente alianga, que entre verbo e imagem existia, logo
comega a se desvanecer. E apesar de “figura e palavra” tematizarem a mesma “fabula da
loucura no mesmo mundo moral”, em breve, seguirdo distintos percursos ao que Foucault,
denominou do que serd ““ a grande linha diviséria na experiéncia ocidental da loucura". Nessa
conjuntura, sobre a loucura novas e diferentes significa¢des se acenderao:

E se ¢ verdade que a imagem ainda tem a vocagdo de dizer, de transmitir algo de
consubstancial a linguagem, ¢ necessario reconhecer que ela ja ndo diz mais a mesma
coisa; e que, através de seus valores plasticos proprios, a pintura mergulha numa

experiéncia que se afastard cada vez mais da linguagem, qualquer que possa ser a
identidade superficial do tema. (FOUCAULT, 1961/2019, p.17).

Efetivamente, o Renascimento foi um momento de grande hospitalidade para com a
loucura. Ali, duas formas distintas de experiéncia coexistiram. E o que Foucault resgata como
experiéncia trdgica e consciéncia critica da loucura. A primeira, tida como “experiéncia
coésmica”, teve sua representatividade na iconografia, marcadamente em Bosch (1450-1516),

Bruegel (1525-1569) e Diirer (1471-1528). Libertadas da iconografia gotica, essas obras



32

marcaram a alteridade que existiu entre essas duas formas de experiéncia. Marco que
historicamente, Foucault, denominou de "ruina do simbolismo gotico". A arte, que antes
buscava representar o que era sacro, passou a “gravitar ao redor de sua propria loucura”
(FOUCAULT, 1961/2019, p.18) e distanciou das tematicas morais e pedagogicas da literatura
para trazer “as visdes cosmicas do mundo, a morte, os mistérios e o fascinio do que nao cabe
no logos” (PINEZI; PAVINI, 2019, p. 3920):
De inicio, o homem descobre, nessas figuras fantasticas, como que um dos segredos e
uma das vocagdes de sua natureza. No pensamento da Idade Média, as legides de
animais, batizados definitivamente por Adao, ostentavam simbolicamente os valores
da humanidade. Mas no come¢o da Renascenga, as relagdes com a animalidade se
invertem: a besta se liberta, escapa do mundo da fabula e da ilustragdo moral a fim de
adquirir um fantastico que lhe ¢ proprio. E, por uma surpreendente inversdo, ¢ o
animal, agora, que vai espreitar o homem, apoderar-se dele e revelar-lhe sua propria
verdade. Os animais impossiveis, oriundos de uma imagina¢do enlouquecida,
tornaram-se a natureza secreta do homem, e quando no juizo final o pecador aparece
em sua nudez hedionda, percebe-se que ele ostenta o rosto monstruoso de um animal
delirante: sdo esses corujoes cujos corpos de sapos misturam-se, no Inferno de
Thierry Bouts, a nudez dos danados; sdo, a maneira de Stefan Lochner, insetos alados,
borboletas com cabegas de gado, esfinges com élitros de besouros, passaros com asas
inquietantes e avidas, como maos; ¢ o grande animal de presa de dedos nodosos que
figura na Tentagdo de Griinewald. A animalidade escapou a domesticacdo pelos
valores e pelos simbolos humanos; e se ela agora fascina o homem com sua
desordem, seu furor, sua riqueza de monstruosas impossibilidades, ¢ ela quem

desvenda a raiva obscura, a loucura estéril que reside no coragdo dos homens
(FOUCAULT, 1961/2019, p.20).

Todavia, na consciéncia critica, a literatura e a filosofia fardo da loucura uma satira
moral que em nada remete ao mundo fantdstico e escatologico que tanto assombrou a
imaginacdo dos pintores renascentistas. Inserida numa hierarquia de vicios, essa serd
despojada de suas alegorias metafisicas e transcendentais e mostrara que a loucura brota no
coracdo dos homens, em suas condutas e fraquezas. “Sao os que se entregam a desordem e a
devassidao; os que interpretam mal as Escrituras, os que praticam o adultério” (FOUCAULT,
1961/2019, p.25). Nesse entendimento, a loucura € reconhecida como erro, ilusdo e
ignorancia, uma vez que essa toma, “o erro como verdade, a mentira como sendo a realidade,

a violéncia e a feiura como sendo a beleza e a justica” (FOUCAULT, 1961/2019, p.24).

Foucault cita Narrenschiff (1492), de Brant (1457-1521) e o Elogio a loucura (1509),
de Erasmo de Rotterdam (1466-1536) como obras da tradi¢do humanista que personificaram a
consciéncia critica da loucura neste quadro cultural. Entretanto, este movimento de controle
moral da loucura, fez com que entre essas duas formas de experi€ncias, uma ruptura se
iniciasse. E ainda que a literatura de Shakespeare (1564-1616) e de Cervantes (1547-1616) se

sirvam como testemunhas de uma experiéncia trdgica da loucura, uma nova forma de
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entendimento sobre essa comegou a se delinear. Se antes, a razdo, mesmo que a distancia,

dialogava com a loucura, na época cléssica, esse didlogo ndo mais existira pois,
(...) A consciéncia critica da loucura viu-se cada vez mais posta sob uma luz mais
forte, enquanto penetravam progressivamente na penumbra suas figuras tragicas. Em
breve estas serdo inteiramente afastadas. Sera dificil encontrar vestigios delas durante
muito tempo; apenas algumas péginas de Sade e a obra de Goya sdo testemunhas de
que esse desaparecimento ndo significa uma derrota total: obscuramente, essa
experiéncia tragica subsiste nas noites do pensamento e¢ dos sonhos, ¢ aquilo que se

teve no século XVI foi ndo uma destruicdo radical mas apenas uma ocultagdo. A
experiéncia tragica e cosmica da loucura viu-se mascarada pelos privilégios

exclusivos de uma consciéncia critica (FOUCAULT, 1961/2019, p.28). .

Nesse sentido, pode-se afirmar que “ndo existe, na época classica, literatura de
loucura, pois ndo existe possibilidade de a loucura se manifestar como linguagem auténoma,
possibilidade de ela expressar a si propria em uma linguagem verdadeira” (MACHADO,
2005, p.39). As figuras tragicas dessa experiéncia permanecerdo, portanto, ocultas, “apenas
algumas paginas de Sade e a obra de Goya sdo testemunhas de que esse desaparecimento nao

significa uma derrota total” (FOUCAULT, 1961/2019, p.29).

A possibilidade de uma experiéncia renascentista de uma razao razoavel de uma
razoavel desrazdo, logo nao existira. A loucura, no Classicismo, torna-se uma linguagem
interdita e confiscada por uma razdo que privilegia a verdade e a moral. Michel Foucault
(1961/2019) situa, na Historia do Ocidente, dois acontecimentos que simbolizam toda essa
percepgdo. O primeiro, na histéria da filosofia, refere-se ao cogito cartesiano. Na leitura de
Foucault sobre a obra Meditagdes, Descartes (1596-1650), ao submeter tudo a duvida, conclui
que no louco, ndo existe o espaco para a duvida, “porque eu, que penso, ndo posso estar
louco” (FOUCAULT, 1961/2019, p.46). Nesse sentido, a loucura, que antes, principalmente
com Montaigne, era vista como uma forma relativa a razao, no Classicismo, num ‘golpe de
forca’, passa a ser vista como impossibilidade de pensamento, que tem como consequéncia
sua redugdo ao siléncio:

O percurso da duvida cartesiana parece testemunhar que no século XVII esse perigo
estd conjurado e que a loucura foi colocada fora do dominio no qual o sujeito detém
seus direitos a verdade: dominio este que, para o pensamento cldssico, ¢ a propria
razdo. Doravante, a loucura esta exilada. Se o homem pode sempre ser louco, o

pensamento, como exercicio de soberania de um sujeito que se atribui o dever de
perceber o verdadeiro, ndo pode ser insensato. (FOUCAULT, 1961/2019, p.47-48).

Concomitantemente, ao elogio racionalista de Descartes, outro marco que possibilitou
a Foucault fazer uma anélise clédssica entre razao e loucura, trata-se de um episodio histdrico,
o decreto da Fundacdo do Hospital Geral, em Paris, no ano de 1656. Esses locais vieram

ocupar o vazio deixado pelo desaparecimento da lepra. Entretanto, as estruturas construidas
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para segregar o leproso permanecerdo. Ali, os jogos de exclusdo serdo restabelecidos e a
loucura serd banida de sua liberdade imagindria. Da nau as casas de internamento, destas ao
Hospicio, s3o recorréncias histéricas que, na obra de Foucault, marcam uma continuidade
existente na descontinuidade e que, na ruptura, possibilitou ao louco, distintos significados,

mas o mesmo lugar de restrigdo.

Uma sensibilidade social, ndo mais religiosa, porém moral, tornou cativa a loucura
percebida no horizonte da pobreza, da incapacidade para o trabalho, da impossibilidade de
integrar-se ao grupo. E pela primeira vez, a loucura ¢ percebida a partir do que Foucault
denominou de “uma condenagao ética da ociosidade”. Nesse sentido, tudo o que escapava aos
limites da moralidade burguesa e perturbava a ordem do espago social (libertinos, enfermos,
devassos, pobres, vagabundos, correcionarios, desempregados) sdo considerados dignos de
reclusdo, ndo para ser tratados, mas porque ndo se podia ou ndo se devia fazer parte da
sociedade:

Criam - se (e isto em toda a Europa) estabelecimentos para internagdo que ndo sdo
simplesmente destinados a receber os loucos, mas toda uma série de individuos
bastante diferente uns dos outros, pelo menos segundo nossos critérios de percepgdo:
encerram-se os invalidos pobres, os velhos na miséria, os mendigos, os
desempregados opiniaticos, os portadores de doengas venéreas, libertinos de toda
espécie, pessoas a quem a familia ou o poder real querem evitar um castigo publico,
pais de familia dissipadores, eclesidsticos em infragdo, em resumo todos aqueles, que

em relacdo a ordem da razdo, da moral e da sociedade, ddo mostras de “alteracdao”
(FOUCAULT, 1975/1980, p.54).

De uma consciéncia critica, que exclui a loucura do pensamento, passa-se, com a
internacdo, a uma consciéncia pratica da loucura. Esses hospitais que em nada, possuiam
carater médico sdo, na verdade, uma entidade administrativa, uma instancia de ordem
monarquica e burguesa, com poderes de justica e de policia que tem como tarefa impedir ““ a
mendicancia e a ociosidade, bem como as fontes de todas as desordens" (FOUCAULT,
1961/2019, p. 63). Numa sociedade em que o trabalho tornou-se imperativo necessario € que a
miséria perdeu todo o seu sentido mistico, todos aqueles que se encontravam inaptos para tal,
foram reclusos nessas casas de interna¢do. Todavia, o internamento traz em si uma dubia
significacdo. Se em momentos de crise, interna-se por uma questdo social, para impedir que
houvesse uma mendicancia em massa pelas cidades, em momentos de prosperidade
econdmica, os internos sao utilizados como mao de obra barata:

Nao se trata mais de prender os sem trabalho, mas de dar trabalho aos que foram
presos, fazendo-os servir, com isso, a prosperidade de todos. A alternativa é clara:
mao de obra barata nos tempos de pleno emprego e de altos salarios; e em periodos de

desemprego, reabsor¢do dos ociosos e protecdo social contra a agitagdo e as revoltas
(FOUCAULT, 1961/2019, p. 67).
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Nesse sentido, a internacao nesse mundo correcional correspondia a uma necessidade
¢tica que em nada tinha de coeso. Sob o signo da desrazdo, ao lado do louco e dos pobres,
também sdo internados todos aqueles que, moralmente, ndo observavam os valores
priorizados pela ordem burguesa e religiosa vigente. Nesse contingente, o louco, ao olhar do
homem do classicismo, ¢ visto como uma periculosidade em potencial e por isso, geralmente
sdo mantidos acorrentados. E com essa cena, que Pinel (1745-1826) defrontara, em 1793, ao
assumir a dire¢cao de Bicétre e como primeira medida mandara “libertar” os loucos desses
grilhdes. Ato simbolico que historicamente marcara a mudanga da finalidade do internamento,
que de um objetivo moral passa a ser ter um sentido médico (AMARANTE, 1996/2010,
p-38-39).

Nessa massa indiferenciada aos olhos do homem moderno, encontrava-se os doentes
venéreos, os devassos, os dissipadores, os homossexuais, os blasfemadores, os alquimistas e
os libertinos. Desse modo, a internagdo, no Classicismo, em nada tinha de significacao
médica. No entanto, se o médico, ali, se encontra, “ndo € porque se tem consciéncia de que ai
sdo internados doentes, ¢ porque se teme a doenca naqueles que ja estdo internados"

(FOUCAULT, 1961/2019, p. 115).

Todavia, o internamento ndo se conservou por muito tempo, exceto para os loucos.
Estes foram os herdeiros naturais do asilamento e das velhas praticas institucionais de
exclusdo. Uma inquietacdo nasce ao longo do século XVIII e vem de dentro do espaco de
internacdo. Alguns protestos, por aqueles que ndo se enquadram como loucos, comecaram a
se delinear: “Ser internado com os loucos significa receber uma puni¢ao adicional. Ser
internado junto com os loucos € correr o risco da alienacdo” (FRAYZE-PEREIRA,
1982/1984, p. 76). Nesse sentido, o poder que interna sera alvo de contestacdo e também,
uma forma de loucura: “O louco ndo ¢ a primeira e a mais inocente vitima do internamento,
porém o mais obscuro e o mais visivel, o mais insistente dos simbolos do poder que interna”

(FOUCAULT, 1961/2019, p. 410-411) .

A critica a internagdo também passa a ser sentida do lado de fora. A pratica da
internacdo se mostrou ineficaz na resolugcdo dos problemas sociais e além disso, uma nova
percepcao acerca da pobreza emerge. Despida do seu carater moral, a miséria no século
XVIII, torna-se uma questdo de cunho economico. Se para a economia liberal, a riqueza de
uma nag¢ao provém do trabalho de sua populagdo, a medida do internamento, nesse sentido, ¢

vista como um erro economico:



36

Ha ai toda uma reabilitagdo moral do Pobre, que designa, mais profundamente, uma
reintegracdo econdmica e social de sua personagem. Na economia mercantilista, ndo
sendo nem produtor nem consumidor, o Pobre ndo tinha lugar: ocioso, vagabundo,
desempregado, sua esfera era a do, internamento, medida com a qual era exilado e
como que abstraido da sociedade. Com a indstria nascente, que tem necessidade de
bragos, faz parte novamente do corpo da nagdo (FOUCAULT 1961/2019, p. 420)

Nesse sentido, Foucault afirma que durante muito tempo, a pratica de internagao,
confundiu duas realidades de natureza bem distintas: a miséria e a loucura. E, ainda que a
principio, a internagdo do louco carecesse de significacdo médica, para Foucault, foi a pratica
do enclausuramento da Epoca Classica que forneceu as condig¢des e as possibilidades para que
a loucura, no século XIX, viesse a ser concebida como objeto de interven¢ao de um saber
médico. Nesse sentido, foi necessario afastar do louco todas essas outras figuras do desatino

para que a pratica do internamento ganhasse valor terapéutico.

Na Franca revolucionaria, por exemplo, o internamento, simbolo de opressdo do
Antigo Regime, transforma-se, paulatinamente, numa assisténcia hospitalar. E que apds a
Declaragao dos Direitos do Homem e do Cidadao, de 1789, uma nova ordem foi imposta ¢ o
louco, enquanto sujeito de direito, precisou ser reintegrado a sociedade. S6 que o louco, sob o
jugo da alienagdo mental, ndo podera ter acesso a essa liberdade social. E uma liberdade entre
muros, que possibilitara o tratamento e portanto, o resgate dessa liberdade (AMARANTE,
1996/2010, p.50). A vista disso, o enclausuramento permaneceu, mas com outra conotagao:
“torna-se medida de carater médico. Pinel na Franga, Tuke na Inglaterra e na Alemanha

Wagnitz e Riel ligaram seus nomes a esta reforma” (FOUCAULT, 1975, p.56-57).

E sob o olhar da vigilancia e da disciplina, a loucura, pela primeira vez, recebera
status, estrutura e significagdo psicologica. E a consolidagdo do alienismo como ideério de
modernidade, numa conjuntura em que o progresso de uma civilizagdo estava depositado na
potencialidade da ciéncia. A vista disso, o médico é autoridade méaxima no asilo, aquele com a
competéncia de intervir na vida do individuo e da sociedade, com a promessa de “recuperar os
insanos para o terreno da razdo, tornando-os aptos a participar do novo mundo que se
descortinava: o mundo da revolucao burguesa” (TEIXEIRA, 2019, p.544). Todavia, “Se a
personagem do médico pode delimitar a loucura ndo € porque a conhece, ¢ porque a domina; e
aquilo que para o positivismo assumird a figura da objetividade ¢ apenas o outro lado, o
nascimento desse dominio” (FOUCAULT, 1961/2019, p.517-518). Doravante, a loucura sera
objeto médico. Entretanto, para que isso fosse possivel, foi preciso que o louco perdesse seu

status de animalidade atribuido pela Epoca Cléssica.
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Hegel (1770-1831) foi o primeiro fildsofo a resgatar a loucura como uma experiéncia
interior a propria razdo. Ela, ndo ¢ mais a negatividade pura da razdo e sim uma contradi¢@o
no interior da mesma (DUNKER, 2011, p.548). E que no louco, resta-lhe ainda um lampejo
da razdo e esse resto ¢ o suficiente para configura-lo como um sujeito. Assim, mediante
procedimentos pedagogicos, o louco pode ser curado. E o momento que o alienismo
encontrava-se as voltas com a filosofia, como pode se notar na seguinte passagem em que
Foucault cita o elogio de Hegel a Pinel quanto ao tratamento oferecido aos enclausurados, em
Bicétre:

O verdadeiro tratamento psiquico apega-se a concepgao de que a loucura ndo ¢ uma
perda abstrata da razdo, nem do lado da inteligéncia, nem do lado da vontade e de sua
responsabilidade, mas um simples desarranjo do espirito, uma contradi¢do na razio
que ainda existe, assim como a doenca fisica ndo é uma perda abstrata, isto &,
completa, da satde (de fato, isso seria a morte), mas uma contradi¢do dentro desta.
Esse tratamento humano, isto ¢, tdo benevolente quanto razoavel da loucura...

pressupde que o doente € razoavel e encontra ai um solido ponto para aborda-lo desse
lado (HEGEL apud FOUCAULT, 1961/2019, p.493).

Roudinesco (2009, p.137) afirma que a principio, os alienistas buscavam certificar a
existéncia da loucura a partir do modelo da anatomoclinica. Entretanto, em nenhuma autdpsia
dos ditos “alienados mentais”, encontrou alguma alteracdo que justificasse a origem da
loucura. Dessa forma, restavam-lhe apenas a tese classica, de que no louco ha um residuo de
razdo. Essa sim, seria o marco exato, de que ha no sujeito alienado, uma consciéncia
responsavel que oscila com estados de deméncia. Nesse sentido, se o louco ¢ um doente
razoavel, isso significa que pode ser curado, como afirma Bercherie:

Pinel concluiu, portanto, que era provavel que, na imensa maioria dos casos (salvo os
idiotismos congénitos, em que a malformac¢do cranio-encefalica lhe parecia
freqiiente), a loucura estava isenta de lesdes materiais do cérebro. Essa tomada de
posi¢do teve uma primeira conseqiiéncia: fornecer a idéia da curabilidade da loucura
uma base teodrica; o cérebro nio era atingido, e apenas a mente estava perturbada em
seu funcionamento, donde a agdo possivel do tratamento moral e a curabilidade

potencial da loucura numa propor¢ao que ele calculava ser muito elevada...
(BERCHERIE, 1989, p. 43)

Tal paradigma, permitiu a loucura ser apropriada como objeto pelo saber médico e
portanto, “ser catalogada como uma série de sinais visiveis, destinados a distinguir uma
norma e uma patologia” (ROUDINESCO, 2009, p.136-137). E desde o século XVIII, a
medicina, herdeira do modelo naturalista, ja havia procurado, fracassadamente, descrever e
classificar as diversas formas do desatino, tais como a histeria, a mania, a melancolia etc.
Todavia, uma nosografia da loucura sé sera possivel com Philippe Pinel (1745-1826), com a
publicacdo, em 1801, do Tratado médico - filosofico sobre a alienagdo mental. Essa obra,

inaugurou o alienismo, uma especialidade médica que futuramente, sera substituida pela
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psiquiatria, a partir da publicagdo do Compéndio de psiquiatria, em 1883, pelo psiquiatra

alemao Emil Kraepelin (1856-1926), (DUNKER, p.238, 2015).

Pautado no uso de critérios sintomatoldgicos, Pinel criou um sistema de classificagao
da loucura cuja nosografia perdurou hegemonicamente durante toda a primeira metade do
século XIX. Nesse sentido, para uma classificacdo rigorosamente nosografica, ao alienista
consistia em captar, através dos sentidos, todas as manifestagdes possiveis da loucura: os
gestos, 0s comportamentos, as expressoes faciais e as emogdes que os alienados expressavam.
Era preciso, em outras palavras, saber ler o delirio do louco (TEIXEIRA, 2019, p.551). Nesse
sentido, 0 manicoOmio torna-se o espago adequado tanto para o tratamento quanto para a
observagdo. E por um longo periodo, essas serdo a Unica forma de tratamento destinado ao
louco e as outras formas de doencas mentais. Em sintese, eis o que diz Foucault acerca da
finalidade desses locais:

Assim se estabelece a fungdo muito curiosa do hospital psiquiatrico do século XIX:
lugar de diagnéstico e de classificagdo, retdngulo botanico onde as espécies de
doengas sdo divididas em compartimentos cuja disposi¢do lembra uma vasta horta.
Mas também espago fechado para um confronto, lugar de uma disputa, campo
institucional onde se trata de vitoria e submissdo. O grande médico do asilo — seja
ele Leuret, Charcot ou Kraepelin — ¢ ao mesmo tempo aquele que pode dizer a
verdade da doenga pelo saber que dela tem, e aquele que pode produzir a doenga em

sua verdade e submeté-la, na realidade, pelo poder que sua vontade exerce sobre o
proprio doente (FOUCAULT, 1978/1989, p.133)

Nesse sentido, afastar o louco da sua familia e da sua sociedade consistiu na primeira
etapa do tratamento. Para descobrir a verdade acerca da doenga mental, Foucault argumenta
que era preciso “afastar tudo aquilo que, no meio do doente, possa mascara—la, confundi—la,
dar-lhe formas aberrantes, alimentd—la e também estimula—la” (FOUCAULT, 1978/1989
p.130). Desse modo, a segregacdo do louco, pautado nos critérios de classificagdo ordenados
pelo alienista, possibilitou ao alienismo, descrever os seus primeiros casos clinicos. “O
enfermo passou a ter uma histoéria individualizada, que se confundia com a histéria de sua
doenca” (DUNKER, 2015, p. 239). Dessa forma, a loucura, enquanto objeto de um
tratamento, devia passar por uma transformacdo de seus sintomas e alteragdes morais. Nessa
logica, Foucault também acrescenta que o hospital, a modelo de Pinel e Esquirol, passa
também a ser um local de confronto ja que,

A loucura, vontade perturbada, paixdo pervertida, deve ai encontrar uma vontade reta
e paixOes ortodoxas. Este afrontamento, este choque inevitavel, e a bem dizer
desejavel, produzirdo dois efeitos: a vontade doente, que podia muito bem
permanecer inatingivel pois ndo é expressa em nenhum delirio, revelara abertamente
seu mal pela resisténcia que opde a vontade reta do médico; e, por outro lado, a luta

que a partir dai se instala, se for bem levada devera conduzir a vontade reta a vitoria,
e a vontade perturbada a submissdo e a renincia. Um processo de oposicdo, de luta e
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de dominagdo. "Deve—se aplicar um método perturbador, quebrar o espasmo pelo
espasmo... Deve—se subjugar todo o carater de certos doentes, vencer suas pretensoes,
domar seus arroubos, quebrar seu orgulho, ao passo que se deve excitar e encorajar 0s
outros” (FOUCAULT 1978/1989, p.133).

Se o tratamento moral de Pinel possibilitou o resgate de uma comunicagdo com o

louco, ndo foi com o intuito de escutar a verdade do delirio. Suas significagdes Unicas e

pessoais, o conteido simbdlico que sustenta toda a trama do delirio, ndo interessam ao

alienista. Trata-se, antes, de fazer com que o louco se reconhega como “personagem e ator de

sua propria loucura” (DUNKER, 2011, p. 548). Para tal, ¢ preciso combater a ideia delirante,

nao no sentido de confronta-la diretamente, mas sim de fazer com que essa se torne
insustentavel pois,

O tratamento moral ¢ essa estratégia através da qual o poder médico se apdia em

todas as relagdes institucionais que, por sua vez, foram articuladas para lhe servir de

intermediario. Seria ingénuo surpreender-se com o fato de que essa relagdo apresente

frequentemente um estilo de luta. Essa violéncia ¢ de direito, € a violéncia da razdo. O

alienado nada mais é do que um “enfermo”, cujo defeito, alids, frequentemente se

apresenta como excesso, imodera¢do. E necessario dobra-lo, domina-lo através de

uma relagdo terapéutica que se assemelha a uma justa entre o bem e o mal (CASTEL,
1978, p.64).

Todavia, o fato de Pinel inscrever a causalidade da loucura numa perspectiva moral e
nao fisica, prejudicou o alienismo se inscrever de fato, no campo da medicina, pois segundo
Foucault (1973/2006, p.15), a abordagem da loucura pelo tratamento moral nao colocou
primeiramente como perspectiva a observagdo, o diagndstico e a defini¢cdo da terapéutica, mas
sim o enfrentamento ¢ o dominio da loucura. Para Birman (1978, p.31-32) apud Amarante
(1996, p.51), a loucura como conceito de doenga moral € uma contradi¢do entre termos, uma
vez que para a hegemonia do saber médico, o existir da doenga esta correlacionada com a
presenca de lesdo. O fracasso do tratamento moral, cuja terapé€utica ¢ dependente do esforgo e
incessante dedicacao médica, associado ao progresso da anatomopatologia e da clinica médica
corroboraram para que o velho organicismo, defensor das causas fisicas, recuperasse sua

hegemonia. Assim,

(...), ao “tratamento moral” contrapds-se triunfante o "tratamento fisico”, destinado a
provocar efeitos sobre o funcionamento do cérebro. A demorada observagdo do
comportamento dos pacientes foi substituida pelo exame clinico. E, em vez de buscar
correlagdes entre a historia pessoal e a conduta anormal, passou-se a procurar, através
da anatomia patoldgica, correlagdes entre os sintomas e as presumidas alteragdes no
tecido cerebral (PESSOTTI, 2006, p.113).

Todavia, realizar uma investigagao direta dos processos cerebrais nao era passivel de
execugdo. Além disso, para a grande maioria das “doencas” que lotavam os hospicios, tais

como, deméncia, melancolia, mania, parandia, obsessdes e histeria, a medicina nao
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encontrava neles nenhuma causalidade anatdmica. A psiquiatria do século XIX, esteve, as
voltas, entre explicagdes subjetivistas e lesdes hipotéticas, mas na pratica, o tratamento
predominante nos hospicios, ainda que com algumas modificagdes, era predominantemente
moral. Entretanto, foi com a teoria da degenerescéncia de Benedict August Morel
(1809-1873), que permitiu a psiquiatria adentrar, enfim, nos cdnones da medicina cientifica:
Em um momento em que o saber psiquiatrico se constituia sem conseguir reduzir o
hiato que o separava do restante da medicina, e permanecia, portanto, em pane de
legitimidade cientifica e social, a hereditariedade teve fungo redentora, pois ofereceu
um vocabulario do qual se serviu, em sua abrangéncia, a teoria da degenerescéncia, e
que, por um lado era comum ao das disciplinas que alimentavam a medicina — as
ciéncias naturais, a fisiologia, a patologia — e que, por outro, era suficientemente vago
e aberto para acolher todas as incertezas da qual padecia o saber sobre a loucura, além
de permeavel ao plano dos valores morais. Dessa forma, a adog¢ao da hereditariedade
como mecanismo etiologico principal da degenerescéncia e da loucura permitia uma
flexibilidade explicativa de eficiéncia dificilmente comparavel no contexto da época,

além de fornecer uma ancoragem fisicalista ao estudo da loucura (SERPA JR, 2010,
p. 455).

Com o intuito de estabelecer um consenso entre as correntes somaticista e psicoldgica,
no lugar de lesdo organica, Morel fornece a nocao de hereditariedade como o fator causal para
a origem da loucura. A degenerescéncia, afirma Morel, ¢ um “desvio doentio do tipo normal
da humanidade” (MOREL, 1857/2008, p.500). Aparentemente, tal teoria parece conciliar com
o espirito cientifico de sua época, entretanto, sua argumentacdo acerca da etiologia das
doengas mentais ¢ pautada num discurso religioso € ndo nos postulados de uma ciéncia.
Fundamentado no mito biblico do Génesis, Morel argumenta que a partir do pecado original,
o homem se desvirtuou de sua natureza primitiva criada por Deus. Por consequéncia, os erros,
os males e os vicios, origem da degeneragao, seriam hereditariamente transmitidos :

Assim uma linhagem acometida pela degeneracdo tenderia a acumular e
acentuar seus desvios, 0 que, em seu extremo, acarretaria na sua esterilidade
e extingdo. Tratar-se-ia, portanto, de uma forma encontrada pela natureza

para climinar os vicios desenvolvidos ¢ acumulados por uma geragdo
(PEREIRA, 2008, p.492)

Posto isto, pode-se afirmar que a teoria da degenerescéncia de Morel associada as
recém descobertas no campo da neurofisiologia possibilitaram a psiquiatria aprimorar com
potencialidade a sua clinica, sob um enfoque predominantemente fisicalista (VENANCIO,
1993, p.126). Nessa perspectiva, qualquer enfoque psicologico era tomado como especulacao
- coisa de "médicos filosofos". Logo, se o psiquiatra faz o uso da anamnese, ndo ¢ para
explorar os conteudos subjetivos da doenca ou para elucidar uma historia prévia de impactos

emocionais, mas somente “para identificar sintomas originarios, iniciais € a eventual
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incidéncia da doencga, ou dos sintomas, entre os ascendentes do paciente” (PESSOTTI, 2006,
p. 114). Assim,
O clinico, neste sentido, ouve o paciente, mas ndo o escuta. Ouve na medida em que
as informagdes que este lhe transmite possam ser cotejadas com um referente
anatomo-patolégico. O paciente atua, assim, como um informante daquilo que, por

motivos técnicos, nao pode ser diretamente visivel, como a dor, a niusea ¢ a
intensidade do sintoma (DUNKER, 2000, p. 46).

No entanto, para se consolidar como um sistema de pensamento foi preciso que a
psiquiatria se ancorasse em trés grandes modelos que buscavam compreender a psique
humana: o modelo nosografico, o modelo psicoterapico e o modelo filosofico
(ROUDINESCO, 2009, p. 136). Contudo, segundo Dunker (2011, p.430-431) o que se
denomina por clinica psiquiatrica, ndo passa apenas de um projeto. Isso nao quer dizer que ela

(13

ndo se estabeleceu como “ ciéncia, técnica, experiéncia ou uma boa descricao regular dos
sintomas” (DUNKER, 2011, p.430-431). E que uma clinica, para se constituir com tal,
necessita ser ancorada em quatro elementos: semiologia, diagnéstica, etiologia e terapéutica.
No entanto, desde a sua concepgdo, estabelecer uma semiologia foi uma ardua tarefa para a
psiquiatria pois, ao contrario dos fendmenos de outras especialidades médicas que
encontraram sua estabilidade porque seu objeto se encontrava exposto ao olhar, para Dunker
(2011, p.426-427 ), “as figuras classicas da loucura”, se caracterizavam pela linguagem,

sendo, portanto, invisiveis. Nesse sentido,
O sintoma precisa da cena enunciativa para ser definido como tal. As litanias, os
refrdes os neologismos, as incongruéncias sintdticas e semanticas assim como as
diferentes formas de mutismo e interrup¢des do discurso, ou de aceleramento e

lentifica¢do da fala compdem o tecido sobre o qual se realizara o diagnostico. Surge
entdo a exigéncia tedrica de estabelecer a matriz sobre a qual tais variagdes podem ser

avaliadas como desviantes (DUNKER, 2011, p.427) .

E ainda que uma psicopatologia baseada na teoria das faculdades mentais fosse
constituida como uma solugdo provisdria, ainda sim, ndo era possivel conceber uma
terapéutica e uma etiologia que fosse congruente ao da medicina cldssica. Para Kraepelin
(1856-1926), uma correta nosografia psiquiatrica ¢ dependente de uma anatomia-patoldgica
que localize no cérebro as lesdes causadoras da loucura. Como afirmamos anteriormente, tal
condi¢cdo ndo estava posta para a psiquiatria. Nesse sentido, de nada adiantaria a psiquiatria
procurar apontar causas e lesdes hipotéticas. Ao psiquiatra, so resta como dados empiricos os

sintomas e o curso clinico da doenca (PESSOTTI, 2006, p.114).

Kraepelin, ao inserir na psiquiatria, a dimensdo etioldgica e progndstica da doenca

condizente com o modelo da medicina somatica, possibilitou a medicalizagdo da loucura e das
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demais enfermidades mentais. No entanto, nas primeiras décadas do século XX, o objetivismo
radical da psiquiatria positivista passou a ser questionado, principalmente com a difusdo da
fenomenologia de Husserl (1859-1938) e da teoria psicanalitica de Freud (1856-1939). A
no¢do de subjetividade, que ao longo do século XIX fora rejeitada por essa psiquiatria
organicista, ¢ pela teoria freudiana do inconsciente resgatada e ali encontrou uma nova
significacdo. E da ruina desse sistema de pensamento “que havia posto o hospicio, a
filantropia, a cura, depois a incurabilidade, no cerne de suas preocupacdes ao preco de afogar

a subjetividade na organogénese” (ROUDINESCO, 2009, p.139) que emerge a psicanalise.

Das ruinas de uma ciéncia pragmatica e positivista nasceu a psicanalise, definida por
Freud como um método de tratamento para as neuroses, pautado na exploracdo do
inconsciente, tendo como unica regra, a associagdo livre, por parte do paciente € uma escuta
equiflutuante, que permita a uma interpretagao, por parte do analista (ROUDINESCO; PLON,
1998, p.603). Ela vem ocupar o lugar de escuta, recusado pela psiquiatria. E sera por meio
desta escuta ativa, metodica e espontanea, flutuante e aberta a interrupgdes, insisténcias e
siléncios que essa trard para o centro da cena clinica aquilo que o olhar médico deixava na
sombra. Eis onde consiste a sua subversdo: a ruptura de uma clinica do olhar para uma clinica
da escuta (DUNKER, 2011, p.440). Contudo, para Dunker (2011), é uma subversdo que

mantém as estruturas da clinica classica:

O que o corte, a subversdo ¢ a ressignificacdo representada pelo surgimento da clinica
psicanalitica mostram é que sua semiologia, constituida pela fala do paciente, sua
diagnéstica, na transferéncia, sua concepgao etiologica, baseada no inconsciente e sua
terapéutica, fundada na escuta analitica, constitui um conjunto covariante e
homogéneo do ponto de vista epistemologico e ético (DUNKER, 2000, p. 54).

Nesse sentido, apés Freud, o homem passou a ser visto ndo como “um locus em que
ocorrem as doengas, ou como mero portador de distirbios", mas como um “ser no mundo”
dotado de ‘“‘autoconhecimento, valores, afetos e desejos” (PESSOTTI, 2006, p. 115). Logo,
nesse entendimento, a loucura e o seu discurso delirante, principalmente com Bleuler
(1857-1939), passaram a ser vislumbrados, ndo mais como “perda ou deterioragdo de

funcdes” mas sim, como uma rede de significacdes e de experiéncias singulares.

Atrelado a estrutura da psicose, o delirio além de conter significados, para a
psicandlise, ¢ uma tentativa de cura. “Sua fun¢do ¢ a de compensar as tensoes, resultantes de
conflitos anteriores numa solu¢do fantasiosa, através de uma realidade substitutiva
(PESSOTTI, 2006, p. 115). Nessa perspectiva, com Freud os limites entre “loucura” e

“normalidade” se tornaram mais ténues, ndo sendo mais tdo bem definidos e sequer
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definitivos. Para a psicandlise, cada sujeito vive numa realidade que lhe ¢ unica e propria,
capaz de sustentar o seu narcisismo. Em outras palavras, essa realidade precisa ser investida

pelo sujeito, através da fantasia, para ser significada.

Logo, a partir da no¢do de “realidade psiquica”, Freud questiona a ideia de que a
realidade objetiva seja experimentada por todos igualmente e que o delirio, ao contrario da
compreensdo da psiquiatria, seria uma tentativa de cura e ndo um sintoma (Camargo et al,
2018). Nesse sentido, a escuta analitica ndo tem como propdsito extrair informagdes sobre os
fatos, mas sim, um saber acerca das fantasias inconscientes. Desse modo, pode-se afirmar que
a Psicandlise inaugura a sua existéncia a partir do momento em que Freud revela o seu
interesse pela realidade psiquica de seus pacientes (REIS; SILVA, 2020, p.3)

E no relato dos casos clinicos, quando Freud da lugar a linguagem e ao delirio do
louco, que a loucura como experiéncia primitiva, experiéncia positivada antes da

divisdo entre razdo e desrazdo, pode ser resgatada, e isso por meio de um operador
conceitual central que ¢ a nogdo de fantasma (Deleuze, 1969, pp. 245- 252 apud

Martins, 2016, p.72).

Nesse sentido, Freud ao sistematizar sua teoria acerca do inconsciente, descentralizou

o homem cartesiano de sua razdo: “o Eu ndo ¢ senhor em sua propria casa” (Freud,

1917/2010, p.186) de repente, se descobre coabitado, por forcas conflituosas, desconhecidas

pela propria razao e que sobre elas t€ém-se pouco ou nenhum controle. Nessa perspectiva

pode-se afirmar que o conceito de inconsciente sob a luz da teoria freudiana, instigou novos

questionamentos € novas compreensdes acerca da loucura. Eis o que enuncia Birman (1978,
p.206) apud Siqueira (1989, p. 20):

A psicanalise realizou a sua emergéncia no campo histérico por uma ruptura com o

saber psiquiatrico ¢ com o saber médico, constituindo um saber sobre a loucura que

questionava simultaneamente o estatuto de ambos para decifrarem a sua verdade. A

loucura passa a ser investigada como verdade, seja porque lhe ¢ devolvido o poder de

falar, seja porque um discurso teoérico consegue articular a compreensdo de sua
insensatez BIRMAN (1978, p.206) apud SIQUEIRA (1989, p. 20)

O fato da loucura ter se tornado doengca mental permitiu que a psiquiatria a tomasse
como objeto de intervencdo que antes, estava sob posse da religido. Nesse sentido, a
laicizacdo desse saber associado a constitui¢do de um estado de direito, ambos possibilitados
com a Revolugdo Francesa (1789), tornaram-se, na hipdtese de Roudinesco (1999, p.50)
“condigOes invariantes” para a psicanalise se inscrever numa cultura. No entanto, se na
Europa essa era vista como “novidade, meio suspeita meio judaica, meio vanguarda meio
ciéncia” (Dunker, 2015, p.116), no Brasil, sua inser¢do se deu de forma ndo univoca e as

avessas, porém com intuito de se pensar um projeto moderno de pais. Historicamente, Dunker
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(2015) remonta trés momentos de incursao da Psicanalise no Brasil: pelo viés da psiquiatria,

do movimento estético do modernismo e pelo pensamento socioldgico.

Todavia, a maneira das outras ideologias europeias, no Brasil, a psicanalise se inseriu
como uma ideia fora de lugar, uma psicanalise sem psicanalistas. Como fonte de reagdo critica
as teses positivistas para a classe de artistas e intelectuais que compunham o movimento
modernista de 1922, a Psicandlise era vista como um aporte tedrico capaz de trazer
compreensdo ¢ entendimento acerca das questdes nacionais e da identidade do povo
brasileiro. E pelo viés da Psicanalise que Mario de Andrade, com seu personagem
Macunaima, procura refazer criticamente o retrato de uma nacgao, do sujeito brasileiro. Assim
como foi, por exemplo, pelo viés socioldgico, que Gilberto Freyre, com a obra Casa Grande e
Senzala, se apropriou da Psicandlise com intuito de compreender a formacdo identitaria e
cultural brasileira, calcada na miscigenacdo e nas relagdes de dominacgdo e de opressao.
(Dunker, 2015, p. 124-147). Em sintese,

(...) a psicanalise aparece como uma teoria geral da personalidade, capaz de nos
apresentar um ponto de vista de totalidade, um conceitografia a um so6 tempo
descritiva ¢ interpretativa, um conjunto de hipéteses simultaneamente integrativo e

analitico sobre a dindmica das diferencas que engendram o nosso mal-estar (Dunker,
2015, p.130).

Todavia, ja pelo viés da medicina, a Psicandlise se inseriu no contexto brasileiro por
uma leitura as avessas realizada pela psiquiatria positivista: “é recebida como método clinico
ndo para tratamento, posto que nao havia ainda psicanalistas no Brasil, mas como método de
suplementagao diagnoéstica” (DUNKER, 2015, p. 119) e como possibilidade potencial capaz
de abafar, de velar as deficiéncias tedricas existentes na psiquiatria do inicio do século XX.
Assim, pode-se afirmar que o paradigma da psicanalise, no Brasil, ndo substituiu o paradigma
organicista acerca da loucura e portanto, nao foi pelo viés da medicina, subversiva, no sentido
de promover uma nova significacdo acerca da loucura. Nesse contexto, as ideias freudianas,
principalmente acerca da teoria da sexualidade, foram incorporadas ao movimento eugénico
higienista com proposi¢des pedagogicas e moralizantes (Torquato, 2014):

A sexualidade, aliada aos dispositivos de alianca e reproducdo, oferece um modelo
para a produtividade social, para a descendéncia e para a legitimacdo da ordem. A
fungdo etioldgica da sexualidade servia, assim, para a psiquiatria nascente como

alternativa as teorias massivas sobre hereditariedade e a degenerescéncia no interior
da antropologia psiquidtrica (DUNKER, 2015, p. 119)

Na hipotese de Dunker (2015, p. 116), o fato da nossa historia com a loucura, ndo ter
um capitulo tal como foi na Franga, em que o alienismo, buscava se articular com a filosofia e

ao louco, devolver-lhe sua condi¢do humana fez com que, a nossa Psiquiatria emergida de um
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projeto manicomial, galgasse o status de controle social e o internamento, simbolismo de
civilizagdo. Tal condicdo, possibilitou a Psicandlise a ser, futuramente, incorporada pelo
movimento higienista num esforco civilizador-educativo. Essa situagdo, retomada
historicamente por Dunker, reforga uma proposi¢ao discutida no primeiro capitulo. O
irromper da psiquiatria brasileira teve como caracteristica o ecletismo tedrico e que a
internagdo dos loucos, se deu mais por uma questdo de purificacao social do que por uma

razdo diagndstica propria.

A guisa de sintese, pode-se afirmar que o século XIX foi a época de maior
florescimento da teoria e da terapéutica da loucura. De uma psicoterapia reeducadora, de Pinel
e Esquirol, passa - se, entdo, para uma medicina classificatdria, em que para determinar um
diagndstico, apenas importa determinar um agente causal: uma lesdo organica especifica. E, a
psicanalise, embora tenha surgido neste contexto histérico impregnado pelo positivismo
comteano € ainda que os primeiros esbocos psicanaliticos tenham uma influéncia dessa

corrente filosofica, Freud aos poucos se distanciou desse referencial.

Para Prata (1999), as ideias de Freud acerca da singularidade do sujeito, sua critica a
concepcao de patologia como esséncia e a defesa de um sentido no discurso da loucura foram
os elementos que contribuiram para que Freud rompesse as concepgdes positivistas de seu
tempo. E, se hoje, semelhante aos propositos cientificos de Simdo Bacamarte, hd uma
explosdo de diagnosticos que procuram classificar os modos peculiares com o0s quais 0s
sujeitos irdo se haver com o proprio mal - estar, a psicanalise torna-se uma alternativa a essa

expansado da psiquiatrizagdo do sofrimento.
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CONSIDERACOES FINAIS

Apolo, Dionisio, Mnemosine ou Afrodite, das tragédias gregas a Shakespeare, do
Dom Quixote ao surrealismo e deste aos delirios do sujeito do século XXI, a loucura tem sido,
um tema caro tanto para as artes quanto para a filosofia. Isso porque como alteridade,
diferenca e estranhamento, a loucura e a figura do louco, sempre permearam o imaginario
humano e, nesse sentido, para estes, um lugar “estético” dentro da sociedade, seja pela
presenca ou pelo silenciamento, foram expressivos da forma com que cada época lhe retratou.
Nesse entendimento, a escrita literaria foi capaz de fornecer elementos significativos para
refletir que entre loucura e pensamento, razao e desrazao, nao ha um abismo intransponivel.
Nessa perspectiva, a escolha do conto “O Alienista" tornou-se bastante proposital, ndo s6 para
pensar o que foi a experiéncia da loucura mas, como praticas e discursos que ao redor dela se

constituiram a transformaram no réotulo de doenga mental.

Torné-la um objeto, uma doenga, foi a estratégia para que a Psiquiatria, emergisse no
século XIX como uma especialidade médica que a todo custo almejou se inserir nos canones
da medicina cléssica. Todavia, uma ascensao revestida de caridade que, em verdade, se deu as
custas da exclusdo, da dominacdo e do ndo reconhecimento de que no louco, havia uma
subjetividade e de que seu delirio, portava uma verdade, bastante singular. Essa saber
psiquiatrico e o asilamento como Unica medida de tratamento s6 serdo efetivamente
questionados apos a Segunda Guerra Mundial, quando a humanidade se vér sob o impacto do
horror do holocausto e por esse espelho, enxerga que um outro holocausto, institucionalizado,

entre os muros dos hospicios ocorria.

Entretanto, ainda que avancos fossem alcancados com as Reformas psiquiatricas e
com movimentos de Antipsiquiatria, os retrocessos ¢ a defesa da pratica de internamento,
ainda persistem. Revestidas por um discurso medicalizante e terapéutico, estas escondem, em
sua esséncia, a sua verdadeira finalidade: a econdmica e a terceirizagdo por parte do Estado
de muitos de nossos problemas sociais. No Brasil, por exemplo, novas diretrizes estdo sendo
estabelecidas no ambito da saude mental. Contudo, s3o condutas que vao na contramao das
conquistas alcancadas pela Reforma Psiquiatrica, alcangadas pela Lei n.10.216 (BRASIL,
2001). A nota técnica nimero 11/2019 (BRASIL, 2019) do Ministério da Saude, por exemplo,
ao propor que novamente haja investimento em novos hospitais psiquidtricos, ¢ uma das
normativas que visa desmantelar toda a construcao da politica publica construida no Brasil, a

partir da implantagio do Sistema Unico de Satide (SUS)
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Tais conjunturas nos apontam paulatinamente para o desmonte da politica
antimanicomial. A argumentacio de que a assisténcia em saide mental no Sistema Unico de
Saude deverd seguir as melhores praticas clinicas e as mais robustas evidéncias cientificas
configuraram num tipo de pensamento totalitario no qual vislumbra apenas um unico modo de
fazer ciéncia. Nessa perspectiva, o foco na saude mental parece caminhar na direcdo da

denuncia e analise de Machado de Assis ao nos apresentar Simao Bacamarte e a Casa Verde.

Acrescentado a isso, a psiquiatria contemporanea, capturada pelo discurso biologico,
promoveu uma subordinagao do sujeito a um funcionamento organico manipulavel. Aqui, ndo
h4a mais espago para pensar o sofrimento psiquico, a maneira de Freud, como efeito do
impasse entre a exigéncia imposta pela cultura e o impulso para a satisfacao pulsional. Assim,
a atual psiquiatria, ao ndo levar em conta a dimensao social do sofrimento psiquico, nao
apenas descreve, compreende, como também passa a produzir ‘“doengas” para,

posteriormente, trata-las, de modo que o medicamento participa da nomeagao do transtorno.

E que a ascensdo do neoliberalismo, nos meados do anos 70, alterou toda a nossa
relacdo com o sofrimento psiquico. Ao modo de Simdo Bacamarte, vivenciamos, com a
hegemonia do Manual Diagnéstico e Estatistico de Transtornos Mentais, uma explosao de
diagnosticos. Esse dispositivo reformulou, nos ultimos cinquenta anos, todo um entendimento
acerca do que seja o “transtorno mental” e desde 14, a sociedade vive uma crescente
patologizagao da vida cotidiana, em que os sujeitos passam a nomear o seu ‘“mal-estar”

pautados nas diretrizes diagndsticas desses manuais.

Nesse paradigma da contemporaneidade, o sofrimento psiquico € travestido, com o
rétulo de “transtorno mental”, com quadros nosoldgicos claramente delimitados. E, ainda que
a psiquiatria abandonasse o conceito de “doenca mental” em prol de uma gramatica descritiva
dos transtornos, nao houve sequer, a0 menos, uma recuperacao tragica da loucura. Ela, agora,

torna-se também confinada pelos discursos das excessivas classificagdes dos manuais.

Nesse sentido, retomar o tema acerca de uma construcao historica da loucura, tendo
como objeto o conto “O alienista”, de Machado de Assis me fez compreender o quanto este
tema, que j& por muitos outros pesquisadores foram trabalhados, ainda niao deixou de ser
atual. A inquietagdo com a racionalidade médico-psiquiatrica ¢ também uma questao de nossa
contemporaneidade. Assim sendo, pode-se dizer que Machado de Assis, a sua maneira,

antecipou questdes que se revelariam muitas décadas depois sob a otica de Foucault. Nessa
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acep¢ao, nao se intentou fazer nesse trabalho um anacronismo entre as obras, mas de capturar

delas, uma mesma tematica, a fragilidade epistemologica do poder médico-psiquiatrico.
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