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RESUMO

A cultura expressa-se no conteudo dos sintomas psiquiatricos. Procura-se compreender a relagdo
entre a patoplastia actual de alguns quadros clinicos tomados como paradigmaticos e algumas caracte-
risticas dos valores e modos de vida contemporaneos nas sociedades desenvolvidas. Defende-se que
certos aspectos de um exarcebado hedonismo lidico pouco reflectido oculta um perigoso nihilismo que
se articulam, de uma forma discordante, com um registo oposto responsavel hiperracional, e ultracom-
petitivo. Noutras zonas do globo de caréncias endémicas acentuam-se os fanatismos doutrinarios
enquanto nas sociedades da (relativa) abundancia os valores sélidos escasseiam com repercussdes sensi-
veis sobre a saide mental.

SUMMARY

Culture Diseases

Culture is expressed in the content of psychiatric symptoms. In this paper we try to establish a
relationship between the pathoplasticity of some paradigmatic psychiatric disorders and characteristics
of values and life styles in developed societies. We argue that some aspects of a marked hedonism hide a
dangerous nihilism and they both articulate, in a discrepant way, with opposing responsible hiperrational
and hypercompetitive register. Doctrinaire fanaticisms increase markedly in other places in the globe
with endemic shortages while solid values lack in the societies of abundance. This affects mental health.

A CULTURA EXPRESSA-SE NO CONTEUDO DOS
SINTOMAS

Sempre se distinguiu entre as caracteristicas da doenga,
aquilo a que se chama sintomas que sdo formas perturbadas
de comportamento, invariantes nas vérias civiliza¢gdes e ao
longo dos séculos, e os conteidos dos sintomas que sio
dependentes das ideias e valores prevalentes na cultura do
doente. As caracteristicas das doengas dependem da consti-
tui¢do bioldgica do cérebro ou da estrutura da sua organiza-
¢do funcional e sdo, portanto, estdveis. Porém, a perturba-
¢do mental arrasta os conteudos, as memdrias, as crengas, as
atitudes, os valores, tenham ou ndo tenham relagdo com a
génese da doenga e opera sobre a plasticidade dos quadros
clinicos.

Tomemos como exemplo a histeria. Vinte séculos antes de
Cristo a civilizagdo egipcia era, seguramente diferente da cul-
tura europeia ocidental de hoje, e, contudo, no livro das
doengas das mulheres do papiro de Kahun sio descritas as
mesmas exuberantes manifestacGes tipicas desenhando um
quadro clinico sobreponivel as formas actuais desta neurose.

HISTERIA VERSUS PSICOSSOMATICA

A histeria foi a doenga que Fernando Pessoa se diagnosti-
cou (erradamente com toda a probabilidade) fascinado pela
sugestionabilidade que conduz a ades@o fruste a sucessivos
paradigmas depois abandonados duma forma inconsequente:
a origem dos meus heterénimos é o fundo trago de histeria
que existe em mim. Achava que a sua poesia era pouco mais
do que um equivalente da crise histérica explicavel pelo
dimorfismo sexual: Se eu fosse mulher — na mulher os phe-
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némenos hystéricos rompem em ataques e coisas parecidas
— cada poema de Alvaro de Campos (o mais hystéricamente
hystérico de mim) seria um alarme para a vizinhagca. Mas
sou homem — e nos homens a hysteria assume principal-
mente aspectos mentaes; assim tudo acaba em siléncio e poe-
sia... E, no entanto, as formas tradicionais de histeria quase
desapareceram. Hoje o aparato da histeria aparece como
primaério, ingénuo e um pouco ridiculo. O desejo de chamar
a atengdo ¢ depressa decifrado no cerne dos sintomas de
modo que, aos poucos, a atitude cultural se tornou franca-
mente hostil e intolerante s manifestagdes da doenga; ao
mesmo tempo desapareceram os ganhos que a doenga pro-
porcionava. Esta situagfio levou ao refigio das queixas na
subjectividade da dor e ao afundamento dos conflitos no
interior do corpo cuja linguagem, embora anuncie o sofri-
mento, oculta as suas causas. Assiste-se hoje a um notavel
incremento de queixas vegetativas viscerais em doengas
como a asma bronquica, a colite ulcerosa, a tlcera péptica, a
obesidade, miltiplas cefaleias, etc. constuitindo a Psicosso-
matica como uma 4rea de fronteira da Medicina somatica
com a Psiquiatria.

A ansiedade insuportével leva, na histeria, a repressdo do
conflito e 4 sua imersd3o sob a forma de somatizagdes. Nas
doengas psicossomaticas a insuficiéncia das defesas psiquicas
contra os conflitos e o stress provoca uma reacgdo generali-
zada de alerta no sistema nervoso simpatico que causa pri-
meiro desarranjos funcionais e, depois, lesdes nos o6rgios
mais vulneraveis.

Na personalidade destes doentes é saliente a dificuldade
em falar dos proprios sentimentos, em conhecer as suas
emogdes, em recorrer a fantasia. Este traco, designado
depois por alexitimia, ocorre num quadro existencial de
resignacdo perante a vida, de desisténcia perante o senti-
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mento de impoténcia em intervir sobre o ambiente ou modi-
ficar a forma inadequada como a pessoa lida com alguns
aspectos da sua vida.

As manifestacGes histéricas nas sociedades desenvolvidas
tém lugar como fenémenos de massa. E no anonimato da
multid3o que as frustragdes do quotidiano encontram a pos-
sibilidade duma descarga ritualizada e inofensiva. Nos desa-
fios desportivos, nos concertos musicais sobreabundam os
carnavais onde ¢ possivel a descarga catartica dessas tensdes
perturbantes com vista ao recomego tranquilo da préxima
semana de trabalho. Ai sim ha desmaios, gritos, exaltagdo
por nada, atitudes radicais construidas instantaneamente, o
amor e o 6dio sdo faceis e superficiais.

Algumas caracteristicas das rela¢Ges interpessoais tendem
a tomar actualmente, também, um colorido histérico. Os
comportamentos mimetizados de paradigmas sociais fortes,
primadrios e efémeros, o seguidismo que atinge nas modas o
paroxismo realizando uma excentricidade que parece anun-
ciar uma personalidade forte ¢ ¢ uma mascara duma mascara
duma mascara...

SOCIEDADE POS INDUSTRIAL E POS MODERNISMO

Alguns aspectos das formulacdes dos tedricos do pés-
modernismo referem-se e elaboram a cultura que se desen-
volveu nas sociedades pds-industriais. Os sintomas pds-
modernistas sdo evidentes, ora implicitos em multiplas
facetas do quotidiano contemporaneo, ora explicitados
numa filosofia da descentragio dos conhecimentos e dos
valores em rela¢do ao homem em cujo lugar ficou o vazio, a
auséncia e a impossibilidade de qualquer referencial sélido.

A verdade em sentido cientifico, narrativo, ético ou esté-
tico tornou-se dependente do poder de quem a enuncia e da
eficicia do meio que a veicula. E uma posi¢do sem divida
conformista e seguramente insensata. Confunde o facto
social, isto é, socioldgico que tem a ver com a hipertrofia
contemporinea dos media a qual ndo é um factor social
desejavel nem muito menos um certificado de que as descri-
¢Oes que propdem sejam as mais verdadeiras ou de que os
juizos éticos ou estéticos sejam os mais apropriados. Trata-
-se, em ultima andlise de um mero argumento de autoridade.

O colapso das ideologias com que encerrdmos a década
consuma a evolugio do individualismo europeu fechando-o
num nihilismo insustentivel enquanto atitude existencial.
Por outro lado o vazio deixa a porta aberta as habilidades,
manobras e arrivismos dos que, sem transgredir a letra dos
codigos, violem o seu espirito, dos que, sem jamais vislum-
brarem o belo ou a utopia, anunciem com palavras boniti-
nhas e bem humoradas a neutralidade tradicionalista e irre-
levante contida nas suas obras.

Na verdade, o elogio da técnica, da pragmatica, das boas
performances, (da performatividade) legitima o poder dos
mais fortes, dos que, conhecendo os vicios inevitaveis das
democracias se aproveitam oportunamente das situagoes,
jogando-as a seu favor, impunemente, desde que nédo pertur-
bem excessivamente o funcionamento do sistema.

A ambigio de poder que surge neste contexto individua-
lista resulta, mais da afirmacdo narcisica da inseguranca da
personalidade e leva-a a compensar pelo poder, um senti-
mento de inferioridade nuclear na sua estrutura. Falta-lhes,
o altruismo, os sentimentos de solidariedade, o comprome-
timento social com mitos ou ideologias ou outro sistema de
crengas consistentes que pudessem propor aos concidaddos e
que funcionasse como cimento do tecido social. A auséncia
desses sentimentos para com as outras pessoas tem levado a
que as sociedades se tornem cada vez mais desapiedadas
quando esse vazio é preenchido por codigos exaustivos de
direitos e deveres mituos amplamente policiados.
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E certo que as perturbagdes mentais ndo sio um mero
efeito social; resultam da historia e das vicissitudes da perso-
nalidade bem como de disposi¢des constitucionais; porém a
cultura actual multiplica os kairos, os momentos em que a
vulnerabilidade psicoldgica sujeita as necessidades do exte-
rior gera a desorganizacdo mérbida. A competitividade
exarcebada das sociedades de hoje acentua a frustragdo dos
que ndo triunfam tornando-os vulneraveis a reacgdes depres-
sivas, ou conduz & necessidade de simplificar o mundo
tornando-o circunscrito e ritualizado como nas neuroses
obsessivas, ou centrado sobre o funcionamento do corpo
como hos hipocondriacos, ou antes marginalizando-os em
posicOes antissociais onde o consumo de drogas é regra.

A OPCAO HEDONICA

As toxicofilias sdo também, um fendmeno novo neste fim
de século. Novo pelas proporgdes sociais, epidémicas, que
tomou quando antes se limitava a microculturas localizadas,
novo pela juventude do grupo etério atingido, novo pela fre-
quéncia das associa¢des de drogas num padrdo politoxicofi-
lico quando antes prevalecia a dependéncia duma droga
unica. Os factores sociais, como o acesso a droga, que
depende da eficacia dos traficantes que abastecem o mer-
cado, (ou da ineficacia da policia) pesam muito na extensdo
do fenémeno. O terreno psicolégico, familiar, social e cultu-
ral explica a variedade das evolugdes e dos prognosticos dos
toxicodependentes. O desenraizamento dos retornados foi
um importante factor predisponente que funciona, de um
modo geral, em todos os emigrantes como consequéncia do
fosso entre a cultura de origem que os pais mantém mas que
os jovens podem sentir inadequada no pais que agora habi-
tam. A educa¢do num sistema de valores laxo, seja ele qual
for, tem-se provado ser um factor de risco associado.

As drogas sdo, também, uma forma lidica de passar o

-tempo levando ao limite o hedonismo acritico prevalente e

adiando sucessivamente o fim da adolescéncia talvez para
evitar uma idade adulta que lhes aparece plena de contigén-
cias nas suas vantagens virtuais e seguramente magadora no
excesso de limitagdes que contem a imagem do cidadio
responsavel.

Se a heroina ¢ a droga do bem-estar para os tempos difi-
ceis que foram a década de setenta, hoje-aumenta o consumo
das drogas da actividade. A cocaina, as anfetaminas e deri-
vados, de resto comercializados sem receita médica como
anorexigenos, proporcionam’ aos seus adeptos a impressdo
dum grande vigor, uma grande resisténcia a fadiga, um
acrescido entusiasmo pelas coisas e, mesmo que a vida nédo
corra muito bem, vive-se a certeza de que o Mundo é para
nds. Sente-se que o tempo poderia ser concentrado em
momentos densos de acontecimentos se nos dispuséssemos a
tudo o que, a nossa volta, € desejavel. Na nossa cabega as
ideias e as imagens do passado correm velozes e, subjectiva-
mente, cria-se a convic¢do de que a verdade esta acessivel, as
coisas reveladas, o mundo clarificado por um pensamento
que se tornou finalmente conclusivo.

O0S QUE DESISTEM E OS VERDADEIROS LOUCOS

Embora os nimeros nio sejam muito fidveis globalmente
nio parece haver um aumento da incidéncia de suicidio na
populagdo em geral. As condi¢des de vida melhoraram e,
provavelmente, a divulgagio do recurso a Psiquiatria, a par
do notdvel aumento da eficacia da sua parafrenalia terapéu-
tica, em particular nas doengas mentais mais graves (a
depressdo, a esquizofrenia, a epilepsia), aquelas em que é
maior o risco suicida, permite o tratamento precoce evitando
€SS€ risco.



Os factores sociais pesam, provavelmente, na explicagdo
das diferentes taxas nas vdrias culturas; a maior incidéncia
nas populagSes urbanas que nas rurais, nos paises industria-
lizados do norte em relagio aos paises mediterranicos, nas
classes socio-econémicas extremas — o0s muito ricos e de
elevado estatuto e os que nada tém — em comparagdo com
as classes intermédias.

Em Portugal as taxas sdo baixas com grande predominén-
cia no Sul. E sempre mais frequente nos homens do que nas
mulheres, em particular nos vitivos e divorciados e regista-se
um aumento progressivo a partir da meia-idade. O alcoo-
lismo é o primeiro factor de risco para o suicidio em muitos
estudos. Embora em Portugal o suicidio prevaleca nas zonas
rurais, noutros paises a tendéncia é para o aumento nas
zonas urbanas e industriais. A questdo do sentido na vida
pode tornar-se obsecante quando as condi¢des existenciais
bésicas (a alimentagdo, a habitagdo, o trabalho, a seguranga)
se encontram resolvidos e os tempos livres cada vez maiores
que intervalam a rotina sdo vividos com a angustia do vazio.

A esquizofrenia ¢ uma doenga de sempre e a sua incidén-
cia ndo parece ser muito dependente de factores culturais
embora exista consenso sobre a maior incidéncia nas classes
econdémicas mais baixas. E conhecida a maior prevaléncia de
doentes esquizofrénicos nas zonas mais pobres e degradadas
das grandes cidades o que parece ser mais um efeito da
migragio descendente na escala social devido ao apragma-
tismo, a perda progressiva das competéncias necessarias a
vida em grupo, do que ser a degradagdo um factor social
desencadeante.da esquizofrenia.-- —-

Antigamente os temas dos delirios de influenciamento
mostravam a importancia da religiio na organiza¢fio da
imagem do mundo: prevalenciam os delirios misticos em que
as pessoas se julgavam missionadas para salvar a humani-
dade ou para anunciar alguma verdade revelada por Deus,
ou os delirios de possessio por demonios ou por animais em
que o controlo da vontade se escapa para um desconhecido
temivel. Hoje os contetidos delirantes demonstram a impor-
tancia das novas tecnologias de comunicag¢do: radares, lasers,
ondas magnéticas, transmissores e receptores alojados no
intestino ou no cérebro fundamentam as vivéncias da difuséo
dos limites da pessoa caracteristicas da doenca.

O progndstico da esquizofrenia é consideravelmente pior
nas sociedades desenvolvidas do que nas culturas tradicio-
nais que mantém uma estrutura social coesa, mais capaz de
tolerar as manifestagdes psicéticas e de reintegrar o doente
apoOs a remissdo dos sintomas. Para além da estrutura das
relagles sociais a vida nas sociedades industrializadas é

muito mais stressante o que pode explicar a pior evolugio da
esquizofrenia nesses paises.

HA BENS QUE VEM POR MAL

Falta uma teoria geral que organize e hierarquize os
conhecimentos psiquiatricos. Entretanto, pelos intersticios
infiltra-se uma variedade de prescrigdes, especulagdes e
alguma charlatanice. Nos E.U., pais onde estas coisas tocam
o paradoxo, o nimero de métodos psicoterapéuticos s6 é
comparavel ao das seitas religiosas, provavelmente porque
em ambos os casos se prescinde quer duma formacgdo téc-
nica, psiquiatrica ou outras, quer duma revelagiio divina.
Basta ter clientes ¢ ha sempre clientes, seja para o que for,
com um marketing minimo.

Voltaram os tempos da vida folgada, do conforto demo-
critico, do bom humor e dos divertimentos levezinhos. A
vida seduz-nos com as suas infindaveis solicita¢des, ndo
sabemos para onde nos virarmos na ansia de tudo fruir e, na
sociedade, ndo se consumiu tudo o que se alcanga. Talvez
hoje se viva melhor do que no passado duma maneira geral.
Pelo menos ha mais gente a viver menos mal. Sem duvida
que existem melhores condi¢des para a satisfagdo dum
nimero crescente de necessidades que se vdo tornando basi-
cas. Assistimos a oferta permanente de novos produtos com
o caracter de imprescindiveis ¢ modas que prometem con-
densar o passado numa formula nova e definitiva (que logo ¢
superada) enquanto os nossos esfor¢os de assimilagdo se tor-
nam debaldes.

Esvai-se parte do gozo que a apropriag¢do das coisas nos
proporciona com a frustragio de, no momento seguinte,
existir ja uma coisa melhor, uma teoria melhor, tudo melhor.
O funcionamento econdémico parece depender deste cresci-
mento do mercado e desta consequente fonte de insatisfagio.
Assim se vive hoje nas zonas prosperas do Mundo. As con-
di¢des de sobrevivéncia (alimentagdo, saide, seguranga pro-
pria e familiar) transformaram-se em direitos que as socie-
dades desenvolvidas tendem a garantir a todos os cidaddos.

De um modo que quase esquisico as suas vidas organizam-
-se entre um polo ultrarracional que prevalece durante a vida
profissional ¢ um polo emocional e juvenil que predomina
nos periodos de lazer e recreio cada vez mais prolongados.
Sdo condigfes novas de vida com escassas décadas e em
transformacdo continua. Como se a nossa natureza nos
prendesse mais as formas de adoecer que ao modo de viver.
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