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A expansio da Psiquiatria nas tltimas décadas, em conjunto
com a ampla utiliza¢io de psicotrépicos para o tratamento
de situagbes cotidianas e de comportamentos, vem sendo objeto
de preocupagio e de pesquisas de vdrios estudiosos em todo o
mundo desde a década de 1960. Sandra Caponi, em seu tltimo
livro, intitulado “Uma sala tranquila: neurolépticos para uma
biopolitica da indiferenga”, soma-se a esses nomes, incorporando
elementos epistemoldgicos atuais para o debate.

A obra ji impressiona pelos nomes que assinam o prefécio
(Robert Whitaker), a apresentagio (Fernando Freitas) e a quarta
capa (Paulo Amarante). Este tltimo afirma que a obra de Sandra
Caponi “se une, assim, a Marcia Angell, Peter Conrad, Joanna
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Montcrieff, Ian Hacking, dentre outros”, destacando a relevincia do livro. Estd

organizado em: introdugio, seis capitulos e consideragdes finais.

Ao tragar a histéria da clorpromazina, e a partir de um olhar foucaultiano, Sandra
Caponi nos leva a refletir ndo sé sobre o papel dos psicotrépicos na histéria da
psiquiatria, mas também como eles sio utilizados como uma estratégia para a garantia
do exercicio de um poder disciplinar e de um dispositivo de seguranga, especialmente na
infincia e adolescéncia. Tudo isso se encaixa perfeitamente no neoliberalismo: a disciplina
para conter os individuos desviantes e a seguranga para que se antecipe quaisquer danos,

acidentes ou riscos e para que haja justificativas de interven¢io sempre que “necessirio”.

No primeiro capitulo — “Um novo regime de verdade no campo da psiquiatria” —, o
objetivo é mostrar como a ideia de que a descoberta da clorpromazina foi uma revolugio
para a psiquiatria — tornando-a, enfim, uma ciéncia médica — foi se moldando ao longo
do tempo, configurando, dessa forma, um novo “regime de verdade” para os transtornos
mentais’. A clorpromazina surgiu como um anti-histaminico, em seguida passou a ser
utilizada como anestésico e, posteriormente, cCOmo tratamento de pacientes psicoticos.
De acordo com Caponi?, sua descoberta foi comparada com a descoberta da penicilina,
metéfora utilizada para equalizar a psiquiatria a outros ramos da medicina. Alguns dos
efeitos adversos logo foram descritos na literatura, especialmente aqueles relacionados
a0 movimento, como a discinesia tardia. Um dos grandes destaques nos estudos com
a clorpromazina na época ¢ a descri¢io da “indiferenga” dos pacientes tratados, que se
tornou o efeito desejado do medicamento, passando a ser considerada um sinal de eficicia
terapéutica: “os pacientes tratados continuario tendo alucinagdes, mas se manterio

indiferentes em relagio a elas™ (p. 51).

Caponi apresenta dois modelos de explicagio para a agio dos psicofdrmacos®, que
permeiam a discussio ao longo de todo o livro: 0 modelo centrado na droga e 0 modelo
centrado na doenga. Grande parte da literatura sobre a clorpromazina, desde sua descoberta
até os dias atuais, utiliza 0 modelo centrado na doenga ao afirmar que esse tipo de substincia

restitui um equilibrio neuroquimico perdido. Caponi chama de regime de verdade:

[...] para entender a imposi¢io que leva a aceitar esse modelo centrado na doenga
ainda que nio exista nenhum conhecimento relacionado as redes causais que

estariam na origem das patologias®. (p. 48)

O capitulo II - “Estratégias de legitimacio: a clorpromazina e os estudos estatisticos” —
preocupa-se com questdes epistemoldgicas, de sustentagio e criagio de argumentos
que levaram a considerar a clorpromazina um férmaco eficaz no tratamento de condigdes
psiquidtricas. Caponi descreve os estudos sobre a substincia como estratégias biopoliticas
de organizagio da psiquiatria e a clorpromazina como estratégia de governo da loucura.
Nos estudos contra placebo é evidente que o que é contabilizado como “melhora” é a
calma e a tranquilidade dos pacientes, a volta para casa e a colaboragio para a realizagdo
de certas atividades. O que se deseja sio “sujeitos conformados com sua situagio,
indiferentes ao que ocorre com eles proprios, que perdem a vontade de resistir e de se

opor 4 situagdo em que se encontram” (p. 58).
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“A hipétese dopaminérgica e o modelo centrado na doenga” ¢ o titulo do terceiro
capitulo, que problematiza as explicagdes dadas pela psiquiatria biolégica para os
transtornos mentais e a utilizagio do modelo centrado na doenga como justiﬁcativa para
a utilizagio de psicofirmacos. O inicio do capitulo ¢ dedicado a inflagio diagndstica em
psiquiatria que vem ocorrendo desde a publicagio do Manual Diagnéstico e Estatistico
dos Transtornos Mentais (DSM) IIL, em 1980. Para sustentar essa inflagio diagndstica, as
hipéteses etioldgicas bioldgicas ganharam forga, em especial a dopaminérgica para a
esquizofrenia, inaugurando um modelo explicativo para os transtornos mentais em
geral. Essas hipSteses foram formuladas a partir da constatagio dos mecanismos de agio
dos medicamentos. No caso da clorpromazina, de forma simplificada, argumenta-se que,
se ela bloqueia o receptor de dopamina na fenda sindptica e causa sedagio e desinteresse
€em pessoas com esquizofrenia, portanto, a esquizofrenia deve ocorrer por um excesso
na liberagio de dopamina.

Esse tipo de explicagdo ¢ a base para o modelo centrado na doenga, que se baseia na
existéncia de uma base bioldgica para os sofrimentos e transtornos mentais, que poderia
ser revertida com o uso de medicamentos. Caponi cita Moncrieff, que se opde a esse
modelo, sugerindo uma abordagem chamada de “modelo centrado nas drogas™. Nesse
caso, os psicofirmacos nio restabelecem um desequilibrio neuroquimico perdido, nem
fungdes cerebrais, mas criam alteragdes cerebrais que podem ser benéficas para alguns
individuos em determinadas situagdes, como para ajudar a relaxar, a se concentrar, a se
sentir mais ativo, entre outras. Para Caponi?, “isso significa afirmar que os psicofdrmacos
sdo mais préximos das drogas de consumo social ou Iidico, como o dlcool, que de
medicamentos como a insulina, a penicilina ou a Aspirina” (p. 89).

Em seguida, o capitulo IV — intitulado “Salas disciplinadas e discinesia tardia: o
modelo centrado na droga” — esmitiga um pouco mais o que ¢ o modelo centrado na
droga e os efeitos sobre a fungio cerebral normal decorrentes do uso de psicofdrmacos.
Esse modelo deixaria nas maos do préprio paciente a decisio sobre a utilidade de um
tirmaco, de acordo com sua prépria experiéncia subjetiva’. Dessa forma, “o poder
psiquidtrico encontra no modelo centrado na doenga um discurso capaz de dotd-lo de
certo poder em relagio aos pacientes™ (p. 101). Ao refletir sobre o tema, Caponi aponta
os efeitos politicos de controle e disciplina que aparecem nos discursos psiquidtricos, a
partir de trés argumentos principais: (1) o papel politico dos neurolépticos, especialmente
a clorpromazina, como dispositivo disciplinar para impor o siléncio e a tranquilidade nos
hospitais psiquidtricos; (2) a possibilidade do tratamento continuo fora dos hospitais,
porém, com controle médico, ou seja, a gestdo dos pacientes; e (3) a influéncia da inddstria
farmacéutica no surgimento dos psicofirmacos e na manuteng¢io do modelo centrado na
doenga para explicar seus “efeitos terapéuticos”.

O capitulo V - “Do dispositivo disciplinar ao dispositivo de seguranca: antipsicéticos
e atipicos 60 anos depois” — comega com a discussio sobre o dispositivo disciplinar
no nascimento da psicofarmacologia, com a eficicia da clorpromazina em controlar e
disciplinar os pacientes agitados. A partir do momento em que a psiquiatria tornou
possivel o controle dos pacientes psiquidtricos, ela deixou de ser considerada um ramo da
medicina menor e menos eficaz. Caponi cita Deniker, Parada e Foucault para entender
esse poder disciplinar*¢, tomando como referéncia as quatro mutagdes ocorridas na
psiquiatria, a partir da introdugio dos psicofirmacos, formuladas por Deniker: (1)
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o efeito “terapéutico” da clorpromazina, tornando o paciente submisso; (2) a duragio
continua do tratamento, criando um vinculo de sujei¢do por toda a vida desse paciente;
(3) a observagio, a anilise e o registro de comportamentos, nio sendo essencial que o
paciente fale; e (4) a relagdo entre o psiquiatra e o paciente, na qual “cabe ao psiquiatra
descobrir, a partir dos sintomas observados, qual serd o tratamento adequado, sem
necessidade de escutar o que o paciente tem para dizer™ (p. 138).

Tudo isso s6 € possivel pela existéncia de um modelo explicativo que defende a corregio
de um desequilibrio neuroquimico por meio de medicamentos, ou seja, o modelo centrado
na doenga’. O uso massivo de psicofirmacos, juntamente com a safda dos pacientes dos
hospitais psiquidtricos e com a publicagio da terceira edigio DSM-III, em 1980, permitiu
que comportamentos cotidianos e sofrimentos passassem a ser considerados transtornos
mentais, tratdveis com medicamentos especificos. Segundo Caponi, de um dispositivo
disciplinar, que possibilitou a gestido dos hospitais psiquidtricos, os psicofirmacos
permitiram a instituigio de um “dispositivo de seguranga”, cujos discursos se organizam
a partir da ideia do risco populacional. Os estudos probabilisticos sio destaque, medindo
os riscos de ndo tratamento de pacientes psiquidtricos e o risco da no identificagio precoce
desses “doentes”, a partir de tabelas de sintomas e comportamentos, que se tornaram
padrio na psiquiatria. O dispositivo de seguranca ¢, para Foucault, “o modo de exercicio
de poder préprio do liberalismo™ (p. 154). Caponi finaliza o capitulo relacionando os
dispositivos da disciplina e da seguran¢a com a publicidade da industria farmacéutica de
psicofirmacos, especialmente nas décadas de 1950 e 1960, ¢ o papel dessa publicidade
no fortalecimento do modelo centrado na doenga.

O sexto e ultimo capitulo — “Uma sala de aula tranquila: dispositivos de seguranga,
TOD e psiquiatriza¢io da infincia” — discute as consequéncias da utilizagio do modelo
centrado na doenca na psiquiatria atual, em especial na infincia, tomando como
exemplo de anilise o Transtorno de Oposigio Desafiante (TOD). Caponi comega
analisando os “dispositivos de seguranc¢a”, relacionados a infincia, especialmente
os transtornos disruptivos, de controle de impulsos e de conduta, que aparecem na
quinta edi¢io do DSM, a mais atual. A discussio gira em torno da detecgdo precoce,
que tem como fungio a prote¢do social:

A tarefa de detectar os Transtornos Disruptivos na primeira infincia se apresenta
como solugio para antecipar os problemas mais temidos das sociedades liberais e
neoliberais: a delinquéncia, a criminalidade, os homicidios, o suicidio® (p. 177)

Para tanto, 0 DSM-S utiliza duas estratégias: contar sintomas e avaliar o histérico
familiar, lembrando as ideias de Kraepelin entre os séculos XIX e XX. O principal
tratamento do TOD atualmente ¢ psicofarmacolégico, com destaque para o antipsicético
risperidona, utilizado também para tratar criangas com outros diagndsticos, tal como o
autismo. Caponi destaca sua preocupagio com o fato de a psiquiatria ter a pretensio de
agir antes de qualquer problema se instalar. Nesse caso:

[...] fala-se entdo de doengas mentais do desenvolvimento, isto ¢, de patologias
que se apresentariam na infdncia com sintomas “subclinicos”, pequenos indicios
de que um transtorno do comportamento ou da aprendizagem poderd vir a
acontecer ou agravar-se no futuro®. (p. 189)
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Todo o discurso em torno do risco e da prevengio, e a aceitagio do uso de
medicamentos, s6 ¢ possivel a partir da criagio do modelo centrado na doenga,
que permite a existéncia dos dispositivos disciplinares ede seguranga que vém
caracterizando grande parte do cuidado em satide mental atualmente.

7

Nas consideragdes finais, cujo titulo é “Diagndsticos psiquidtricos, neurolépticos e
modos de subjetiva¢io”, Caponi retoma os principais argumentos e ideias discutidos
ao longo da obra, citando as obras de Michel Foucault, para entender as:

[...] razdes pelas quais o dispositivo disciplinar e o dispositivo de seguranca, que
percorrem o campo da psicofarmacologia ao longo de sua histéria, puderam
ser aceitos a ponto de transformar-se em uma chave de inteligibilidade de nossa
subjetividade®. (p. 209)

Para tal, precisamos observar quais os efeitos desejados dos neurolépticos — sentimento
de indiferenca do paciente e sensagio de apatia. Em outras palavras, e citando Moncrieft,
Caponi afirma, em uma das frases finais do livro, que “os firmacos sdo usados como
medida geral de controle de comportamentos™ (p. 211). A autora questiona ainda em
que medida esses tipos de diagndsticos e de tratamentos podem levar a rentincia de sie a
simplificagdo das histérias de vida, que podem ser resumidas a neuronarrativas.
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