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Livros

Esquizofrenia: dois enfoques complementares ocupacional, acompanhamen
Projeto Fénix — Associacdo Pré-Sadde Mental. 1999. Sdo Paulrapéutico e orientacéo familia
Lemos Editorial & Gréficos. 69 paginas. ISBN 85-7450-020-8 — sdo abordados do ponto ¢
vista da integracéo do portadd
A esquizofrenia ainda gera muitas ddvidas, anglistias e pRQAS grupos sociais com os qua
conceitos em seus portadores, familiares, amigos e em tod&&arelaciona. Essa mesma vis;
sociedade. Mesmo profissionais da area de salide mental seff2 presente nos itens refere
tem-se freqlientemente impactar frente a um diagndstico de & & abordagem psicossocial
quizofrenia, devido a sua evolucao, tantas vezes de dificil mistituicdes (internagéo, hospi
nejo, e as implicacdes decorrentes de sua freqiiente cronicidd@édia, centros de convivénci
Esse livro inaugura a Série Psicopedagdgica do Projeto Fén@gdrupos de auto-ajuda, além
que pretende publicar literatura sobre doencas mentais em uBgpsoes e oficinas de trabal
linguagem acessivel ao publico leigo, utilizando informageRrotegidas —dois recursos de e > S
cientificas atualizadas. trema importancia, porém aind -
Para aqueles que ainda ndo conhecem, o Projeto Fénix é Ufito pouco disponiveis em
entidade civil sem fins lucrativos, dirigida por portadores d&ossa realidade.
doencas mentais e seus familiares. Tem como objetivo defendefis conclusdes desse primeiro enfoque sdo apresentadas na
os direitos dos portadores de doencas mentais e buscar fadiieressante forma de perguntas e respostas, contemplando
tar a recuperacao e ressocializacdo dos mesmos por meiol@g parte das mais frequentes duvidas que familiares e publico
fomento de grupos de auto-ajuda. Além disso, procura promt&igo em geral tém em relacao a esquizofrenia.
ver a atualizacdo da comunidade pela divulgacéo de informa-O segundo enfoque apresentado € o dos grupos de auto-
ces cientificas sobre as doencas mentais. ajuda. Escrito em primeira pessoa, aborda com clareza e maturi-
Os “dois enfoques complementares”, citados no titulo dgade o ponto de vista dos portadores de distlrbios psiquiatri-
livro, s&o de psiquiatras com larga experiéncia no campo §&s. Mostra como conviver ndo somente com uma doenca cro-
esquizofrenia e do diretor presidente do Projeto Fénix. Reirca, mas também com o tratamento, com os profissionais e com
portanto, dois pontos de vista de fato complementares: o dasistema de satde, buscando atingir juntos (portadores e pro-
queles que se dedicam a estudar e tratar a esquizofrenia, ésgionais da area) a mesma meta: o controle da doenca e a
daqueles que convivem com ela. Inicialmente os dois médicagpliacao da qualidade de vida dos doentes. A diferenca entre
abordam informagcdes gerais bastante completas sobre o queséconceitos de tratamento, recuperacéo e ressocializagao €
doenga1 seus sintomas, diagnéstiCO, causas e evo|ugao, ngocada em um dos itens dessa parte do ”VfO, demonstrando
sando ainda por diagnésticos diferenciais, complicacdes e §pmMO essas fases devem ser entrelagcadas para que tal meta seja
nais de recaida. Combinando dados cientificos com exempl@&ingida.
fornecem informacdes fundamentais para a melhor compreenTambém a importancia da superagéo da negacao da doenca,
sdo do quadro. Os principais sintomas, por exemplo, sdo d¥gncendo os preconceitos, € apresentada como fundamental
critos um a um em linguagem clara: "O autismo é a volta para@@ra 0 bom desenvolvimento do tratamento, sendo esse um
mesmo, passando a pessoa a viver dentro de um mundo #8S pontos essenciais dos “passos para a recuperagao” pro-
prio fantasioso, ‘desligada’ do mundo exterior que a rodeia.”Postos pelos grupos de Psicoticos Andnimos. Somente a acei-
Um segundo item compreende varios pontos relativos ao tri@¢ao pode conduzir a mudanca. Mas para que isso aconteca, &
tamento da esquizofrenia. Comeca com o tratamento medid¥€ciso, antes de qualquer coisa, que o diagndstico seja corre-
mentoso, abordando os antipsicéticos, as indicacdes paratagente definido e claramente apresentado para o paciente.
fases aguda e de remissao, os efeitos colaterais dos meditéllli & experiéncia pessoal do autor é de grande valia para
mentos e o uso dos antidepressivos e da eletroconvulsoteraf#dos que desejam compreender melhor a doenca. O direito
Também aqui, a clareza da apresentac&o ndo prejudica o ac@ssgncial de acesso as informacdes referentes ao diagnostico e
as informacdes cientificas. Numa segunda parte do item ref0 tratamento € destacado, assim como a importancia da
rente ao tratamento, sdo descritas as principais abordagé®dividualizacéo quanto as caracteristicas peculiares de cada
psicossociais. Cada uma é descrita rapidamente, destacandd- € de sua relacdo com os grupos aos quais pertence. Em
se 0s objetivos pretendidos com a sua indicacéo. Os trabalhB®stura perante os tratamentos”, Luiz Barros aborda néo so-
voltados ao paciente e aos familiares — psicoterapia, terappgnte o direito as informacdes e ao consentimento quanto as
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condutas, mas também a importante questao do vinculo tecas e agregando a essas, nas mais diversas correntes tedricas
péutico e do apoio aos familiares. Em seguida, apresenta s esboc¢o de sua etiopatogenia.
“Passos para a recuperacdo dos grupos de psicoticos andbnAcompanha cada uma das funcdes psiquicas uma
mos”, que a semelhanca de outros grupos de auto-ajuda, demiotécnica basica que nos orienta, por meio de perguntas ao
vem ser diariamente assumidos para que a verdadeira recup@aeiente, no rastreamento e na identificacdo dos sintomas que
¢do se desenvolva. eles possam apresentar. Finaliza o trabalho apontando as gran-
A situacdo atual dos direitos dos portadores de doencas meles sindromes psiquiatricas, também seguidas de semiotécnicas
tais, em relacdo & nossa Constituicdo e aos projetos que trapspecificas que facilitem suas identificacdes. E, a guisa de cha-
tam no Congresso, € apresentada ressaltando-se sua impont@aede-ouro, brinda-nos com a parte mais lidica e singela do
cia e a atuacao do Projeto Fénix. livro: um glossario de denominag@es populares relacionadas a
Finalmente, algumas perguntas freqlientemente realizadas psicopatologia, que inclui achados desde o caipirissimo
familiares e pacientes sé@o respondidas, agora na perspectivaguira’ até o nordestino “aperreado”, passando por varios
daqueles que convivem com a doenga e com 0 tratamentoowgros termos usados em no Brasil.
valiosos “toques” para a identificacdo do mau atendimento sdoTrata-se de um trabalho de psicopatologia descritiva, que,
apresentados. E muito bem-vinda e oportuna a Sérgegundo Andrew Sims, descreve e categoriza as experiéncias
Psicopedagdgica do Projeto Fénix, que devera ser um instanormais como contadas pelo paciente e observadas em seu
mento de grande utilidade para o publico leigo e para os profisemportamento, sem uma preocupacdo maior de articula-las
sionais de saude mental. entre si. Sob essa Optica, vem juntar-se o autor, no cenario
brasileiro, embora de uma forma mais aprofundada, a Isaias Paim,
Ana Cristina Belizia Schlithler ~ autor do ja classico “Curso de psicopatologia” (primeira edicdo
Centro de Atencéo Integrada a Saude Mentadm 1969). Difere, no entanto, de Nobre de Mello, autor do tam-
da Santa Casa de Sao Paulobém classico “Psiquiatria/psicologia geral e psicopatologia”
(primeira edi¢cdo em 1970), na medida em que esse, além do pu-
ramente descritivo, empreende incursdes pelo terreno fenome-
noldgico-existencial.

Psicopatologia e semiologia dos transtornos Com escrita fluida e elegante, Dalgalarrondo cumpre seus

mentais propositos. Os reparos que Ihe fagco sdo muito mais referentes a
Por Paulo Dalgalarrondo. 2000. Porto Alegre: Artmed. 271  minha forma de ver a psicopatologia do que propriamente ao
paginas. ISBN 85-7307-595-3 escopo e competéncia de sua empreita. Penso, por exemplo,

que a etiopatogenia dos sintomas deva estar mais lotada na
Heidegger, num certo momento de sua obra, perguntou-se: paiquiatria clinica, disciplina aplicada que se alimenta de ciénci-
qué poetas em tempos de penuria? Retomo-o, transformaral como a prépria psicopatologia, a neurofisiologia, a
alguns termos e me indago: por que psicopatologistas em teneurofarmacologia e outras, e ndo na psicopatologia, que, a
pos pés-modernos? Tempos que Marshall Berman identifica comeu ver, deve contribuir apenas para a identificacéo e designa-
aqueles em que “tudo o que é sélido desmancha no ar”. ¢do, o mais fiel e nuclear possivel, do fato psiquico.
Dalgalarrondo nos traz, no bojo de seu novo livro, pistas Além disso, alio-me a conceituacdo de psicopatologia por
resolutivas para as duas interrogag6es. Traz a si proprio, cotrentéri-Laura: algo que tramita entre a psicologia do patolégico
0 psicopatologista — refiro-me ao artifice de conceitos funda& a patologia do psicolégico. Ou seja, penso ser necessario, a
dores e estaveis, transcultural e transhistoricamente, do opeatir do fendmeno dado, buscar, com controles préprios do
seja patolégico no comportamento humano —, e traz poetagtodo fenomenolégico e pela reducéo eidética, articula-lo com
para ilustrar, nas imagens que sé a intui¢do artistica sabe t#ooutros fendmenos patolégicos ou ndo do psiquismo do pa-
bem engendrar, o que as palavras ndo exaurem: a esséncigidnte, num esforco de compreensibilidade psicolégica (psico-

gue é dito, os matizes mais sutis logia do patolégico), até que se estabeleca, na consciéncia do
das vivéncias comunicadas. | X =% observador, a vivéncia do irredutivel, ou seja, da esséncia (eidos)
Mas, como transcorre seu prc: Pg]mpﬂg dos fenbmenos vivenciados, ou ainda, do terreno basico de
jeto? Alertando-nos inicialmen-: e S‘Emialp onde esses Ultimos emergiram. Dalgalarrondo, em alguns mo-
te de que “a semiologia € abas ;. mentos de seu trabalho, tangencia esse procedimento, quando,
o pilar fundamental da atividade - .OS__TI'HI'ISWI‘HF%:_Q. entre outras passagens, fala dos “transfundos das vivéncias
médica” e, apds discorrer sobr ¥ Mgﬂtﬂll e L psicopatoldgicas e sintomas emergentes” (capitulo 24), mas
as distingdes entre icones, ind = & 2 &~ ndo o aplica na maior parte do corpo da obra.
ces e simbolos, comega porer algalarrondo : Autores como Jaspers (“Psicopatologia geral”, 1913) e E.
preender seu intento: tomar | “. % Minkowski (“Tratado de psicopatologia”’,1966) devem nos ins-
dissecar cada uma das fun<;0w \ : '~ pirar ainda a que estabelecamos uma ponte possivel entre a
psiquicas, ao longo de todo e . psicopatologia descritiva e a fenomenolégica. Diferentemente

espectro cognitivo- afetlvo-‘%‘ _f'_'..“ Bl | deoutras especialidades médicas, em que 0s sinais e sintomas
conativo, conceltuando Ihe< /; a '~ sdoicones ou indices, a p5|qU|atr|atrabtha também com sim-
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ainda séo, e sempre serdo, o instrumento propedéutico priilcacdo. Essa é a tarefa da Fenomenologia.
cipal do psiquiatra, pois que, sem a homogeneidade conceituaDe qualquer forma, como saldo final do livro em andlise, pen-
do que seja cada fato psiquico ndo h4, e ndo havesd que o seu autor vem contribuir enormemente, mais uma vez,
homogeneidade na abordagem clinico-terapéutica do mesnpara com a psiquiatria brasileira e me traz a recordacao o filéso-
Essa é a nossa tarefa: mergulhar nos fendmenos que transifarilerleau-Ponty: "A ciéncia manipula as coisas, mas renuncia
entre duas consciéncias, a nossa, a do psiquiatra/pessoa e a ldabita-las”. Dalgalarrondo se permite habita-las.
outro, a do paciente/pessoa. Deixar que os fendmenos se frag-

mentem, que suas partes confluam ou se esparjam, num movi- Mauro Aranha de Lima
mento proprio e intrinseco a eles. Cabe-nos a leitura da confi- Departamento de Psiquiatria e Psicologia Médica
guracéo final desse jogo estrutural, sem maiores pressupostos da Faculdade de Ciéncias Médicas
ou intencionalidade, e com procedimentos posteriores de veri- da Santa Casa de Sé&o Paulo.
Errata

Na pagina 234 do namero 4, \ol. 21, na Comunicacéo Breve “Fatores de impacto de publicacbes psiquiétricas e produificalade cient
de Helio Elkis, a Tabela 3 saiu desalinhada. O certo é:

Tabela 3 - Comparacdo de médias, desvios-padrdo e media-
nas da distribuicdo dos Fatores de Impacto de periddicos
psiquiatricos de 1995 e 1997

Média Desvio Padrao Mediana
Fl 1995 1,682 1,753 1,269
Fl 1997 1,811 1,748 1,400

No primeiro paragrafo da pagina 235 do mesmo artigo, a afirmacdo de que o Hospital and Community Psychiatry “perdera
impacto” ndo é totalmente correta, pois 0 que na realidade ocorreu é que esse periddico passou a se chamar “Psychfatric Ser
(vide Tabela 2).
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