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Resumo

O presente artigo discorre a respeito da mobilidade da estrutura psiquica,
especificamente na esquizofrenia. Inicialmente, parte de uma breve revisao das
categorias de entendimento dessa patologia dentro da tradicdo da Psicopatologia
Fenomeno-Estrutural. A seguir, faz algumas consideracdes a respeito do campo
endoégeno, correlacionando-o com os conceitos apresentados. E, por fim, o artigo
foca na questdo da cinética estrutural, diferenciando tipos ideais de movimentagao
e suas possiveis implicagcOes prognosticas e terapéuticas.
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Structural Kinesis in Schizophrenia

Abstract

The present paper discourses about the possibilities of structural mobility,
especially on the schizophrenia. First, it sets forth a briefly review of the
fundamental categories for understanding this pathology inside the Phenomeno-
structural Psychopathology. Then, the author makes some considerations about
the endogenous field and the shown concepts. Finally, the article focuses on the
structural kinesis, discerning ideal types of structural movement, with some
therapeutic and prognostic implications.
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I. Ponto de Partida

A esquizofrenia sempre foi protagonista no campo de reflexdes da
Psicopatologia. Apesar da irrevogavel importancia de obras dedicadas a questao,
especialmente aquelas de autores como Binswanger e Minkowski, ndo parece
hiperbélico afirmar que permanecem abertas indmeras possibilidades de
investigacdo psicopatolégica. A contemporaneidade ndo tomou para si a
responsabilidade de dar seguimento as perspectivas abertas pela tradicao. Pelo
contrdrio, mais inclinada a perseguir ambi¢des de causalidade, distancia-se da
clinica e satisfaz-se com resultados superficiais.

Festejando o surgimento de uma revista que intenta justamente prestigiar e
promover a Psicopatologia Fendmeno-Estrutural e, simultaneamente e de modo
nao menos importante, prosseguir, através da abertura de novos caminhos, o
presente artigo elege alguns angulos para a contemplacdo da esquizofrenia. Mais
especificamente, ird pensar a mobilidade estrutural nesta patologia.

A inspiragdo para as colocacdes seguintes derivam do contato continuado
com pacientes esquizofrénicos. Nao haveria de ser outra a fonte em um trabalho de
filiagio fenomenolégica. A clinica também cabe o privilégio de balizar as
formulagdes propostas, uma vez que essas, para serem relevantes, devem
submeter-se ao seu crivo.

I1. Plano de voo

Inicialmente, algumas consideracdes serdo feitas a respeito dos alicerces
fundamentais para o entendimento da esquizofrenia pela Psicopatologia
Fenomeno-Estrutural. A literatura classica é magistral na reducdo da miriade de
manifestacdes esquizofrénicas a uma estrutura psiquica, por sua vez “condicdo de
possibilidade” para a ocorréncia de fendmenos como delirios e alucinacdes. Tal
estrutura serd dissecada em suas categorias fundamentais, temporalidade e
espacialidade. Mais do que uma rigorosa compilacdo, prioridade sera dada a
identificacdo de pontos cruciais, premissa e reparo, para a exploragao subsequente.
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A seguir, o “desenho estrutural” da esquizofrenia, uma vez apresentado,
serd projetado em perspectiva longitudinal. Tanto de forma retroativa como
prospectiva, ou seja, desde as manobras necessérias para a formatacao da estrutura
tal como é conhecida enquanto patologia até suas possibilidades futuras. Adentra-
se, assim, no complexo campo das movimentagdes psiquicas, indispensavel para a
discriminagao de formas clinicas, modalidades de evolugao e decisdes terapéuticas.

A grande questao, de antemao antecipada, estd posta: em que medida a
estrutura psicética, que prima pela paralisacdo, contém possibilidades genuinas de
movimentagdo? Ou ainda, quais sdo os tipos e finalidades dos movimentos
estruturais? Mais, ao que se atribui a titularidade desses?

Por fim, alguns esbogos sobre a composigdo entre mobilidade estrutural na
esquizofrenia e suas possiveis implicagdes no &mbito terapéutico.

II1. A Estrutura Esquizofrénica

O enfoque fenomenolégico prioriza situar o acontecer fundamental da
patologia, manancial de sua ampla variedade fenomeénica. A Psicopatologia
Fenomeno-Estrutural nao legitima a composi¢do simplista, subsididria da
nosologia atual, que entende a patologia como uma mera reunido de sintomas
independentes, agrupados em intervalo de tempo tipico.

Ao apartar-se deste loteamento arbitrario em fungdes emancipadas, a
consciéncia enquanto totalidade é o tnico cendrio possivel, como ja explicita
Minkowski (2005). Entretanto, ndo se trata de um todo formado pela simples
coletanea das partes, mas de uma “estrutura hierarquizada, uma articulagao
organica entre diversos niveis e estratos” (Messas, 2004, p. 86), que tem na sua base
trés elementos fundamentais: tempo, espago e contato vital com a realidade.

Deve-se ressaltar que operar com a noc¢do de estrutura ndo exime da
preocupacao cinética, ainda que tal possibilidade, vital para a higidez psiquica,
esteja justamente posta em xeque na patologia (Messas, 2010). Uma proposta de
tipos de movimentacao estrutural, particularmente na esquizofrenia, sera feita na
proposicao subsequente.

A estrutura vivida é um construto crucial para a investigagdo
psicopatolégica. Seu reconhecimento implica outorgar a prioridade aos seus
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fundamentos ontolégicos, sem os quais qualquer ordenamento e descricao das
manifestacdes mentais estdo fadados a inespecificidade. A esquizofrenia, como
paradigma aqui escolhido para o patolégico, passa a ser reconhecida como um tipo
especifico de adulteragdes do “vivido”, e nado simplesmente do vivenciado,

“somente acessivel a um diagnoéstico intuitivo e ndo semiolégico” (Tatossian, 2006,
p. 64).

A psicose converte-se, assim, em objeto do psicopatologista, por exceléncia,
nas coordenadas temporoespaciais. Nao hd, todavia, incompatibilidade com o
postulado enddégeno. Ainda que mais debatido na mania e melancolia, ele é tdo
importante quanto na esquizofrenia. Tatossian enfatiza que “a esquizofrenia, com
efeito, é também “experimentagdo da natureza” e as “irrupgdes elementares” da
derrelicdo ocupam ai um lugar subestimado por Binswanger - em particular nas
esquizofrenias deficitarias, que, elas também, sdao “aquelas de todo
mundo”” (Tatossian, 2006, p. 325).

Posteriormente cabera discorrer, ainda que de forma sucinta, a respeito do
ponto de contato entre estrutura e natureza endégena e, por ora, situaremos a
questdo como foi colocada por Messas:

Separar temporariamente - em nome da didatica - a natureza
endégena de todo o restante do psiquismo ndo significa, no entanto
incompatibiliza-la com este. Pelo contrario, acarreta uma adicional
complexidade ao ja arcano universo mental: funda-se assim o campo
de investigacdo das relagdes natureza-estrutura. A estrutura, como
um feixe de coordenadas temporoespaciais dando as condigdes de
existéncia da mente consciente, tem de lidar com uma pressao desde
dentro a forcar seus limites formais ora para um lado ora para outro.
(Messas, 2010, p. 97)

Independentemente de qualquer formulagdo causal, sao as composigdes de
ambito estrutural, ndo apenas a temporalidade e a espacialidade, mas também a
articulacdo entre elas, sua “roupagem material” entre outras, que contribuirdo
majoritariamente para o esclarecimento psicopatolégico. Reconhecer as
caracteristicas fundamentais da estrutura esquizofrénica, embora nao “esgote” o
caso clinico (excegdo feita a “aquelas de todo mundo”), é imprescindivel, inclusive
dentro da perspectiva histérico-biografica.

A temporalidade é a coordenada que desfruta de maior prestigio na seara
fenomenolégica. O tempo vivido, composto de instancias articuladas,
qualitativamente diversas entre si, é, por natureza, “irradiagdo”, transcendéncia do
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passado em direcao ao futuro. As trés “estases”, passado, presente e futuro, nao
sao homogéneas e sustentam papéis distintos. O passado, por exemplo, é zona de
estabilidade, da sedimentacdo vivencial. E fundamental como patriménio, ponto
de partida e apoio para os desdobramentos expansivos do futuro. O presente é o
plano da agdo imediata, das articulagdes com o mundo perceptual e corpéreo. O
futuro, por sua vez, é a zona de projecao da consciéncia, do inabdicavel prosseguir
adiante. A capacidade de temporalizar-se confunde-se com o préprio projeto
humano e é justamente o devir que congrega os elementos mais nobres da
existéncia, como o impulso ético (Minkowski, 2005). E possibilidade e virtualidade,
subsidio para a expansdo e, ao mesmo tempo, uma espécie de “norte” na bussola
do percurso individual.

As distintas formas de alteragdo da temporalidade constituem o paradigma
da doenga mental, que na sua acepg¢do mais forte é sindbnimo de inviabilizacao da
transcendéncia humana. Pode haver a quase extingao da possibilidade de futuro
ou ainda a despropor¢do de uma das categorias em relacdo as demais. A patologia
mental, brotando de um substrato enddégeno favoravel, expressa-se pelo
congelamento da temporalidade e pela incapacidade no cumprimento do
“destino” da existéncia.

Na esquizofrenia, a impoténcia para o avango adiante e a desarticulagdo das
instancias temporais deixam a consciéncia ilhada em um presente nao auténtico,
fadado a esgotar-se em si mesmo. Minkowski (2000) frisa as consequéncias
decorrentes da alteracdo do “contato vital com a realidade” e da obstrucdo do
futuro, como, entre outros, os atos em “curto-circuito” e o geometrismo moérbido.
O colapso na genuina temporalizacdo, para Binswanger, constitui-se a partir do
fracasso no “encontro dual” e no “amor” (categorias ontoldgicas do ser) e é
responsavel pela “materializacdo” (Caso Ellen West) ou “mundanizacao” (Caso
Jurg Ziintd) da existéncia (Binswanger, 1968).

A espacialidade, por sua vez, também é de fundamental importancia no
entendimento da esquizofrenia. Desde o prejuizo na amplitude e distancia vividas
até a geometrizacdo do pensamento, quebra das fronteiras do eu, diversas sdo as
alteracdes descritas. A diminuicdo da “distincia vivida” culmina com uma
conglomeragdo espacial; com o comprometimento da amplitude vital, had a
substituicdo da casualidade, coincidéncia e acaso por um mundo hiper-significado,
hostil, repleto de causalidade e determinagdes (Minkowski, 2005). Pode haver certa
“promiscuidade” entre as modalidades espaciais, como visto no acavalamento do
“espaco escuro” sobre o “espago claro” (“publico”), responsavel pela cessao de
conteidos da intimidade a esfera da socializacdo e substrato das vivéncias

Psicopatologia Fenomenoldgica Contemporinea, 2012, 1 (1), 3-25 7



Melissa Garcia Tamelini

alucinatodrias e delirantes (Minkowski, 2005), ou ainda modificagdo da esséncia de
cada uma das distintas categorias. A espacialidade também pode ser considerada
em relagdo a preponderancia do vetor de afastamento do mundo em detrimento de
mecanismos de aproximagdo, assim como através da sua “consisténcia”
fundamental, como, por exemplo, ora se comportando como dura imposicao,
resisténcia, ora como fluidez etérea.

Desta maneira, a forma clinica que conhecemos por esquizofrenia é a
manifestacdo fenoménica de uma derrocada estrutural, seja completa e irredutivel,
seja em variantes parciais e menos severas. Esta decadéncia é sintetizada pela
impossibilidade de uma temporalizagdo auténtica e pelas distor¢des espaciais e no
contato interpessoal. O retrato falado das formas que adjetivam a esquizofrenia,
como paranoide, hebefrénica, catatonica ou simples, refere-se a possiveis
combinagdes destas alteragdes fundamentais, assim como a persisténcia do
processo em determinado &mbito estrutural, o que naturalmente implica
gravidade.

A estrutura esquizofrénica, nos moldes de uma configuragdo tipica e
deformada, pode conduzir a premissa, como ja foi dito, de que a mobilidade nao
seja tema aqui. Ao evitar este equivoco, abre-se uma enorme clareira. A questao do
movimento ji4 havia sido posta de alguma maneira nos magistrais casos de
Binswanger (1957), agrupados sob o titulo de “Esquizofrenia”. Neles, entretanto, o
desdobramento estrutural, é visto mais em sua vertente “negativa”, uma espécie
de histéria de um colapso, fazendo jus a concepcdo jasperiana de processo
psiquico. Como o estreitamento existencial progressivo ndo parece ser a tinica via
de movimento na esquizofrenia, faz-se imperativo investigar outras possibilidades.
Desde a negociagao feita entre a natureza endoégena e a estrutura, com maior ou
menor participacdo do contexto histérico, até as tentativas de restabelecimento
estrutural e de genuina transformacgdo, vdarias sdo as articulagdes cinéticas
possiveis. Buscar conhecé-las é essencial para o aprofundamento psicopatolégico e
elucidacdo de temas relativos ao prognoéstico e a terapéutica.

IV. Consideracoes sobre o Movimento Estrutural na Esquizofrenia

O conceito de estrutura comporta simultaneamente o paradigma de
estabilidade e de movimentagdo. A consciéncia projeta-se adiante e o desdobrar da
forma pode culminar com a transformacao.
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A patologia, apogeu da imutabilidade, é um desafio a mera factibilidade da
mudanca. No melhor cendario, a movimentacao estrutural estara confinada a novas
imposigoes. Messas (2010), no livro “Ensaio sobre a Estrutura Vivida”, que trata de
forma aplicada questdes inerentes a mobilidade estrutural, assim coloca:

Na doenga mental, a estrutura tem uma capacidade elastica inferior
aquela observada nas estruturas individuais. A estrutura patolégica
permanece idéntica a si mesmo ao longo do tempo (nota: fica claro
que ela pode desaparecer com a melhora clinica ou dominar o todo
da personalidade; neste caso a dominagao se da pela reducdo relativa
da participacdo global das zonas saudaveis na totalidade mental, ou
seja, o estiolamento da personalidade faz com que ela seja invadida
pela patologia). (p. 107)

Os multiplos vetores de mobilidade podem ser analisados sob a forma de
tipos ideais: as perspectivas de futuro da “estrutura esquizofrénica”, passando
desde a mera distragdo promovida por uma “troca” de fendmenos, que
compartilham o mesmo nivel hierarquico e nao constituem uma auténtica saida de
posicdo, até os movimentos mais “promissores”, que ousardo desafiar o status quo
da psicose.

Antes de intervir propriamente no campo da transformagao, é necessario
um ligeiro recuo para contemplar que tipo de forca é determinante na formagao da
marca temporoespacial esquizofrénica. E hora de colocar em pauta a agdo
endoégena. Logo a seguir, uma nova instancia sera posta em didlogo com estrutura
e natureza.

A - A Atuagdo Endégena

Por endégeno, entende-se o campo de influéncia do Endon, regente das leis
naturais do humano, responséavel pelos ritmos e pelo movimento (Tellenbach,
1975). Tal presenca pode se valer de mecanismos biol6gicos, mas é anterior a este
campo (metabioldgico e metapsicoldgico).

A clinica das patologias ditas enddgenas nada mais é do que a consequéncia
fenoménica do tipo capital de desintegracdo temporoespacial. A acdo da natureza
pode variar na constancia, localidade e intensidade. Deste modo, a esquizofrenia,
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tal como foi apresentada previamente, é a resultante final do efeito end6geno sobre
a estrutura, culminando com uma desarticulacdo caracteristica.

O triunfo da natureza explicita-se pelo dominio de suas regras e pela
geracdo de formas estruturais mais homogéneas e niveladas. Neste momento,
prosperam mecanismos e leis de causalidade, escasseando-se sensivelmente o
poderio e o exercicio da livre decisao.

Assim, ao situar a Esquizofrenia dentro dos designios do enddgeno,
adiciona-se uma nova categoria, inclusive, mas ndo exclusivamente, de ambito
causal. Esta forca alterna periodos de extrema visibilidade com outros de presenca
deuteragonista, sendo a irrupcdo da patologia (broto) e os episodios de
exacerbagao (surtos), paradigmas de grande diligéncia endégena.

A natureza pode se valer “oportunisticamente” de um momento de maior
fragilidade (estrutural ou histérica) ou se fazer soberana independentemente de
qualquer pretexto biogréfico. Nessse caso, a eclosdo da patologia torna-se uma
fatalidade, uma espécie de prova cabal da poténcia endégena, a mais auténoma
possivel em relacdo a camada vivencial.

E certo que quanto mais premente a determinagdo enddgena, maior a
restricdo a autonomia de outras instancias (como expressao maxima, podemos citar
o engessamento estrutural, tipico das formas deficitdrias, “aquelas de todo
mundo”). A atuagdo tirana da natureza tende a tornar a estrutura um mero
joguete, ao impor as formas tipicas da doenga, e a esgotar a liberdade individual. A
este respeito, Straus afirma: “A psicose na verdade metamorfoseia o homem em
sua natureza de criatura... ndo lhe deixa nenhuma possibilidade de se comportar
de outra maneira nem de decidir de outra forma” (Tatossian, 2006, p. 316).

No geral, sdo a propria estrutura, as amarras histéricas e o projeto
individual que funcionam como pontos de contencdo endégena (esquizofrénica).
Uma vez que esses elementos estejam menos sdlidos, abre-se uma janela de
oportunidades a patologia. Fatores de risco, assim, podem ser construidos a partir
do contexto estrutural ou vivencial, mas sempre dependem de um alinhamento
sinérgico com a natureza para a formacao deste pré-campo.

A adolescéncia, tipico periodo de eclosdo da esquizofrenia, é paradigmatica
quanto a vulnerabilidade. A estrutura em franca expansao, pressionada pela forca
endogena de amadurecimento, abre um flanco e, nesta espécie de “troca de
guarda”, o terreno torna-se fértil as expressdes indesejaveis do endégeno.
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Os momentos de transformac¢do como um todo exigem maxima atencao,
justamente pelo descobrimento das protecdes naturais da estrutura. Nao apenas
aqueles determinados “desde dentro”, como as fases de maturagdo, mas também
aqueles oriundos de fora. A camada vivencial também traciona a estrutura e as
“crises” (no sentido da modalidade histérico vital de Karl Jaspers) podem se
constituir um convite a participacao endégena.

A “situagdo”, descrita por Tellenbach como essencial no pré-campo
melancélico, é um construto intermediario entre as duas posigdes anteriores
(Tellenbach, 1975). “A situacdo é sempre uma relacdo original entre pessoa e
mundo, ndo como fator estatico, mas como “operagao” constante do ser no mundo,
tdo constante como a espacializagdo e a temporalizagdo” (Tatossian, 2006, p. 182).
A composicdo estrutural tipica (“typus melancholicus”), que carrega a impressao
digital do end6égeno em questdo, viabiliza, no ambito vivencial, a formacdo da
situagdo especifica, um dilema para si mesma, determinante para o “sucesso” do

projeto melancolico.

O bindmio esquizoidia-esquizofrenia parece ndo obedecer a logica tdo
estivel quanto a do “typus melancholicus”-melancolia, mas o arranjo
temporoespacial tipico da esquizoidia também gera suas “situacdes” de risco a
higidez psiquica, tanto histérico-vivenciais como exégenas.

No caso exdégeno, o exercicio continuado de uma intoxicacdo, como a de
canabindides, pode levar a vulnerabilidade estrutural (mais acentuada nos
esquizoides?). O vetor de forgas gerado pela continua presenga da substancia pode
lesar o arcabougco estrutural, promovendo a dissolucao de pontos de amarra com o
mundo. A consciéncia mais distanciada do real, leve e esvaziada, pode ser terreno
tértil a um latente ndcleo endégeno. E, como mostra de como as categorias de
fragilidade se interpdem complexamente no real, a propria natureza pode estar
implicada na predilecdo pelo estilo de intoxicagdo. Assim, as forcas em jogo,
natureza, estrutura e mundo vivencial, mais constituem um mosaico, com
determinantes sobrepostos e interdependentes no sucesso da patologia.

A preponderancia endégena é também a marca dos surtos, aqui com um
agravante em cena. Em razdo do ocorrido prévio, um novo feito endégeno pode
encontrar menor resisténcia estrutural, consolidando o dominio do patolégico,
aumentando sua abrangéncia ou calcificando a estrutura em formas cada vez mais
impessoais. A cada nova aparicdo do exército endégeno, as alteragdes estruturais
tendem a ser mais graves, assim como a evolugdo da patologia, e os individuos
mais proximos dos “experimentos da natureza” ficam, dissolvendo drasticamente
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as particularidades e as vicissitudes da existéncia. A camada vivencial, como
anteriormente dito, pode estar mais ou menos implicada neste re-agenciamento.

As diferengas nas evolugdes tipicas entre a esquizofrenia e a melancolia e
mania podem também remeter ao campo do endégeno. Ao contrastar a evolugao
processual da primeira com a evolucao em fases das demais, podemos depreender
estilos de atuagdo enddgena distintos. Na melancolia e na mania, a expressao
endoégena alicia integralmente a estrutura, produzindo configuracdes clinicas mais
previsiveis. Assim, na vigéncia da fase, hd um estrangulamento das
particularidades biogréficas, ainda que, em geral, a experiéncia de Eu mantenha-se
integra. Ao mesmo tempo, guardam a enorme vantagem da reversibilidade. O
poder de fogo da farmacologia na mania e melancolia deve-se a possibilidade
intrinseca de restituicdo temporoespacial, ainda que a terapéutica pouco possa
contra a natureza enquanto potencialidade.

As esquizofrenias, por outro lado, seriam mais “biograficas”. A
historicidade, especialmente nas formas paranoides, pode se manter preservada.
Em contrapartida, o endégeno desenha contornos mais estdveis e permanentes e a
reversao torna-se a grande problematica, sendo mais raros os casos de restituicdo
“ad integrum”. Ndo seria exagero afirmar que mesmo a ocorréncia de apenas um
tnico “surto” pode deformar a estrutura definitivamente, ainda a abrangéncia de
que tais marcas variem entre evidentes formacdes até “fibroses” microscopicas.

Do ponto de vista clinico, toda “entrada em cena” do endégeno gera uma
“des-acomodacao” estrutural e as formas psicopatolégicas tendem a ser mais
instaveis e plurifacetadas. Em um cendario de supremacia absoluta da natureza,
ap6s o momento inicial, a estrutura tende a ficar imével, congelada sob a forma da
patologia. Entretanto, outras possibilidades do ponto de vista da estrutura sdo
admitidas. Desde o momento inicial do recrutamento enddégeno até as tentativas
posteriores de restabelecimento dos propodsitos estruturais, distintas articulagdes
podem ser identificadas, sob a 6tica estrutural.

B- Movimento e Estrutura

A natureza pode ser considerada o grande manancial de movimento como
um todo: a for¢ca de manutencdo e expansdo vitais tem como nascedouro, em
altima instancia, a matéria. S6 ha razdo de se conceber outro dominio se for
possivel delimitar diferencas e conceder alguma autonomia em rela¢do ao anterior.
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Mas, vale a adverténcia, ainda que se postule outros campos, estes sempre serao
instancias encarnadas.

Natureza e estrutura ja foram devidamente apresentadas. A primeira, como
elemento de regéncia dos ciclos, dos ritmos, pode conter distintas poténcias e
agenciar a estrutura para a execugdo de finalidades diversas (nem toda
possibilidade da natureza esta explicitada estruturalmente). A natureza pode se
comportar como poténcia silenciosa, “escondida” por sob um arranjo estrutural
“neutro” ou destoante, e ser surpreendente, como, por exemplo, na deflagracdo de
um quadro esquizofrénico em um estrutura hipertimica. Ou ainda, ser
“previsivel”, como no caso da melancolia no typus melancholicus, cujos riscos
end6genos podem ser antecipados a partir da leitura estrutural.

A estrutura, por sua vez, é a viabilizagdio formal para todas as
determinacdes presentes na consciéncia. Além de si mesma e da natureza, ela
também veicula expressdes provindas de outro recondito. Em jogo na consciéncia,
ha um “eu livre”. Desta porgao nobre e grandiosa, na melhor acepcdao do humano,
nasceria a capacidade de se auto determinar, de imprimir, através da verdadeira
decisdao, um rumo distinto aos caminhos da existéncia. Como para tal exercicio,
novamente, a estrutura é o subsidio formal, os direcionamentos da livre decisdo
podem, através de vetor de tracdo, inspirar uma vulnerabilidade a patologia.

Com todas as instancias postuladas, torna-se relevante pensar a articulagao
e a proporcao delas na consciéncia (Blankenburg, 1982). De um lado, estaria a
composicdo harmonica entre as partes, cujo regente maior seria o “eu livre”,
aliciador dos elementos necessarios para a “melhor” conducgdo da existéncia em
uma atuagdo menos limitada pela natureza. No pé6lo oposto, na patologia, a forca
de impressao bioldgica no psiquismo pode comprimir a autonomia da estrutura e
até acabar na supressdo da possibilidade de atos genuinamente livres. Binswanger
assinala que as formas iniciais da esquizofrenia ainda podem comportar sua
manutengdo: “O poder da liberdade chega ainda a se manifestar na forma insidiosa
da esquizofrenia”, (Binswanger, 1968, p. 372). Em contextos mais graves,
entretanto, a liberdade converte-se em “coacdo e calamidade” e a alteracdo da
soberania da existéncia pode ser vista pela “coagulacdo do eu livre em objeto, tipo
coisa, cada vez menos livre e mais dependente” (Binswanger, 1968, p. 425). No
célebre caso Ellen West, a questdo esta problematizada no suicidio, que se justifica
simultaneamente pelo destino e pela escolha (e mesmo na escolha, ela é feita
segundo o desfrute, uma modalidade estrutural).
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A estrutura, como foi visto, ocupa esta posicdo intermedidria, subsidiando
as possibilidades tanto da natureza como do “eu livre”. E uma forma em
movimento, espécie de “estabilidade instavel”, o que significa balizar a
coexisténcia harmonica de duas tendéncias opostas e, mais ainda, fundamentais,
estabilidade e movimento (Messas, 2010). Ela movimenta-se integralmente,
permitindo a emergéncia de novas formas e novos conteddos a consciéncia. A
transformacdo traduz-se em suas coordenadas essenciais sob a forma de uma

temporalizacdo auténtica e manutencdo de um “espago gravido de possibilidades
individuais” (Minkowski, 2005, p. 378).

Ao separar uma cinética de titularidade endégena de outras, tentamos
discriminar estilos de ocorréncia e consequentes implicacdes. A mobilidade dada
por ordenacdo enddgena é ditatorial e aguda, imposi¢cdo de uma nova articulagao
nao anunciada, uma .(de)forma universal, reconhecida enquanto sindrome
psicopatolégica. A plenitude da patologia reflete o triunfo de uma forma

“perfeita”, sem desequilibrios, sentenca definitiva a consciéncia. Tal dominagao
pode ser tamanha a ponto de tornar ficticia a possibilidade da autodeterminagao.

O movimento de origem estrutural, diferentemente, tende a ser ordenado,
progressivo, um tornar-se a si mesmo a partir do que se € e se foi. A estrutura testa
novas possibilidades, que emergem a partir das anteriores, em um continuo
desdobramento. O resultado desta sucessdo de desequilibrios ordenados, que
tendem a um fim (eventualmente a viabilidade dos projetos provindos do “eu
livre”), chama-se crescimento. Esta expansao busca a “forma ideal”, que,
diferentemente da patologia, confunde-se com o apogeu, e ndo declinio. A forma
“perfeita” da estrutura pressupde o encontro da melhor configuragdo essencial,
aquela que diminui ao maximo qualquer imposicdo ao exercicio da liberdade. Leva
em conta a composicdo de todos os fatores implicados, valendo-se inclusive do
melhor da natureza a servigo do homem, que se torna a “causa de si mesmo”.

A mobilidade estrutural visa a duas finalidades: inauguracao de uma nova
possibilidade ou manutencdo da forma. O primeiro tipo, variante mais nobre, joga
a consciéncia adiante, em cumprimento ao seu destino expansionista. O segundo
move no sentido “lateral” e pode significar troca de fendmenos, mas nao de fato
expansao. Este é mais corriqueiro, ainda que essencial a estrutura, revestidas de
especial importancia na patologia, na medida em que busca encontrar alguma
estabilidade proviséria, pressuposto inclusive da movimentacdo integral. Na
esquizofrenia, ambos conduzem a diferentes perspectivas e serdao analisados a
seguir.
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“Acomodacido” estrutural

Como vimos, a avalanche endégena modifica profundamente a estrutura,
privilegiando as formas tipicas da natureza psicética. Em um primeiro momento,
pode significar intensa desarticulacdo da unidade estrutural e até mesmo
dificuldades no reconhecimento de uma estrutura como tal. A pressdo endégena
avassaladora atua no sentido do ditado da forma estrutural e do aprisionamento
do “eu livre”. Sao periodos de grande volume de sintomas, nos quais a mente fica
tomada por mecanismos patolégicos. H4 a radical dissolucdo do estilo habitual da
consciéncia, com abalo na significacdo, quebra das fronteiras espaciais até
aniquilagdo da propria experiéncia de eu (por exemplo, em quadros severos de
catatonia ou hebefrenia).

Tais manifestagdes podem predominar continuamente, constituindo-se
nestes casos uma oportunidade para a contemplacdo da natureza psicética em
todas as suas cores. Entretanto, como regra geral, a evolucdo dos pacientes
esquizofrénicos mostra que, mesmo sem tratamento apropriado, ocorre atenuagao
ou modificagdo das apresentacdes clinicas das fases agudas. A natureza nado tende
a ser uma forca que atua ininterruptamente nestes moldes e, a partir da diminuigao
do protagonismo enddgeno, ha a busca de restabelecimento formal, uma espécie
de “acomodacao estrutural”.

Essa primeira medida é fundamental para a reaquisicdo de alguma
estabilidade dentro do “estado de sitio endégeno” e, em um cendrio otimista, para
a retomada futura dos propositos expansionistas da consciéncia. A fratura no
psiquismo, assim como no caso ortopédico, demanda uma imobilizac¢do, no intuito

-se. idaca \4 X 0
de condensar-se. A consolidacdo desta nova forma coloca em cena expressoes
fenoménicas mais duradouras, mas que nao alteram o predicado psicético da
estrutura. Ou seja, a acomodacdo estrutural é o reflexo de um “acidente
fenomenolégico”, de um grave deslocamento temporoespacial, mas é o primeiro
passo para a restituicdo de uma totalidade articulada na consciéncia.

A acomodacgdo estrutural traz possibilidades distintas. Se, por um lado, a
estabilidade readquirida é imprescindivel para a execugdo de um movimento
coordenado, por outro, pode agravar o prognéstico. A “condenacdo” se da
justamente pela emergéncia de uma configuracdo por vezes demasiadamente

s6lida e inelastica. Assim, ao coagular as formas temporoespaciais da natureza, a
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estrutura langa mao de uma solugdo de compromisso: volta a ser reconhecida
enquanto forma habitual, mas pode acabar por se imobilizar demasiadamente.
Esse engessamento, que suspende provisoriamente as pretensdes cinéticas, pode,
por outro lado, “financiar” a sua ocorréncia futura. As caracteristicas
temporoespaciais desta fase de acomodacao, correspondem as formas fenoménicas
mais duradouras da clinica. Tipicamente hd a permanéncia atenuada ou
automatizada de mecanismos psicéticos, proprios do autismo esquizofrénico.

Uma das formas de adquirir estabilidade estrutural seria a reducdao do
perimetro vivencial. A consciéncia aproxima o horizonte vivencial, limitando o rol
de possibilidades. Passa a operar em um territério mais indiferenciado, menos
complexo e de ambicdes diminutas, mas salvaguardando a experiéncia de “eu”
(que, como dito, pode sucumbir a for¢a continuada da natureza). Esboca com esta
tentativa uma retomada de alguma autonomia estrutural, em meio ao apogeu
endoégeno. A fragmentacdo espacial do eu tende a diminuir e alguns contornos sao
desenhados através da vedagdo, mesmo que parcial, da solu¢ao de continuidade
eu-mundo. E um periodo de maior familiaridade com a realidade, 8 medida que os
significados se assentam. A aproximacao do horizonte vivencial também favorece
uma melhor articulagdo temporal, que pode ser vista no ressurgimento de alguns
habitos ou mesmo na melhora do pragmatismo. O encolhimento, entdo, restitui a
possibilidade da estrutura se constituir como tal e promove coesdo: “A estrutura sé
pode expandir-se em sua totalidade, jamais em fragmentos” (Messas, 2010, p. 115).

A formagado de um nucleo delirante também pode operar na estabilizagao,
uma espécie de codgulo a estrutura que desfalece. A provisdo de uma significagdo
rigida estabiliza a consciéncia no mundo e, quanto maior a materialidade deste
tampao, maior serd a dificuldade de remocdo. A esquizofrenia, especialmente na
apresentacdo paranoide, pode cursar com a manutencdo de um cerne delirante
definitivo, que cresce ou reduz sua abrangéncia, mas que se sustenta
continuamente, certamente um Onus ao “eu livre”. A respeito da funcado
restauradora do delirio, funcdo essa que pode ser extrapolada para todas as
tentativas de acomodacdo estrutural, Charbonneau afirma: “Le délire est
exclamation de catastrophe e sa tentative de réparation. C'est a la fois le naufrage
et les tentatives de colmatage et d’évacuation du navire, plus ou moins cohérentes
ou ébauches selon I'importance des affectations ipséiques originaires. Ce peut étre
aussi le naufrage dans la témpete des navires de secours” (Charbonneau, 2010, p.
96).

Uma outra maneira de acomodagdo é a emergéncia da corporeidade a uma
posicdo de destaque. Em um cendrio de fragilidade do eu, a corporeidade, pelo seu
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carater de materialidade e resisténcia, facilita a ancoragem e promove
estabilizagdo: “a perplexidade esquizofrénica determina a paralisia do corpo como
instrumento de descoberta e articulagdo da consciéncia” (Tatossian, 2006, p 96). “A
“mundaneidade do corpo” vivo aparece, assim, paradoxalmente na retracdo do

mundo no corpo, tnico dominio em que uma ordem pode ainda ser buscada”
(Tatossian, 2006, p. 100).

Todas as possibilidades descritas acomodam a estrutura dentro do novo
contexto, mas, dependendo da magnitude de resposta, dificultam a mobilidade
mais genuina. De qualquer forma, apds esta fase, a estrutura pode comecar a se
movimentar, em vetores e finalidades diversas.

“Pseudomovimento”

O primeiro tipo de movimento é aquele que visa a manutengdo da propria
forma. “Trata-se de uma forma lateral de movimentacdo ou, mais tecnicamente,
pseudomovimentagdo” (Messas, 2010, p. 84). A consciéncia ndo se expande o
tempo todo. Distintamente, ela tende a manter a mesma configuracao por longos
periodos, ensaiando a ocorréncia de modificacdes legitimas.

Como este tipo de mobilidade acentua o status formal vigente, pode
significar, paradoxalmente, ndo a saida, mas o agravamento do atributo psicético.
Uma forma que se movimenta sobre si mesma, ja sem a elasticidade suficiente para
se projetar adiante, naturalmente se desgasta, espolia suas possibilidades em um
percurso estéril, fadado a esgotar-se em si mesmo. Ainda que permanecam zonas
sauddveis “latentes”, a estrutura pode estar toda angariada para a execucdo de
pseudomovimentos.

Esta vertente conservadora de mobilidade tende a reforcar os mecanismos
de acomodagao e a contribuir para que eles se tornem mais onerosos neste segundo
momento. A auséncia de desequilibrio na forma dominante consolida e amplifica
sua abrangéncia, realgando a unidade temporoespacial alinhada com o endégeno,
o que naturalmente esta refletido na cronicidade esquizofrénica.

Esse “patinar” espoliador esta bem exemplificado no caso Ellen West. Com
a evolucdo do caso, o processo patolégico conquista territorio e atinge reconditos
estratégicos (no caso em questdo, a tendéncia a ser etérea chega a zona corpoérea),
tornando irreversivel a tendéncia de distanciamento de uma verdadeira expansao.
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Os “giros” no presente inauténtico, nos moldes das atitudes esquizofrénicas, como
descritos por Minkowski dentro do “autismo rico”, exemplificam este tipo de
mobilidade que ndo estd comprometida com a diferenciagdo e acaba por eliminar
as auténticas possibilidades estruturais.

Como a estrutura esquizofrénica ndo mostra grande aptiddo a expansao, a
movimentacdo lateral pode persistir como modalidade dominante. Esse giro em
falso estrutural leva a simples troca de fendmenos. Clinicamente, reflete-se no
empobrecimento tipico das apresentacdes deficitarias da esquizofrenia, que inspira
grande parcimonia quanto as expectativas de evolucdo e, contra o qual, pouco se
pode fazer no ambito terapéutico.

Felizmente, a estrutura esquizofrénica também pode ensaiar movimentos
expansivos, mesmo com o Onus da paralisagdo outrora necessaria. Naturalmente,
alguns riscos se anunciam, sendo o pior deles a abertura de uma nova janela de
oportunidades a natureza. Ao relaxar a paralisante ancoragem rigida, pode haver
diminuicdo da forca de contencdo vigente do endégeno, de cujo poder ja ndo se
duvida mais. Em relagdo ao verdadeiro ensaio de prospeccdo, surgem os
fendmenos de “saida da psicose”.

Movimento expansivo

Diversamente do tipo anterior, a mobilidade aqui estd comprometida com o
nascimento de uma nova forma.

A consciéncia como forma arquitetdnica, o movimento como
dilatacdes e condensagdes especiais desta forma, e a
interpessoalidade magnética e genética das alteracdes desta forma,
compdem a transformagdo. Movimento para além da forma; a

transformacao indaga constantemente a forma e sua superacdo.
(Messas, 2004, p. 168)

Pode-se denominar de “saida” os fendmenos aliciados a ruptura das
condigdes vigentes. No geral, sdo simultdneos ou secundéarios aos de acomodacao e
de manutengdo, uma vez que o rearranjo formal, que se da apés o desmonte
endogeno, é condicdo prévia para a emergéncia de projecdes auténticas de
crescimento. Estas formagdes podem derivar da retomada da vertente expansiva
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de fonte estrutural ou da persisténcia de zonas independentes dentro do
psiquismo, que resistiram de certo modo imunes a devastagao psicotica.

O contato interpessoal é a via régia na captura dos processos de
transformacao. Percute-se zonas mais saudaveis e a melodia proveniente do dueto
paciente-psicopatologista torna-se mais instigante e complexa, divergente da
monotonia e tédio das formas genuinas da natureza ou mesmo da fase de
acomodacao. Ainda que distante do verdadeiro encontro dual, desponta uma
tendéncia de acréscimo na alocagdo de recursos na interpessoalidade. Ha o
recrudescimento de novas notas, com acréscimo da reciprocidade e diminuicdo da
“anonimacgdo” e “mediatizagdo”, tipicas do encontro com o psicético (Dorr, 1995).

A expansao psiquica transcorre através de um desequilibrio promovido por
uma nova forma, destoante da totalidade estrutural. Este abalo pressupde a
coexisténcia de tensdes opostas, o novo e o vigente, que poderdo compor uma nova
possibilidade. Assim, de modo sintético, pode-se dizer que o movimento
expansivo s ocorre a partir da retomada da vocacao dialética da consciéncia.

A proporcdo dialética é chave para a tradicdo fenomenoldgica: a
psicopatologia passa a ser vista ndo a partir de “destrui¢cées ou negatividades do
ser humano”, mas a partir das “rupturas do equilibrio dialético (Blankenburg,
1982) entre as potencialidades que lhe sao imanentes e que se autonomizam”
(Tatossian, 2006, p. 317).

O desequilibrio dialético entre possibilidades dadas a consciéncia pode ser
analisado em varios planos. Desde a autonomizacdo da natureza, esmagando as
pretensdes de estrutura e “eu livre”, até a preponderancia de alguma tendéncia
dentro de cada uma destas instancias. A retomada da mobilidade expansiva na
esquizofrenia se dard através do recrudescimento da mecanica dialética, no &mbito
espacial, temporal ou simultaneamente em ambos.

Na espacialidade, podemos citar o reaparecimento de um espago intimo,
mais afeito as incertezas e duvidas, consequéncia da vedagao da fratura espacial. A
retomada da intimidade acarreta a diminui¢do do raio delirante. Ainda que o
nicleo delirante sobreviva em geral, pode coexistir ao lado de um halo de
significacdes distintas, ndo comprometidas com a légica psicética. Esse “novo”
espaco pode acolher os elementos que estavam desmesuradamente vividos no
espago publico e também viabilizar o surgimento de elementos que s6 podem
florescer nas condigdes aqui ofertadas. A intimidade é fundamental para a atuagao
do eu livre, um vez que aqui sao gestados os projetos, antes de langa-los ao mundo.
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O espago intimo nado pressupde transformacdo, mas é dificil concebé-la sem tal
possibilidade.

A nascente distingdo entre modalidades, assentadas em equilibrio dialético,
pode ser reproduzida na temporalidade. Dentro da consciéncia “presentificada”, a
primeira medida seria a diferenciacdo entre as estases temporais, que podem assim
voltar ao exercicio de seus “atributos” naturais. Ao prover estabilidade, o passado
pode “liberar” a consciéncia do excesso de corporeidade. Além disso, ressurge a
possibilidade biografica, contraponto as “des-diferenciacdes” do endégeno, nao
apenas como entendimento compreensivo estatico, mas como poténcia para a
prospeccao, afastando o individuo dos mais puros “experimentos da natureza”. E,
passado e presente, devidamente articulados, sao fundamentais para a verdadeira
transcendéncia.

Com a retomada de alguma prospeccdo, inicia-se um processo de ganho de
diferenciacdo. Comecam a despontar novos contetidos, em oposicao ao projeto
psicotico, que destr6i nuances e particularidades, nivelando a consciéncia aquém
das possibilidades tematicas e de atuagdo no mundo. A procissao de novos
contetidos é motor de tragdo no sentido da ampliacao da capacidade estrutural e
reflexo de sua movimentacao.

Na clinica, estas possibilidades podem se dar simultaneamente em uma
variedade de fendmenos, como, por exemplo, o de oposicao. De forma sumaria,
trata-se de uma relacdo de divergéncia, uma composicao de forcas de tendéncias
contrarias. O contetido desta disputa nao é o ponto de interesse aqui. As variagdes
temadticas seriam eventos de segunda ordem e, mais que discorrer sobre a
legitimidade da demanda do paciente, deve-se buscar o contexto formal para
compreender o surgimento desse fenomeno dentro do curso clinico.

Estas manifestagdes ndo sao atipicas no cotidiano psiquidtrico e ocorrem em
uma ampla variedade de condicdes psicopatolégicas (exemplo corriqueiro seria o
da relacdo com pacientes borderline). Na clinica da esquizofrenia, é uma
manifestacdo bastante heterogénea. H4a ocorréncias sistematicas de oposi¢do, de
carater generalizado, automaético, que guardam relagcdes de parentesco com o
negativismo ativo. O paciente se comporta de maneira opositiva, mas parece o
fazer de forma estereotipada, ndo havendo qualquer especificidade na eleicao
tematica ou do opositor. A disputa ndo se sustenta, seja pela escolha de contetdos
irrelevantes, esgotaveis, seja pelo modo frouxo de ancoragem no outro. Tende a ser

uma divergéncia estéril, um ato em “curto-circuito”, do rol de expressdes do
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autismo, distante de uma tentativa genuina de rearranjo estrutural, e mais préxima
do pseudomovimento.

Em virtude da solidez inerente ao fendmeno, a oposigdo também pode atuar
na acomodagdo estrutural. Inicialmente, provém estabilidade a estrutura que
desfalece para depois se converter em rascunho de escape da emboscada psicética.
Este ensaio no sentido de uma efetiva transformacdo acontece em razdo de
diversos aspectos. A consciéncia em bascula encontra um ponto fixo na
interpessoalidade. Emerge, assim, uma equagdo de distincdo entre o eu e o
outro/mundo, ajudando na superagdo da “exterioridade radical” da psicose. Ha
um acréscimo de possibilidades no rol das significagdes do mundo (é s6 contrastar
com a hegemonia tipica das convic¢des delirantes, por exemplo) e um decréscimo
na materialidade (vide a rigidez das experiéncias delirantes ou ainda da
corporeidade catatonica), ambas mais condizentes com a mobilidade. Com a
oposicdo, surge algum relevo na planicie autista e o paciente comeca a frequentar o
mundo através do opositor, um outro que é movel, vivente e imprevisivel.

Do ponto de vista da temporalidade, este fendmeno comporta algum vigor
de abertura, ndo apenas pelo fato de estar assentado na interpessoalidade, mas
também pela multiplicacdo de significacdes. Mesmo que nado seja corriqueiro
deparar-se com o terreno fértil das davidas, da indeterminacdo, a condensagao
tipica da oposicdo oferece uma experiéncia de entrada no psiquismo alheio e de
diferenciacdo. O surgimento de fendmenos de oposigdo altera a tonalidade afetiva
e adentra-se em um momento de maiores incertezas e delicadezas na conducao do
caso em questao.

O carater heterogéneo do fendmeno em relacdo ao todo da fratura psicética
autoriza certo otimismo e tal discernimento é capital para ndo correr o risco de
aniquilar zonas “benignas”. Essas devem ser protegidas no contato interpessoal,
por exemplo, sob a forma de sustentagdo firme, provendo o suporte necessério,
mas também propiciando condi¢des crescentes de autonomia. O alongamento dos
fendmenos de oposicdo pode favorecer o cardter fecundo destas manifestacdes,
colocando o psiquismo em marcha e dando espacgo para a emergéncia de projetos
mais diferenciados.

Messas bem ilustra este fendmeno:

Queixar-se contra alguém é opor-se frontalmente a este alguém, é
objetar seu movimento por uma resisténcia no sentido oposto. Neste
brago de ferro existencial, o ser de menor forga troca a sua posicao de
insuficiéncia por uma outra que, embora sem abandonar o perfil de
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inferioridade, coloca-a a servigo de uma reducdo de poténcia do
outro. Postas frente a frente, duas consciéncias mesmo dotadas de
poderes desiguais, tendem a se imobilizar temporariamente, num
choque quase corporal. O jogo de forcas contido no estado de
oposicao faz com que a consciéncia de menor forca experimente um
acréscimo de consisténcia existencial que mimetiza a inevitavel
corporeidade necessaria para escapar ao colapso psicético. Por outro
lado, mantém ao mesmo tempo a relagdo dual em seu ponto maximo
de valéncia e vigor. (Messas, 2010, p. 123).

Como regra geral em relacdo as tentativas de saida da psicose, pode-se dizer
que o simples aparecimento de uma tendéncia oposta a vigente significa um ensaio
de modificacdo formal. Apds a acomodacdo da estrutura e a consolidagao do sitio
fundamental do processo patolégico, antagonismos sao benvindos. Nestes moldes,
se estamos diante de uma consciéncia traduzida pela corporeidade, o aparecimento
de pontos de “fluidez” (qualquer instdncia imaterial) pode animar o cendrio. No
caso contrério, de predominio da leveza do imaginédrio, o surgimento de
experiéncias mais materiais pode prover a ancoragem necessaria para sair do
colapso vigente. Mais fascinante ainda é o fato de que antidotos podem se tornar
venenos, e vice-versa, mesmo em um Unico caso clinico. Vide a evolucao de Ellen
West, na qual a tendéncia a tornar-se “etérea” (a existéncia), alteracao fundamental
e dominante no inicio, ao ser substituida pela forca de tracdo do mundo da
“tumba”, poderia funcionar como resisténcia ao processo patoloégico nesta fase
final (Binswanger, 1968).

E, por fim, é evidente que, na patologia, dominio das leis e formas da
natureza, movimentos de autodeterminacdo, tipicos do nucleo do “eu livre”, sdo a
grande aposta de higidez. A constatacdo de um litigio entre as determinacdes
endoégenas e a decisdo individual pode ser de grande alento, ainda que muitas
vezes a estrutura nao terd elasticidade suficiente para comportar tais distensodes.
Como j4 foi advertido por Binswanger, “a liberdade continua a servico do homem,
mesmo em situacdes extremas” (Binswanger, 1968, p. 372). A consciéncia, no
exercicio da decisdo, composta por vontade, valores, entre outros, pode alterar o
rumo da trajetéria existencial. Quando isto ocorre, estamos distantes da
determinacdo tipica da patologia.
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V. Algumas observacoes finais sobre cinética e terapéutica

Ainda é preciso situar o papel da terapéutica em face das consideragdes
cinéticas apresentadas. Apesar da enorme dificuldade de postular causalidades no
ambito mental, parece razoavel discriminar distintos papéis para os investimentos
farmacologicos na esquizofrenia. A medicagdo ora pode contribuir no sentido da
paralisacdo necesséria (por exemplo, nas fases de grande atuagdo endégena), ora
pode ser importante para a mobilidade estrutural.

Os antipsicoticos ndo parecem capazes de mudar definitivamente a
natureza, mas sim de exercer algum efeito de titulacdo sobre ela. Quando ha
alguma deflexao endégena, esta se dé através da lise ou diminuicdo das alteracoes
tipicas da fase de grande atuagdo endoégena. Ou seja, a farmacologia é importante
na contengdo da poténcia endégena, o que abriria espago para a reorganizacao no
ambito estrutural. “A acdo neuroléptica pode objetivar uma imobilizacao de
conteddos, protegendo o todo psiquico de uma autoflagelacdo involuntéria”
(Messas, 2004, p. 157). Os momentos de grande atuacdo enddgena requerem, em
geral, uma atuagdo farmacolégica mais incisiva, no intuito de minimizar a
exposicao da estrutura a uma forga desenfreada.

Os antipsicéticos mimetizam algumas das solugdes encontradas pela
estrutura na fase de adaptacdo. A prescricao pode contribuir para a necessidade
inicial de imobilidade, como, por exemplo, ao aumentar a preponderancia da
corporeidade ou ao “encistar” a consciéncia, limitando o horizonte vivencial.
Assim, o manejo de efeitos “colaterais”, como a apatia ou queixas somaticas, deve
ser cauteloso, na medida em que eles podem ser mais terapéuticos do que parecem
a primeira vista.

Uma vez obtida a acomodagdo estrutural, o desafio é o oposto: gerar
movimentos em um contexto de hiper-estabilidade. Os antipsicéticos e outros
psicofdrmacos também podem atuar na promogdo dos desequilibrios necessarios a
transformacao.

Assim, mais que uma analise isolada de droga, deve-se ponderar o contexto
psicopatoloégico para balizar as expectativas terapéuticas. Trata-se de uma situagao
dindmica, que dificulta ambicGes causais definitivas. Congruente com esta
afirmagdo é a frequente perda de efeito de uma medicagdo, ou seja, mesmo na
vigéncia de tratamento adequado, a natureza pode ser convocada a atuar nova e
incisivamente sobre a configuracao temporoespacial.
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Em relacdo ao ambito estrutural, a farmacologia ndo atua primordialmente
aqui. Trata-se do territério estratégico da psicoterapia. Entretanto, um projeto de
psicoterapia parece s6 fazer sentido quando ha o restabelecimento minimo das
condicOes estruturais para que ocorra interpessoalidade. Assim, quanto mais
proximos dos “experimentos da natureza”, mais distantes de um verdadeiro
ensaio psicoterapico. De qualquer modo, uma “boa” psicoterapia na esquizofrenia
pressupde o reconhecimento claro das formas tipicas da natureza e das solugdes
encontradas pela estrutura, além das condi¢Oes técnicas e das particularidades
vigentes, como o manejo constante de assimetrias.

E fundamental assinalar os riscos inerentes ao movimento da estrutura
psicética, possivelmente sendo o maior deles justamente o “despertar” do
endégeno. Como ja foi dito, qualquer nova possibilidade pode estar em campo
minado. De qualquer modo, o contato interpessoal é sempre uma ferramenta
fundamental para a condugdo clinica destes pacientes. Desde o manejo
farmacologico até a deteccdo de configuracdes estruturais distintas e a de projegdes
de crescimento auténticos. E, sempre que possivel, através da oferta de condigdes
mais favoraveis para o seu florescimento das legitimas possibilidades individuais.
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