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Abstract

Until the present moment, there have been no validated instruments for a systematic
assessment of anomalous world experiences in Portuguese. The Examination of
Anomalous World Experiences (EAWE) is an interview designed to investigate such
experiences. Our study was intended to perform a cross-cultural adaptation of the
Examination of Anomalous World Experiences (EAWE) into Portuguese. Our findings
suggest that the Portuguese version of the EAWE could be used for researching

anomalous subjectivity in mental disorders in the Portuguese-speaking population.
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Introduction

Anomalous world experiences (AWESs) are assorted changes in the lived world and
have been described in various mental disorders and particularly in the schizophrenia
spectrum (SS). They appear as disturbances of subjectivity alongside anomalous self-
experiences (ASEs). ASEs have already been systematically explored in the SS by the
use of the Examination of Anomalous Self Experience (EASE) interview. The
Examination of Anomalous World Experience (EAWE) was recently published to
research AWESs. Our cross-cultural adaptation aims to introduce the EAWE into clinical
practice and research in Portugal, specifically regarding the study of subjects within the
schizophrenia spectrum.

According to the self-disorders model of schizophrenia, both AWEs and ASEs
are considered to be manifestations of disturbed ipseity. Disturbances of self-experience
(thought, self, body, existence) and world-experience (space, time, language, others,
atmosphere and existence) seem to be closely intertwined — in that they both involve the
same disturbances of basic or minimal self-awareness that are considered to underlie this
disorder. The EASE and EAWE allow a systematic exploration of forms of increased
self-reflexivity, forms of disturbed grip or hold on reality, and forms of diminished
intensity or vitality of the subjects’ self-presence or the inhabited world. The extensive
use of the EASE in persons with schizophrenia [7], in those with schizotypic and
schizotaxic traits [9], in first episode psychosis [8,10], and in prodromal phases of
schizophrenia [11,12] [13] [14] has identified that ASEs are specific to these samples.
Indeed, the self-disorder model of schizophrenia is now substantiated by conceptual
[15,16], clinical [17], and neurobiological evidence [14,18] [16] [19].

Anomalous world experiences encompass modes of experiencing space and
objects, time and events, interpersonal features of other persons, properties of language,
the whole “sense” of immersion in a setting or atmosphere, and attitudes or viewpoints
towards existence or reality as a whole (existential orientation). The EAWE is an
instrument consisting of a comprehensive and richly detailed set of items and subtypes of
qualitative abnormalities of the “lived world”. These subtle changes of reality contact
appear to provide deep insight into the texture and structure of subjectivity in mental

disorders and allow the segregation of new phenomena under these umbrella terms.
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Anomalous world experiences permit a revised and fuller understanding of psychiatric
categories and an increase in the validity and reliability of their assessment.

Despite the fact that changes in the lived world are also considered distinctive of
patients with schizophrenia in clinical and psychopathological descriptions, both classic
and contemporary, they have not yet been thoroughly explored. Until recently there has
been no instrument that explores how time, space, the surrounding atmosphere, language,
other persons and the existential mindset of patients can be transformed. The full set of
items in the EAWE systematically addresses disturbances of implicit and tacit world
engagement and understanding.

Methods

Clinical Measure
Examination of Anomalous World Experiences {Sass:2017dd}

This is a semi-structured interview for anomalous subjective experience that includes 70
items (205 subtypes) and a Cronbach a over 0.82 with high inter-rater reliability for both
EAWE total scores (p > 0.83; average k values were at least 0.78 for each study) and
EAWE domain-specific scores (k not lower than 0.73). It is divided into six domains: a)
17 items (45 subtypes) in the Space and objects domain; b) 6 items (26 subtypes) in the
Time and events domain; c¢) 14 items (46 subtypes) in the Other persons domain; d) 10
items (29 subtypes) in the Language domain; e) 12 items (43 subtypes) in the Atmosphere
domain and (f) 11 items (16 subtypes) in the Existential orientation domain. Items are
scored dichotomously according to presence (1) or absence (0) of items. Our use of the
EAWE and the EASE includes the examination of items (and subtypes), as increased
phenomenological detail appears necessary to develop a thorough understanding of the

subjective world in psychosis.

Cross-cultural adaptation

The cross-cultural adaptation process was based on the standardized procedures
{Beaton:2000fj}. Formal authorization was obtained from the authors to adapt the
instrument to European Portuguese. We carried out initial synthesis and back translation
after which a committee of judges considered a final version that was submitted to the
authors of the EAWE.
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Initial translation

We asked four independent translators (T1, T2, T3 and T4) to perform a translation of the
English version into Portuguese. T1 is an experienced psychiatrist (MD, PhD) familiar
with the constructs of the instruments. T2 and T3 were chosen in order to minimize
influence of psychiatric jargon and were medical students. T3 is a Brazilian Psychologist
and was chosen in order to minimize differences between European and Brazilian
Portuguese and, when necessary, to provide terms in both dialects. The initial translation
involved translating and formatting the full EAWE paper — including introduction, items
and subtypes, and examples aiming to maintain operational equivalence of the items of
the initial English version of the EAWE. The introduction of the EAWE is particularly
relevant as it focuses on theoretical considerations, the development of the interview, and
the general guidelines to perform the interview — all of which seemed essential to using

the phenomenologically based interview.

Synthesis of the Translation
The four translators combined the three versions of the translation into a single version,

with help by an additional observer.

Back translation
The version obtained through synthesis was given to a medical doctor knowledgeable
about phenomenology who was blind to the original instrument. The version was sent to

the original authors for suggestions and approval.

Committee of judges

We asked a committee to evaluate the original version versus the European Portuguese
version of the EAWE. Four psychiatrists were involved. They provided feedback on (1)
its content, focusing on the quality of the translation of words (semantic features), (2) the
appropriate use of colloquialisms and linguistic expressions (idiomatic features), (3) the
concept of the phenomenon to be assessed (conceptual features), and (4) adaptation to the
target population’s daily life (experiential equivalence). After the suggestions of the

committee, a new synthetic version in Portuguese was proposed.
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Pretest of the final version

24 participants with the diagnosis of non-affective first episode psychosis according to
the DSM-5 {Association:2013vi} completed the final version to verify its comprehension
by a possible target population. The instrument was easily administered and

comprehended with no reported difficulties.

Submission to the author of the original instrument
The back translation of the final Portuguese version was submitted to the author of the
original instrument to ensure that the adapted version was compatible with the original

one.
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Examinacdo'® das Anomalias na Experiéncia do Mundo

Resumo

A EAWE, Examinacdo das Anomalias na Experiéncia do Mundo, é uma entrevista
semiestruturada que tem por objetivo permitir a descrigdo e discussdo de varios aspectos'?
da experiéncia de cada pessoa do seu mundo vivido. Este instrumento baseia-se na
tradicdo da psicopatologia fenomenoldgica e pretende explorar, de uma forma
qualitativamente rica, 6 dimensdes da subjetividade — nomeadamente, a experiéncia (1)
do Espaco e objetos, (2) do Tempo e eventos, (3) das Outras pessoas, (4) da Linguagem
(quer escrita quer falada), (5) da Atmosfera, (sentido geral de realidade, familiaridade,
vitalidade, significado e relevancia), e (6) da Orientacdo Existencial (valores, atitudes e
opinides sobre 0 mundo).

A EAWE tem por base, e direciona-se primariamente para, as experiéncias que
consideradas comuns, e por vezes distintivas, em perturbacbes do espectro da
esquizofrenia. Por outro lado, pode também ser usada para investigar perturbacdes da
experiéncia do mundo em outras populagbes. Apos uma introducdo teorica e
metodologica, a EAWE lista 75 itens especificos, muitas vezes seguidos de subtipos, em
6 dominios, em conjunto com citagdes ilustrativas de pacientes.

A EAWE aparece em um volume especial da revista Psychopathology que contém
também um prefacio com orientacdes (em que se reconhece a dificuldade e a necessidade
de estudar a vida subjetiva), bem como um relatério breve sobre a sua fiabilidade. Além
disso, sdo incluidos 6 artigos auxiliares e seminais, que percorrem a teoria, a investigacéo

e a sabedoria clinica relevantes para 0s 6 dominios experienciais.

Palavras-chave: psicopatologia; subjetividade; experiéncias de mundo; esquizofrenia.

10 Na variacdo linguistica brasileira, ¢ mais comum o uso do termo “Exame”.
11 para esta edicdo, optamos pela grafia utilizada na variagdo linguistica brasileira do termo “aspecto”.
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Introducéo

A Examinacdo das Anomalias na Experiéncia do Mundo (Examination of
Anomalous World Experiences) é uma entrevista semiestruturada construida para
explorar anomalias da experiéncia subjetiva que uma pessoa tem do seu mundo externo,
da sua linguagem e das outras pessoas, isto é, do seu "mundo vivido". Baseia-se
primariamente, embora ndo exclusivamente, em descri¢fes experienciais de individuos
com Perturbacdo do Espectro da Esquizofrenia, além de descri¢cbes obtidas na pratica
clinica sobre estes individuos. Nesse sentido, pode ter significativa relevancia do ponto
de vista descritivo, diferencial, diagnostico e, talvez, também prognostico para estas e
outras doencas. Esta apresentacdo contém: 1) uma introducdo que trata de questbes
tedricas e préaticas; 2) a sequéncia de itens da EAWE que inclui os seus seis dominios de
experiéncias (Espaco e objetos; Tempo e eventos; Outras Pessoas; Linguagem;
Atmosfera; e Orientacédo existencial); e 3) o Apéndice A: uma listagem de todos os itens
da EAWE e seus subtipos para utilizagcdo durante a entrevista, formatada para ser usada
como folha de cotacdo; e o Apéndice B: uma lista que compara os itens da EAWE com
os itens semelhantes da EASE (Examinacdo das experiéncias andmalas do eu) e os da
BASBS ou escala de Bonn (Bonner Skala fiir die Beurteilung von Basissymptomen).

Ambos estdo disponiveis online como material suplementar.?

Finalidades e Consideraces tedricas

As perturbagdes do “mundo vivido” — incluindo as perturbacGes da experiéncia
do espaco e objetos, tempo e eventos, outras pessoas, linguagem, atmosfera e atitude para
com a existéncia — tém sido reconhecidas como caracteristicas importantes das
Perturbacdes do Espectro da Esquizofrenia. S&o proeminentes em descricbes
autobiograficas e em relatos na primeira pessoa, bem como em descri¢des provenientes
da anamnese e do exame psicopatoldgico em textos classicos e contemporaneos. Algumas
dessas anomalias ja tinham sido identificadas e descritas na BSABS [1]. No entanto, as
anomalias em questdo ndo tinham sido organizadas e compiladas numa lista sindptica
Unica que fosse simultaneamente abrangente e detalhada para o propdésito de uma

exploracdo empirico-fenomenoldgica das anomalias qualitativas do mundo vivido.

12 Os apéndices nao estdo traduzidos para o portugués e estdo disponiveis como arquivos separados, em
links no site da revista.
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experienciais comuns no espectro da esquizofrenia (embora ndo necessariamente
exclusivo desta) podendo, porém, ser utilizada para explorar vérias perturbaces. A
EAWE néo se focaliza nos sintomas floridos e mais evidentes, cruciais para o atual padréo
diagndstico (tais como delirios, alucinagdes e sintomas "negativos'), mas em avaliar a
orientagdo ou vulnerabilidade subjacentes, manifestas em alteracdes subtis na experiéncia
ou na perspectiva subjetiva da pessoa sobre o seu mundo vivido. Em conjunto, os seis
dominios do EAWE destinam-se a cobrir todos os principais dominios da experiéncia do
mundo.

Embora seja provavel que tenha algum significado diagndstico, a EAWE néo se
destina a ser usada individualmente como instrumento de diagnéstico; os sintomas e
caracteristicas experienciais em que se concentra estdo na sua maioria ausentes ou entdo
séo periféricos nos sistemas de diagnostico padréo, tais como DSM (Manual Diagnostico
e Estatistico de Transtornos Mentais) e CID (Classificacdo Internacional de Doencas)
(emboratalvez seja relevante para um futuro sistema, mais fenomenoldgico). A entrevista
pode ser usada para uma avaliacdo, fornecendo insights sobre a textura, estrutura e
aspectos da dindmica da vida subjetiva, bem como para desenvolver e comunicar uma
compreensdo mais profunda da doenca do individuo e da sua perspectiva pessoal sobre a
mesma — tornando-se assim potencialmente Util na psicoterapia e para outras finalidades
clinicas.

O EAWE é um complemento da EASE [2], uma entrevista semiestruturada e
fenomenologicamente orientada que incide sobre as perturbac6es da consciéncia basica,
minima ou fundamental do self ("ipseity”). A EAWE foi desenvolvida para identificar
quais aspectos na esquizofrenia se reportam mais diretamente a experiéncia e orientacao
para 0 mundo externo. A experiéncia do Eu e a experiéncia de mundo estdo, porém,
fortemente interligadas e assim, por vezes sobrepdem-se: praticamente todos oS
fenomenologistas enfatizaram a relacdo intima entre os aspectos ou polos subjetivos e
objetivos dos atos de consciéncia (para uma discussao mais aprofundada, veja Sass et al
[3]). Desta forma, as distor¢des de "ipseity" ou experiéncia basica do “eu” parecem
correlacionadas e interligadas a um afrouxamento ou outra qualquer perturbacdo da
capacidade do sujeito de “apreender”, “compreender” ou “segurar” o mundo. [4, 5].

Neste sentido, ndo sdo possiveis distingcdes absolutas e, de fato, a distin¢do entre

a EASE e a EAWE é necessariamente arbitraria. Consideremos os dominios do tempo,
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outras pessoas, e linguagem (Dominios 2, 3, 4) da EAWE. O tempo é, obviamente, uma
dimensdo basica da experiéncia do mundo; no entanto, a temporalidade bé&sica ou
implicita [6], que William James [7] denominou de "specious present", é também em si
0 meio das experiéncias béasicas do Self. A consciéncia dos outros e das suas
subjetividades esta ligada & consciéncia de si mesmo. A linguagem deriva (como um
sistema) e chega (como o discurso ou a escrita dos outros) do mundo social, ainda que
também seja incorporada por e sobre o sujeito; s6 assim conseguimos enquadrar a nossa
experiéncia dos objetos externos e dos eventos.

E razoavel, portanto, esperar que certos itens da EASE sejam relevantes para 0s
dominios avaliados na EAWE. Os itens da EASE que pertencem diretamente a
experiéncia do mundo estdo, assim, também incluidos na EAWE, particularmente aqueles
encontrados no Dominio EASE 6: Reorientagdo Existencial. Os nimeros dos itens da
EASE (e da escala de Bonn) estdo assinalados quando usados na EAWE, e uma tabela
completa com todas as semelhancas e sobreposi¢cdes com a EASE e a Escala de Bonn esta
disponivel como material online suplementar (Apéndice B).

Adicionalmente, as modificacbes de experiéncia do mundo (como as
transformacdes da “ipseity”” ou experiéncia basica do Self) tém normalmente um caracter
global ou holistico que desafia a operacionalizacdo pre-determinada em fatores ou
caracteristicas distintivas. O tempo e espago, por exemplo, ndo sdo caracteristicas
independentes da nossa experiéncia, mas dimensfes interdependentes ou formas de
experiéncia que variam conjuntamente com determinados modos [8]. Além disso, a nossa
experiéncia do espaco e do mundo objetivo esta tipicamente imbuida de uma percepgéo
implicita da presenca de outros seres conscientes (o dominio Outras Pessoas), potenciais
espectadores com outros angulos de ver o mundo [9]. As qualidades atmosféricas ou
penetrantes (semelhantes aos estados de humor) sdo particularmente dificeis de capturar,
descritas metaforicamente por um participante como o "odor" de uma experiéncia.
Nenhum destes factos®® deve, no entanto, ser aceito como justificativa para se reduzir o
interesse humanistico ou a relevancia cientifica do dominio de experienciacdo subjetiva.

NOs reconhecemos por principio que seria impossivel produzir um sistema de
classificacdo operacional que faca plena justica a complexidade do fluxo da experiéncia

vivida. Os itens listados na EAWE sdo uma tentativa de encontrar um equilibrio entre as

13 Na variedade linguistica brasileira, a grafia mais comum do termo é “fatos”.
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necessidades de operacionalizacdo e a tentativa de capturar aspectos holisticos, muitas
vezes elusivos, das alteragdes experienciais em questdo. Dessa forma, os itens individuais
da EAWE nédo devem ser concebidos como descritores de sintomas distintos que ocorrem
independentes uns dos outros. Frequentemente, vérios itens da EAWE podem
corresponder a uma Unica mutacdo estrutural da experiéncia, considerada a partir de
diferentes pontos de vista ou angulos (por exemplo, o seu aspecto espacial, 0 seu aspecto
temporal, etc.). A estrutura da EAWE reflete, portanto, varios elementos tedricos, praticos
e experienciais (por vezes em conflito). Tanto quanto possivel, notas sdo fornecidas no
texto para guiar o entrevistador a outros itens da EAWE que sdo estruturalmente

semelhantes ou que coocorrem frequentemente com o item ou subitem em questé&o.

Desenvolvimento da EAWE

Os itens da EAWE derivam de relatos clinico-fenomenoldgicos ou descri¢fes na
primeira pessoa retiradas da literatura em Psicopatologia sobre a esquizofrenia e
perturbacdes a ela relacionadas e, ocasionalmente, a partir de experiéncias da préatica
clinica dos autores. Os itens foram aperfeicoados por meio de entrevistas-testes que
usaram varias versdes da EAWE, e também por meio de conversas e correspondéncias
com pessoas com esquizofrenia ou outras psicoses. Baseando-se no feedback dos
individuos entrevistados e nos dados das correspondéncias, os autores fizeram diversas
revisdes e adicOes para melhorar a clareza, a facilidade de uso e a profundidade da
entrevista.

Estamos essencialmente em divida com a Escala de Bonn e a EASE; alguns dos
nossos itens derivaram diretamente destas escalas. Estes itens estdo indicados com as
iniciais “BS” ¢ “EASE” seguidos do item correspondente na escala apropriada. Outros
itens refletem aspectos da experiéncia que sdo semelhantes, embora ndo idénticos, a itens
da escala de Bonn ou da EASE. Itens idénticos ou quase idénticos estdo indicados com
um sinal “="; aqueles que sdo parcialmente semelhantes, ou em que existe uma
sobreposi¢ao parcial, estdao indicados com um sinal “~” (ver Apéndice B, que mostra estas
semelhancas com a EASE e escala de Bonn, e que esta incluido como material
suplementar). Além de se basear nestes dois instrumentos, os itens da EAWE e as suas
descricGes baseiam-se na fenomenologia (particularmente nos filosofos Husserl,
Heidegger, Merleau-Ponty, e nos psiquiatras Minkowski, Conrad e Blankenburg) e

também em estudos classicos e contemporaneos em Psicopatologia. Referéncias
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bibliogréaficas foram providenciadas para as descricfes exatas (exceto quando as
descricOes séo de sujeitos de investigagdo ou dos pacientes, que aparecem listados como
“dados nao publicados™) que s&o apresentadas como exemplos e ocasionalmente dentro

da descricdo do item ou do subtipo.

Itens ou subtipos auxiliares

Alguns dos itens e subtipos da EAWE foram incluidos apesar de ndo serem mais
comuns nas perturbacdes do espectro da esquizofrenia do que em outras perturbacdes,
especialmente PerturbacOes Afetivas graves e certas formas de Perturbacdo Delirante
Cronica. Estas sdo incluidas pois (1) sdo frequentemente encontradas no espectro da
esquizofrenia, (2) ajudam a completar a l6gica do sistema da EAWE e (3) podem ser
importantes em estudos comparativos. Esses itens e subtipos estdo indicados com um
asterisco (“estrela”) em frente a denominagdo do subtipo/item. Alguns dos itens com
estrela podem também representar experiéncias que possam ter uma variante especifica
para a esquizofrenia, mas cujo carater distintivo seja dificil de identificar, exigindo maior
detalhe.

Os desafios na definigcdo e atribuicdo de status nosologico aos sinais e sintomas
psiquiatricos sdo caracteristicos da psiquiatria moderna, talvez mais especialmente no
caso particular da esquizofrenia. Aqui, ndo adotamos uma posi¢do especifica sobre o
significado diagndstico de quaisquer dos itens da EAWE. Os asteriscos simplesmente
registam a nossa melhor interpretacdo (numa versao simplificada e/ou) sobre o que, de
acordo com a literatura psicopatolégica classica, seria ou ndo considerado distintivo de
esquizofrenia (ou do espectro da esquizofrenia), contrastando com outras “psicoses
funcionais” (formas graves de perturbacdo depressiva major, perturbacdo bipolar ou
perturbacdo delirante). Na verdade, um uso potencial da EAWE sera estabelecer quais
formas de experiéncia no mundo sdo, de facto, mais discriminativas do espectro da
esquizofrenia quando comparado com outras perturbacdes. Alguns conjuntos de itens da
EAWE, ou algumas ponderagdes sobre estes, podem vir a tornar-se Uteis para estudos
preditivos ou para diagnéstico diferencial. Também ndo devemos assumir, claramente,
que tenha de existir uma forma apenas em que esteja alterada a experiéncia do mundo na
esquizofrenia e outras condicdes; é possivel que os modos possiveis ou mutacdes da
experiéncia do mundo na esquizofrenia sejam heterogéneos, ou talvez até inter-

relacionados.
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Alguns exemplos dos itens com estrela ou subtipos sdo: 1.8.7, Experiéncia afetiva
do espaco*; 2.1.1, O tempo ou 0s movimentos parecem acelerados®; 3.4.1, Sentimento
de inseguranca propria, juizo critico de si mesmo *; 5.15.1, Unido mistica com o mundo*;
e 6.6 Responsabilidade ou culpa impossiveis*. Embora estas experiéncias devam ser
avaliadas como qualquer outro item ou subtipo, podem precisar de um tratamento

separado na analise de dados.

Orientagdes gerais para a realizagdo da entrevista

Dificuldades intrinsecas da entrevista

Em geral, a EAWE tem por objetivo captar experiéncias que 0 sujeito ird
reconhecer como andmalas, no sentido em que diferem do que este considera a
experiéncia normal da maioria das outras pessoas ou acredita ser caracteristico da sua
propria experiéncia em uma situacdo mais habitual/normal. As experiéncias subjetivas
descritas na EAWE sdo muitas vezes estranhas, privadas, fugazes; e muitas irdo, portanto,
ter uma qualidade inerentemente inefavel, o que torna desafiador o trabalho de questionar
sobre elas e descrevé-las. Algumas experiéncias podem inclusive prejudicar a capacidade
de comunicacdo linguistica. Além disso, as descricbes da experiéncia subjetiva estdo
sujeitas a varias formas de distor¢do e ndo devem ser tomadas simplesmente pelo seu
valor facial; portanto, € necessario que tanto o entrevistador quanto o entrevistado tenham
capacidade de, e o interesse em, examinarem em conjunto as experiéncias relatadas.

Também ¢é importante ter em conta o papel da metafora, uma caracteristica
indispensavel da linguagem, frequentemente usada para descrever experiéncias que Sao
especialmente subtis'4, pervasivas ou incomuns. A metafora, no entanto, pode ser tdo
reveladora como enganadora, e assim é necessaria consciéncia critica para determinar se

a descricdo do sujeito preenche os critérios de um item ou subtipo.

Pré-requisitos

O tom da entrevista é crucial. A experiéncia mostrou que pacientes e participantes
em estudos se sentem mais tranquilos ao encontrar um entrevistador interessado em (e
familiarizado com) experiéncias subtis e muitas vezes desconcertantes, que podem nunca

ter divulgado ou discutido com outras pessoas. Mas também é possivel que o participante

14 “sutis”, na variedade linguistica brasileira.
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sinta que aspectos intimos da sua vida privada estdo a ser invadidos, ou que esteja
relutante ou embaracado em falar de fendmenos que Ihe possam ser intimos ou estranhos,
e que ndo séo partilhados na vida do dia-a-dia ou sequer em contexto duma consulta de
Psiquiatria. E assim importante oferecer um sentimento dum dialogo caloroso, neutro e
sem juizos de valor, desprovido de curiosidade meramente voyeuristica ou de
objetificagdo.

Para ser capaz de escutar de forma sensivel e informada, o entrevistador precisa
de uma compreensdo bésica quer da psicopatologia geral quer dos aspectos
fenomenoldgicos da consciéncia humana e da psicopatologia. Véarios textos fundamentais
da psicopatologia fenomenoldgica aparecem nas referéncias deste documento. Uma
discussdo especifica dos dominios da EAWE (e referéncias relevantes) pode ser
encontrada em trés artigos de Sass e Pienkos e também numa serie de outros artigos
seminais dedicados a cada um dos seis dominios da EAWE (ver estas referéncias em [3]).

Geralmente ndo se deve tentar entrevistar pessoas em fases agudas da doenca ou
quando estdo claramente psicoticas; é necessario algum grau de estabilidade e melhoria
clinica para se conseguir o tipo de dialogo que se pretende com a EAWE. Além disso,
algumas pessoas com uma histéria longa de esquizofrenia ou outra doenca mental podem
ndo desejar ou ser incapazes de iniciar uma conversa detalhada ou reflexiva sobre as suas
experiéncias, possivelmente devido a episodios psicéticos repetidos ou efeitos
secundarios da medicacdo. Alguns individuos podem também considerar dificil lembrar
das mudancas subtis aqui questionadas, que podem ter precedido ou acompanhado o seu

primeiro episodio.

Conducéo da Entrevista

O formato semiestruturado da entrevista indica que a interacdo deve ser sentida
como uma conversa mutua e exploratéria e ndo como um interrogatorio dirigido. O
objetivo é discernir padrbes de experiéncia a partir de descri¢des de si mesmo e desvendar
as caracteristicas qualitativas das experiéncias iluminando-as por meio de descri¢bes
vividas. Assim, o objetivo ndo € quantificar ou encontrar explicac@es causais. A entrevista
deve seguir o principio fenomenologico “epoché”, “por o mundo entre paréntesis” (para
uma discussdo mais aprofundada, ver Sass et al. [3]), ou seja, deve evitar questdes que
visem saber se uma experiéncia é veridica ou ndo, ou qual o0 mecanismo ou teoria (por

exemplo, neurocognitivo ou psicodinamica) que a pode explicar, a ndo ser na medida em
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que estes aspectos facam parte da propria experiéncia original. (O Dominio 6, Orientacdo
Existencial, é considerado uma excecao, uma vez que se pergunta explicitamente sobre
atitudes ou interpretages da experiéncia ou do mundo). Se 0 sujeito se expressa nestas
formas discutidas, o entrevistador deve focalizar a conversacdo para "as coisas em si
mesmas" no sentido de como o mundo se apresenta ao sujeito; isso pode significar pedir
ao sujeito para indicar ou descrever exemplos da experiéncia em questdo e explorar o
maximo possivel desse instante especifico.

E importante que o entrevistador tenha uma sdlida compreensio dos fendmenos
abordados pela EAWE. Isso permite que as perguntas exploratorias sejam colocadas de
uma forma tdo simples quanto possivel, nas palavras do entrevistador, evitando um tom
excessivamente intelectualizado. Para facilitar as entrevistas apresentam-se frases
cruciais em italico. Olhando para estas frases em italico e em letras capitais, o
entrevistador pode lembrar-se (se ja esta familiarizado com a EAWE) da esséncia de cada
item ou seu subtipo. Em geral, a conversacao deve constituir um processo interativo de
reflexdo mutua no qual o entrevistador e o entrevistado participam em conjunto no
processo, muitas vezes dificil, de destilacdo e esclarecimento das declaragdes do sujeito.
No inicio da entrevista, é geralmente Util dizer ao sujeito que ndo se espera que ele tenha
tido todas as experiéncias sobre as quais sera questionado; mas também que, se uma
determinada descri¢do ressoar com sendo uma experiéncia particular, essa experiéncia
deve ser mencionada durante a entrevista.

Para entender melhor a qualidade subjetiva da experiéncia, é normalmente
facilitador perguntar por um ou mais exemplos de um fenémeno especifico que esteja a
ser questionado (se ainda ndo foram partilnados espontaneamente), e entdo inquirir sobre
os diversos aspectos e caracteristicas de um dado incidente com o maior detalhe possivel
ja que € necessario atingir uma compreensdo razoavel de como foi experienciado. (Para
aqueles sujeitos que partilham varios itens, isso pode significar aumentar o tempo da

entrevista e pode ser Gtil dividir a entrevista em varias sessoes).

Periodo a que diz respeito a entrevista

A EAWE enfatiza experiéncias pré ou sub-psicoticas, mas isso ndo significa que
devam ser excluidas todas as experiéncias psicoticas. Alguns fenbmenos psicoticos (isto
é, experiéncias claramente separadas da realidade consensual como as alucinacbes e

delirios) estdo também incluidas na EAWE, ja que estas podem ocorrer e/ou continuar
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fora de um episodio psicético agudo e podem ser importantes para compreender a
qualidade do mundo vivido de cada pessoa (e também, tal como a maioria das distingdes,
a diferenga entre “subpsicotico” e psicOtico nem sempre € clara: veja o item 3.7
Perturbagdes da demarcacdo Eu-outro). Os investigadores podem desejar considerar se
devem ou ndo incluir e cotar experiéncias que ocorrem apenas durante um episddio
psicético; se estas forem incluidas, devem ser referidas dessa forma. De forma
semelhante, as experiéncias que ocorrem apenas durante a infancia (antes de qualquer
periodo prodrémico) ndo devem ser desconsideradas, e sim registradas como tal pelo
entrevistador ou cotador. As experiéncias que ocorrem sob efeito de substéncias
(excluindo-se farmacos ou terapéuticas psiquiatricas) ou na doenca fisica devem ser
excluidas.

Os itens da EAWE podem ser aplicados a varios periodos de tempo dependendo
dos objetivos e finalidades do estudo a ser conduzido (ver o inicio do Dominio 6 para
algumas questbes (ndo necessarias) sobre o horizonte temporal). Considera-se pratica
comum avaliar estas experiéncias ao longo da vida toda (como é costume na EASE). A

avaliacdo pode, porém, focalizar-se em 14 dias, 4 meses, 1 ano ou outros periodos.

Dominio e Sequéncia dos Itens

Antes de iniciar a EAWE, é normalmente Gtil perguntar a quem sera entrevistado
sobre a sua experiéncia de estar doente, incluindo hospitalizagdes no passado e periodos
de maior dificuldade, bem como estabelecer uma discusséo aberta sobre o que parece ser
mais importante na experiéncia da doenca, particularmente considerando a experiéncia
do mundo externo e das outras pessoas. Isto permite criar um didlogo e proporciona um
sentido geral e uma compreensao de quem é entrevistado, enquanto oferece informacao
ou exemplos relacionados com itens especificos que serdo abordados mais tarde na
entrevista. Também é possivel comecar perguntando sobre a historia de vida do paciente,
e dai focalizar-se em experiéncias relevantes que possam ser mencionadas. A decisdo de
por onde comecar na EAWE deve ser determinada de acordo com o contexto do decorrer
da conversa. No geral, ¢ melhor comecar com questdes sobre fenbmenos que sdo mais
neutros e menos ameacadores, e depois mover para dominios mais dificeis ou
provocadores.

Se ndo houver razdo contextual para comecar por outro assunto, € apropriado

comecar pelo Dominio 1 e s6 depois mover-se progressivamente por meio das sequéncias

61
Psicopatologia Fenomenoldgica Contemporénea - EAWE, 2018;7(2): 46-146



para 0s Dominios 5 e 6. No entanto, entrevistadores interessados num dominio ou em
dominios particulares, podem selecionar apenas a sec¢do ou sec¢des mais relevantes. Na
medida do possivel, toda a informacdo relevante referindo-se a um item particular deve
ser colecionada antes de passar ao item seguinte. Ao longo da entrevista, o entrevistador
deve estar consciente de que cada vez mais itens podem ja ter sido avaliados e ndo
necessitam de avaliagdo separada. Embora seja importante que cada um dos itens seja
explorado, ndo € entdo necessario que se siga a ordem listada; o fluxo natural da conversa
ird frequentemente levar a aspectos anteriores ou posteriores na lista dos itens.

A forma apropriada de introduzir cada um dos dominios é perguntar ao sujeito a
quest&o geral, por exemplo, no Dominio 3: “Ja algum dia sentiu mudancas na forma como
experiencia outras pessoas?” (O Dominio 1, Espaco ¢ Objetos, pode ser dividido em
varias areas da percepcdo com questdes gerais sobre a visdo, espago, audi¢éo etc., usadas
para introduzir partes relevantes do dominio). Qualquer coisa importante que o sujeito
diga em resposta pode ser entdo perguntada em maior profundidade, inquirindo sobre
detalhes e exemplos que capturem com a maior precisdo as descricbes do mesmo. Se 0
entrevistador parecer razoavelmente confiante que um item inteiro ndo seja aplicavel
pode ndo ser necessario investigar subtipos individuais. Porém, se o entrevistador estiver
incerto, estes subtipos oferecem estimulos e um meio de explorar as experiéncias
associadas a este item.

Deve-se considerar, entretanto, que o referido pelo entrevistado pode ter de ser
categorizado como mais de um item ou mais de um subtipo. Por exemplo, uma fala como
“os objetos sdo artificios de palco, colocados aqui e ali, cubos geométricos sem qualquer
significado” deve ser cotada como 5.2, Perda das Affordances e 5.1.5 Perda da qualidade
instigante/estimulante (“cubos sem qualquer significado”), 5.1.4 Falsidade (“artificios de
palco”). Os subtipos estao colocados em conjunto (dentro de um item em particular) por
razdes descritivas; ndo existe um pressuposto a priori de que os subtipos partilhem
necessariamente de uma esséncia psicopatologica ou patogenética comum.

Geralmente a EAWE demora 1,5 a 2,5 horas para ser completada, embora a

duracdo da entrevista varie consideravelmente dependendo do entrevistado.

Cotacao
Ao cotar a EAWE, o entrevistador ou o aquele que fizer a cotacdo (se diferentes)

deve marcar itens como 0 = se definitivamente ndo presente, 2 = se definitivamente
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presente, 1 = se tiver duvida se estd presente. Os itens ou subtipos que ndo forem
questionados devem ser deixados em branco. Quem fizer a cotagdo pode ser incapaz de
cotar um determinado subtipo para um dado item, tanto porque nenhum subtipo se aplique
ou porque n&o exista informacéo suficiente para determinar qual subtipo se deva aplicar.
Neste caso, deve ser cotado o item sem indicar o subtipo. O entrevistador (ou quem fizer
a cotacdo) pode ou ndo fazer notar a razdo pela qual nenhum subtipo foi cotado; embora
ndo seja um requisito, tal registro pode ser til dependendo dos objetivos do estudo.

A magnitude global da pontuagdo da EAWE (excluindo os itens com asterisco;
ver acima) presumidamente devera refletir a gravidade e abrangéncia de alteracdes da
experiéncia do mundo distintivamente semelhantes a esquizofrenia. Dependendo dos
objetivos do estudo, os entrevistadores podem desejar calcular o somatério de todos 0s
subtipos ou apenas dos itens. A informacgdo sobre a importancia diferencial de itens
individuais e subtipos emergira provavelmente em investigagdo futura. Como referido
acima, se um participante referir um item ou subtipo, mas a experiéncia sO ocorreu
durante um periodo de consumo de drogas ou doenca fisica, 0 item ou o subtipo nédo

devem ser cotados.

Treino

O Treino na utilizacdo da EASE e/ou EAWE é muito util para desenvolver um
entendimento das nuances e praticalidades de ambas a EASE e a EAWE e para melhorar
a fiabilidade intercotadores. No momento desta publicacdo, um treino formal na EASE
esta disponivel na Dinamarca (para conhecer os Workshops EASE e materiais relevantes,

ver www.easenet.dk); para o treino e consulta os investigadores e clinicos devem contatar

um dos autores. Como referido, o entrevistador deve estar familiarizado com
psicopatologia geral e especialmente com as perturbacdes do espectro da esquizofrenia,

bem como a perspectiva fenomenoldgica na psicopatologia.

Propriedades psicométricas

Os dois estudos iniciais mostram elevada fiabilidade intercotadores para a EAWE.
Num estudo com 11 pacientes acompanhados em ambulatorio e 1 individuo em regime
de internamento, em que ambos os avaliadores estiveram presentes durante as entrevistas,
os valores para a média do kappa para dominios individuais variou entre 0,73-0,89

enquanto a média do kappa global foi de 0,79. Um segundo estudo de 15 individuos
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internados considerava as classificagdes com um avaliador presente nas entrevistas e que
as conduzia, e um segundo que observou entrevistas gravadas; os valores da media do
kappa para os dominios individuais variou entre 0,74-0,95, e a média do kappa geral foi
de 0,84. [11]

Dominios e descri¢des dos produtos e subtipos

1. Espaco e Objetos

Descrigdo Geral. Os 17 itens no Dominio 1 referem-se a varias anomalias da experiéncia
do espaco e dos objetos, ou das qualidades do input sensorial. A maioria dos itens
referem-se a visdo e experiéncia espacial do “mundo”, mas sdo também consideradas
outras modalidades. O foco principal sdo os aspectos estaveis ou estaticos do mundo (e

ndo as formas de agir, o fluir, ou a mudanga ao longo do tempo).

1.1 Anomalias na intensidade ou na persisténcia de percepcdes visuais

As cores, a luz ou imagens inteiras sdo observadas como mais ou menos
intensas que o habitual, por exemplo deixando de desvanecer para o fundo
perceptual ou permanecendo mais tempo do que o habitual. Pode estar
associado a um aumento ou a uma diminui¢do da sensibilidade a estimulos

visuais.

1.1.1 Aumento de intensidade de percepc¢oes visuais* (~BS C.2.2.1)

As cores e a luz parecem mais fortes ou mais brilhantes. Pode aparecer como um
aumento da sensibilidade a percep¢fes visuais, ou como uma alteracdo das
percepcbes em si.

* "As cores parecem ser mais brilhantes agora, quase como se fossem luminosas.” [12]

* "O que costumava ser verde, agora tornou-se verde escuro. A cor de um milharal parecia

diferente, mais intensa e violenta. Tudo parecia diferente e ndo natural.” [13]

1.1.2 Diminuicdo de intensidade de percep¢es visuais *
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O sujeito declara que as cores e luz parecem ter desvanecido, serem mais fracas
ou menos intensas. Pode aparecer como uma diminuicdo da sensibilidade as
percepgdes visuais, ou como uma mudanca do préprio objeto perceptual.

* "Vivo num mundo entediante, é verdadeiramente entediante. Eu ndo penso que existam
quaisquer cores nele "(dados ndo publicados) (também marcar/pontuar 5.1.2, Intensidade
ou substancialidade diminuidas®)

* "As cores estdo mais apagadas e assim como a sua significancia” [14] (Ver também 5.2,

Perda de affordances)

1.1.3 Recorréncia ou prolongamento de estimulos visuais (=BS C.2.3.12)

O sujeito continua a ver estimulos depois de estes ja terem desaparecido do seu
campo visual ("palinopsia™). Esta apresentacdo pode ser continua ou recorrente.

« "As vezes, eu continuo a ver coisas que ja ndo estdo 1a, por exemplo, um carro que ja
passou. Estas permanecem diante dos meus olhos por um tempo. ... Como um eco visual."
[1]

* "O chapéu, inicialmente visto numa pessoa, volta, ha posicao correta que ocupava,
colocado noutras pessoas.” [15]

« "As vezes, vejo padrdes abstratos que vi hd algum tempo atras. Eles persistem por Varios
dias no mesmo lugar no meu campo visual; quando eu movo minha cabeca, eles

continuam." [1]

1.2 Cegueira ou cegueira parcial (=BS C.2.1)

O sujeito tem a experiéncia de que a sua visdo esta distorcida ou € imprecisa,

ou que parte de um objeto ou do campo visual estdo ausentes.

1.2.1 Visdo turva* (=BS C.2.1.1)

Visdo turva, imprecisa, fosca. Pode ser transiente ou ter maior duracéo, ser estavel
ou flutuante.

* "A minha visdo diminuiu. Vejo tudo nebuloso e embagado como se através de um véu."
[1] (Considerar também 5.1.1, Afastamento tipo barreira (sensacéo placa de vidro)*)

* "Ao ler, minha visdo torna-se pouco clara, as letras parecem estranhas." [1]

1.2.2 Visdo parcial (=BS C.2.1.3)

O sujeito s6 percebe parte de um objeto, com outras partes da percep¢do em falta.
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* "Quando alguém me mostra a mao eu s6 consigo ver os ultimos 3 dedos. A parte acima

da linha na diagonal que vai do indicador ao dedo minusculo esta cortada.” [1]

1.2.3 Cegueira transitoria (=BS C.2.1.2)
O campo visual do sujeito fica temporariamente ausente da percepc¢édo, quer em
sua totalidade quer apenas em parte.

* "Sempre que eu quero focalizar um objeto, ele desaparece diante dos meus olhos." [1]

* "O caminho, a galinha e a sala de repente tornaram-se subitamente invisiveis." [1]

1.3 Perturbacéo da veracidade (precisédo) das percepg¢oes visuais*

O sujeito relata ter visto mal alguns objetos visuais (por exemplo, uma sombra
é vista como uma cobra) ou ter visto coisas que claramente ndo estavam la. A
experiéncia pode ser quase-visual, como se a meio caminho entre o ver e 0
imaginar. NB: O foco deve ser sobre a natureza da experiéncia original, mais
do que sobre uma avaliagédo que faz posteriormente. Mais ainda, a consideracao
destas experiéncias como tendo a qualidade de “realidade”/“serem reais” (assim
este subtipo) pode ser dificil de especificar. Se o subtipo nao for 6bvio, deve-se
escolher o subtipo ou subtipos mais apropriados, registando todos os detalhes

relevantes que possam clarificar a natureza da experiéncia.

1.3.1 llusbes visuais*

O sujeito diz ter interpretado erradamente um estimulo visual externo real ou ter
considerado esse estimulo como algo totalmente diferente (o sujeito reconhece a
percepcao como nao sendo realmente inerente ao estimulo externo). A experiéncia
pode ter a propriedade de "como se" em vez de ter uma qualidade literal. E um
caso mais severo do que confundir algo brevemente com o canto de seu olho, ou
devido a escuriddo, etc. A percepcao tipicamente persiste apesar de uma inspe¢ao
cuidadosa ou prolongada.

* "As coisas parecem adquirir a sua forma espontaneamente; os buracos redondos nas
janelas [as dobradicas] transformam-se em cabegas e parecem estar a morder-me." [14]
* "Eu via em todas as arvores e arbustos, em vez dos habituais corvos, figuras estranhas
com contornos sombrios, individuos barrigudos com pernas compridas e narizes largos e

longos, ou num outro momento elefantes de trombas longas sendo balangadas.” [14 ]
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1.3.2 Alucinagdes visuais*

Experiéncia de sensacGes visuais ou percepc¢des que tém muito pouca ou nenhuma
base na realidade externa. Os fendmenos em questdo possuem uma qualidade de
quase-reais ou quase-externos (0 sujeito, entretanto, pode ndo sentir este
fendmeno como totalmente objetivo ou completamente equivalente a percepgdes
normais). Considerar este item requer consciéncia critica para reconhecer, em
retrospectiva, a natureza ilusdria da experiéncia anterior.

* "Eu via sairem da pele das pessoas raios de luz pretos e amarelos; o ar também ficou
impregnado com raios e camadas estranhos..." [14]

* "Tenho estado 0 dia todo com medo dos animais selvagens que correm através das
portas da minha casa, mesmo fechadas; eles movem-se lentamente no escuro, e vdo ao
longo da parede para logo se esconder em baixo do sofé e esperarem por mim I4..." [14]
« "As figuras agruparam-se a minha volta a 3-6 metros de distancia. Eram figuras
humanas grotescas... estavam ali no espaco, mas € como se tivessem seu proprio espago

privado, um espaco que era peculiar a elas mesmas." [14]

1.3.3 Pseudoalucinacdes Visuais * (~ BS C.2.2.2)

Como nas alucinagdes visuais (subtipo 2), o sujeito vivencia fenbmenos visuais
que ndo tém ligacédo (ou tém pouca ligacdo) a um estimulo externo; mas neste
caso 0 sujeito estd consciente durante a propria experiéncia de que estes
fendmenos ndo tém base na realidade externa.

» "Ele sentia muitas vezes que havia objetos coloridos navegando através de seu campo
de visdo." [16]

1.4 Fragmentacao Visual

Um objeto ou uma cena que sdo normalmente sentidos como um todo coerente

parecem ser interrompidos ou perder a unidade que Ihes seria caracteristica.

1.4.1 Fragmentacdo do objeto

Obijetos individuais sdo vistos como sendo compostos de varias partes individuais
separadas. E dificil ou mesmo impossivel observar as coisas como um todo. A
fragmentacdo pode envolver coisas e pessoas. Pode incluir a decomposicédo ou
divisdo de objetos ndo apenas nos seus componentes (por exemplo, uma cadeira
em pernas, em uma almofada, etc.) mas também em particulas.
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* "Eu é que tenho que agrupar as coisas na minha cabega. Se eu olhar para 0 meu relégio
ndo o vejo, mas sim a pulseira, a face, as minhas as méos. Assim tenho de me esforcar
para os juntar numa Unica peca." [17]

* "Pois eu via as caracteristicas individuais do rosto, separadas umas das outras: 0s dentes,

0 nariz, em seguida as bochechas, depois um dos olhos e s6 por fim o outro." [18]

1.4.2 Fragmentagdo de uma cena

A cena, a paisagem, ou o mundo em volta perdem unidade de coeséo; objetos
parecem isolados, desligados do contexto, e talvez com menos significado. Pode
ser vivenciado literalmente como uma separacao fisica entre os objetos, ou como
um sentimento geral de que os objetos ndo estéo relacionados com os outros. NB:
Se a pessoa tentar compensar esta perturbacdo esforcando-se, de forma
consciente, em dispor as coisas de volta no seu lugar, o entrevistador pode
registrar “"construcdo consciente do contexto ou cena."” [19]

« "... 0 espago ¢ infinito, irreal, onde tudo parece desligado, nu e isolado." [18] (também
marcar 1.8.5, Experiéncia de infinitude do espac¢o)

* "... via 0 ambiente apenas em fragmentos... ndo era capaz de apreciar o todo... eram
apenas como que “detalhes” num cenario sem sentido." [19]

» "Estd tudo despedacado. Tens de construir a imagem na tua cabega bocadinho a
bocadinho. E como uma fotografia que esta rasgada em pedacinhos e a tens de ligar de
novo ... E se eu me mover ha uma nova imagem e sou obrigado a fazer isto tudo de novo."
[12]

1.4.3 Captacéo da atencdo por detalhes isolados (= BS C.2.9, = EASE 1.12.1).
Certos detalhes de um objeto ou de uma cena parecem destacar-se sem nenhuma
razdo, chamando a atencéo do sujeito. Ele pode néo se sentir capaz de desviar o
olhar ou a atencdo. Pode incluir um objeto especifico, um detalhe ou
caracteristicas (tais como cores, linhas, formas ou texturas), que normalmente ndo
seriam salientes ou chamariam a atencgéo.

« "As vezes um objeto destaca-se. Ai, 0s meus olhos tém que corrigir esse detalhe, é como
se estivesse fascinado, apesar de eu ndo desejar estar a assistir a isso." [1]

» "Nio so6 a cor das coisas me fascina, mas também todos os tipos de pequenas coisas

como marcas na superficie, tudo isto chama a minha ateng&o." [12]

1.5 Desorganizagao ou perturbacéo da estabilidade de um objeto
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Uma perturbacgéo na integridade das percepcdes ou na organizacgéo de objetos

Ou cenas.

1.5.1 Desorganizagédo do contorno dos objetos (= BS C.2.3.10).
Os limites ou contornos de um objeto sdo percebidos como estando perturbados,
quebrados, a desintegrar-se, ou de outra forma comprometidos. O sujeito pode

ver 0s contornos como tendo "quebras, dobras, curvas ou como sinuosos." [1]

1.5.2 Perda de estabilidade perceptual (fluidez ou contaminagéo)

As coisas ou objetos parecem mudar de forma ou significado ou transformar-se
perante o olhar do individuo. No extremo, algo pode mesmo parecer ser dois
objetos diferentes no mesmo momento, semelhante a uma dupla exposicéo
fotografica. (¢ exemplificada nas respostas Rorschach pela “fluidez" e
"contaminagédo™.)

« "Eu ndo vejo objetos, coisas ou pessoas inteiras ... 0os objetos Nd0 me parecem estaveis.
Eles brilham intermitentemente para logo depois se tornarem deslocados, fazendo com
que tudo pareca como se estivesse num estado de fluxo." [15]

* "Os padroes parecem libertados da sua prisdo, da sua imobilidade aparente para logo se
torcerem, dilatarem-se em ondas, recenderem ou diminuirem" (Dados ndo publicados)

* O sujeito vé num objeto simultaneamente uma "folha verde intacta” mas também como

"uma folha amassada" (Dados ndo publicados)

1.6 Mudancas na qualidade, tamanho ou forma da percepcéo visual

Objetos parecem ter mudado de cor, tamanho ou da forma como seriam

habitualmente percebidos.

1.6.1 Alteracdes na cor das percep¢des visuais (= BS C.2.3.4).

As cores parecem mudar de tonalidade — quer afetando certos objetos quer a
coloracéo de todo o campo visual.

* "Enquanto o individuo esté lendo, o papel branco de repente parece vermelho e as letras,
verdes. Os rostos das pessoas parecem ficar com uma tonalidade peculiar castanha..."
[14]

* "De repente, parecia que via através de 6culos de vidro amarelo. E noutros momentos

tudo ficava intensamente vermelho-escuro."” [1]
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1.6.2 Micropsia / macropsia (= BS C.2.3.2)

Os objetos séo percebidos como (ou de alguma forma sentidos como) menores ou
maiores do que realmente sdo. O entrevistador deve registar se € menor ou maior.
* "Todas as coisas estavam tdo pequenas ¢ distantes." [1]

* "A mobilia parecia pequena e distorcida, o quarto longo e largo." [1]

* "Eu estava sentado a ouvir outra pessoa e de repente ela ficou menor e depois maior e
depois novamente menor..." [17]

« "...mas quanto mais perto nos aproximamos uns dos outros, mais alta ela ficava, mais

ela crescia em tamanho." [18]

1.6.3 Dismegalopsia (= BS C.2.3.11)

"Os objetos parecem maiores do que realmente sdo de um lado e menores do
outro." [1]

* "Os objetos pareciam de certa forma distorcidos, mais altos de um lado e mais baixos

no outro." [1]

1.6.4 Metamorfosia (= BS C.2.3.3)

A forma de um objeto é percebida como diferente ou distorcida face a sua real
aparéncia. NB: Diferente do item 1.5.2, Perda da estabilidade perceptual, pois
aqui a mudanca ja ocorreu. Além disso, a experiéncia ndo se assemelha a uma
dupla exposicdo fotogréfica.

* "As mercadorias pareciam peculiarmente diferentes, alteradas e deformadas." [1]

1.6.5 Outras distorcoes (= BS C.2.3.8)
As percepgdes visuais parecem vistas como "duplas, obliquas, jargdo ou
invertidas." [1]

* "Por um bom tempo, eu via em duplicado.” [1]

* "As casas eram todas tdo tortas, pareciam ndo se aguentar direito." [1]

1.7 Distlrbios da distancia perceptual ou da justaposicéo dos objetos

Vérias perturbacBes ao estimar distancias espaciais ou a justaposicdo dos

objetos.
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1.7.1 Objetos parecem estar mais perto ou mais longe * (= BS C.2.3.1)

O sujeito percebe 0s objetos como estando mais perto ou mais longe do que seria
normal, mas sem identificar uma mudanca no tamanho (como acontece no item
1.6.2, Microépsia / macropsia). Pode aplicar-se tanto as percepcées visuais como
as auditivas. O entrevistador deve registar se € mais perto ou mais longe. NB: A
perturbacdo deste tipo pode também ser expressa por uma perturbacdo na
estimativa de distancias no geral, sem referéncia a um objeto ou percepgéo em
particular.

* "As coisas pareciam tao distantes; tudo estava numa certa distancia." [1]

« "Todas as coisas pareciam ter-se aproximado, como se estivesse a olhar através de um
telescdpio.” [1] (Considerar também 5.1.1, Afastamento ou barreira (sensagdo de placa
de vidro)*)

* "certas irregularidades espaciais distorciam as minhas percepgdes, parecia acontecer um
afundamento das escadas e fazendo com que os corredores da escola ficassem

telescopicos." [20]

1.7.2 Perturbacdo da posicao espacial relativa (justaposicéo) de objetos

A relacéo espacial entre os (ou a justaposicéo dos) objetos, ou a sua proximidade
em relacdo ao observador, fica desorganizada ou talvez mesmo inversa (por
exemplo, um objeto mais distante parecer mais proximo do que um mais perto).
Pode ser dificil determinar o que esta no fundo e o que esta no primeiro plano ou
como 0s objetos se relacionam entre si espacialmente.

» "Varias vezes via as coisas mudarem de posi¢do, em perspectivas confusas umas em

relacdo as outras.” [1]

1.7.3 Perturbacdes gerais na estimativa da distancia (= BS C.2.3.9)

O sujeito tem dificuldade em determinar a que distancia ele esta de um objeto ou
pessoa.

» "Eu deixei de poder atirar coisas no lixo, falhava por mandar demasiado longe ou
demasiado perto. Tinha perdido a minha sensacgao de distancias.” [1]

« "Eu vejo as coisas de forma plana... E por isso que eu estou relutante em avancar. E
como se houvesse uma parede ali e eu pudesse chocar com ela. Nao ha profundidade ...

N&o consigo saber a que distancia estdo as coisas até estar em cima delas." [17]
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1.8 Distorcéo da experiéncia de espago

A experiéncia da configuracdo global da estruturacédo do espaco esté alterada
ou é diferente do habitual.

1.8.1 Diminuic&o da orientagdo em perspectiva

O espaco ndo parece estar centrado no sujeito, como se 0 mundo ndo fosse
observavel a partir de uma perspectiva distinta e orientadora. Pode envolver uma
experiéncia “isotropica” do espaco ou uma “visdo sem ponto de partida”, como se
estivesse a ver tudo de “todos os lados ao mesmo tempo™.

* "Parecia que tinha perdido o sentido de perspectiva. Se copio um modelo de um desenho
de um colega de escola, copio com uma falsa perspectiva do lugar que eu estava sentado.
No ginasio ndo conseguia compreender os comandos, confundindo a esquerda com a
direita.” [18]

1.8.2 Perda de orientacdo topografica

Os individuos sentem-se completamente perdidos ou desorientados mesmo em
locais familiares e compreensiveis.

» "Houve um tempo em que eu fui para uma caminhada e eu ndo sabia onde eu estava."
[13]

* "Eu me perdi ... [e senti] uma falta geral de orientacdo. Ndo conseguia reconhecer nada
do que estava a minha volta, pessoas ou lugares." [13] (Considerar também 3.12.2, As
pessoas parecem nao familiares de um modo estranho, e 5.1.7, Desrealizacao inespecifica

/ outra*®)

1.8.3 Perda da integridade ou da estrutura espacial

E a propria estrutura do espaco que parece duvidosa, inconsistente, ou de alguma
forma impossivel; como "viver num desenho de Escher", um espaco inconsistente
com geometria normal. O sujeito pode, por exemplo, descrever ter subido escadas
e sentir que tinha chegado a algum sitio abaixo, ou como se uma sequéncia de

salas ndo funcionasse de acordo com a geometria possivel.

1.8.4 Perda da dimensionalidade
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Espaco ou os objetos que ele contém podem parecer planos ou bidimensionais,
ou em qualquer outra forma; a tridimensionalidade em si pode parecer de certa
forma ilusoria.

» O sujeito descreve objetos como "meras imagens sobre tela" ou "como se fossem

pintados em uma placa de janela." [21]

1.8.5 Experiéncia de infinitude do espaco

O espaco parece prolongar-se indeterminadamente ou ser “enorme”. [15]

* "Eu ainda vi o quarto. O espago parecia estender-se e continuar-se para o infinito, um
vazio completo. Eu me senti perdido, abandonado a infinitude do espaco, que, apesar da
minha insignificancia, de alguma forma me ameagava." [14]

« "... um espago imenso sem fronteiras, sem limites, plano; um espaco lunar de rochas...

este vazio longo..." [18]

1.8.6 Inverséo Figura/Fundo

O sujeito experiencia estar mais consciente do espaco que rodeia os objetos do
que dos objetos em si.

* "O ar ainda esta ainda aqui, 0 ar entre as coisas no quarto, mas as préprias coisas nao
estdo mais 1a." [22]

* "Quando estou acordado, eu posso olhar para uma arvore ou um gato ou um passaro €
ver 0 ar em torno deles que as vezes se parece com agua, por isso as vezes eu pinto essa
agua." [22]

1.8.7 Experiéncia afetiva do espago *

O espaco em si adquire uma qualidade afetiva que se torna muito proeminente,
muitas vezes de tonalidade negativa, um sentimento ameacador, assustador ou de
estranheza.

» "Entdo senti que aquela paisagem de outono [ficava permeada] com uma segunda
‘atmosfera’. Era fina e invisivel, até pouco detectavel. Esse segundo espago era escuro,

vazio, assustador; era dificil dizer com precisdo o que era." [13]

1.9 Anomalias da intensidade ou na persisténcia das percepc¢des auditivas

Sons e ruidos sdo ouvidos como mais ou menos intensos do que o habitual,

como nao desaparecendo no fundo, ou com uma duracéo mais longa do que a
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habitual. Pode estar associado ao aumento ou diminuicdo da sensibilidade a

estimulos auditivos.

1.9.1 Aumento da intensidade de percepcdes auditivas * (~ BS C.2.4.1)

Os sons parecem mais alto e mais fortes. Pode aparecer como uma mudanca real
na intensidade percebida, ou como se o sujeito tivesse desenvolvido uma
sensibilidade extraordinaria a estimulos auditivos.

« "Eu sou hipersensivel a qualquer tipo de som ou ruido. Quando estou doente, o ruido é
mais alto. Todos os sons irritam-me." [1]

* "Ougo tudo com demasiada claridade e isso tortura-me, mais distintamente... tdo alto

gue eu ndo guase ndo o aguento.” [1]

1.9.2 Diminuicéo da intensidade das percepcdes auditivas * (~ BS C.2.5.1)

Os sons parecem mais ténues ou mais silenciosos. Pode ser descrito como uma
mudanca na intensidade percebida ou vivenciado como mudanca na sensibilidade
as percepcoes.

* "Eu ja ndo consigo ouvir como ouvia. O discurso soa-me muito suave e a masica tao
abafada." [1]

1.9.3 Consciéncia das sensagdes auditivas “do fundo” aumentada

O sujeito reporta ter consciéncia de sons do ambiente irrelevantes que
normalmente diminuiriam por estarem presentes outros sons, mais salientes.

* "Tudo parece captar a minha atencdo muito embora ndo esteja particularmente
interessado em nenhuma dessas coisas. Estou a falar contigo agora mesmo, mas consigo
ouvir o que se passa na porta ao lado. E dificil impedir-me de ouvir estas coisas, e pode

ser mais dificil concentrar-me no que estou a falar contigo." [12]

1.9.4 Recorréncia ou prolongamento de estimulos auditivos (= BS C.2.5.2)
Estimulos auditivos continuam a ser ouvidos, embora ja tenham parado de ser
emitidos minutos ou horas antes, possivelmente semelhantes a um eco. NB: pode

sugerir também perturbacéo da vivéncia do tempo.
* "Um individuo voltou para abrir a porta varias vezes durante 30 minutos subsequentes

a campainha ter tocado." [15]
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« "As vezes, quando desligo o radio o que eu ouvi no fim fica a ouvir-se por um bocado."

[1]

1.10 Perturbagdes que envolvem a veracidade (preciséo) de percepgdes

auditivas*

O sujeito diz ndo compreender corretamente os sons - (como por exemplo
confundir o som de uma madeira a ranger com alguém a chaméa-lo) ou ouvir
coisas que claramente ndo existem. A experiéncia pode ser quase-auditiva,
como se a meio caminho entre ouvir e pensar. NB: O foco deve ser a natureza
da experiéncia original, em vez de sua avaliacdo subsequente. Pode ser bastante
dificil especificar o status de “serem reais” (dai o subtipo). Se 0 subtipo ndo é
6bvio, escolher o subtipo mais apropriado, registando todos os detalhes

relevantes que possam esclarecer a natureza da experiéncia.

1.10.1 llusGes auditivas *

O sujeito diz interpretar erradamente um estimulo auditivo externo como algo
totalmente diferente, por exemplo, palavras ou ruidos indistintos sdo ouvidos
como algo sem relacdo ao som que percebeu. A experiéncia pode ser do tipo
"como se" em vez de ter uma qualidade literal. Isto € mais grave do que simples
casos de troca de sons/enganos, estes ultimos breves e que desaparecem se 0 som
for escutado com mais cuidado ou continuamente.

* O Sujeito ouve nas ondas do mar uma mensagem vagamente ameagadora (Também
marcar 5.8.2, Significado inerente ao proprio objeto)

* "A mais assustadora das [diferentes experiéncias semelhantes a vozes que ja tive] foi as
pessoas falarem, com o objetivo de me comunicarem ou influenciarem de varias
formas... € dificil dizer se isso é um exagero do que alguém me esta a dizer ou se era eu
que estava ‘a alucinar’... Eu ndo penso, na maioria das situacdes, que seja uma alucinacéo
e sim que eu estou a exagerar 0 que estou a ouvir como se estivesse a interpretar algo de
forma estranha embora isto ndo seja totalmente claro para mim.” [23] (também

marcar/pontuar 3.13, As pessoas parecem querer comunicar algo especial ou incomum)

1.10.2 Alucinac@es auditivas *
Experiéncias de percepcdes auditivas que tém muito pouca ou nenhuma base na

realidade externa. Os fenbmenos em questdo sdo pelo menos qualitativamente
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quase-reais ou quase-externos, semelhantes, por exemplo, a ouvir a voz de
alguém no quarto quando na verdade ndo ha ninguém Ia. (O sujeito ndo sente,
porém, a experiéncia como totalmente objetiva ou equivalente a percepcbes
normais). Este item implica o reconhecimento em retrospectiva da natureza
ilusoria da experiéncia anterior. NB: "As vozes" ou fendmenos semelhantes que
ndo tém, pelo menos, propriedade quase-auditiva ou quase-externa (por exemplo,
"S&o claramente pensamentos, mas ndo sou eu que 0s crio, Sa0-me comunicados
por alguém", [23 ] (considerar cotar também 3.7.5, Limites psicoldgicos fluidos
ou fundidos); ou "as vozes que parecem mais internas, mais semelhantes a
pensamentos” [23]), ndo devem ser cotados aqui, nem no subtipo 3.

* "Um sujeito ouvia frequentemente as palavras ‘salsicha e batatas’." [24]

« "Parece mesmo como se alguém estivesse a falar comigo." [23]

« "As vezes ougo a palavra ‘ndo’." [23]

1.10.3 Pseudoalucinagdes auditivas * (~BS C.2.4.2)

Como nas alucinagdes (subtipo 2), o individuo vivencia fendmenos auditivos que
nao estdo fundados em um (ou estdo apenas tenuemente associados a um)
estimulo externo. Porem, neste item, o sujeito esta claramente consciente durante
a experiéncia do fendbmeno que estes ndo tém base na realidade.

* "De vez em quando ougo alguns sons vagos, por exemplo, como o som de um animal
ou como um assobio ou zumbido que martelam. Mas momentos depois eu percebo que
estes sons ndo estdo 14", [1]

* "(0 pensamento) as vezes manifesta-se como ruido incrivel." [25]

1.11 Qutras alteracdes na qualidade das percepcdes auditivas

O sujeito descreve outras alteracdes da qualidade da experiéncia auditiva, por
exemplo, sons percebidos como mais agudos ou mais graves do que habitual
(como um guincho ou “chiar”), "abafados" ou de qualquer outra forma
distorcida. Pode ser experienciado como se afetasse apenas um subconjunto de
sons (por exemplo, certas vozes) ou todos o0s sons. Se isso for primariamente
uma questdo de compreender a comunicacdo linguistica, deve-se considerar o

Dominio 4.
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1.12 Problemas na localizac¢ao dos sons

O sujeito tem dificuldades que determinar de onde vém o0s sons, é confuso se
vém da esquerda ou da direita, da frente ou de tras, especialmente se a origem
real do som ndo pode ser vista. NB: N&o cotar se estiver apenas relacionado a

alucinagdes auditivas ou pseudoalucinagdes.

« "... As vezes fico um pouco confuso de onde vém os sons... varias vezes pensei que
alguém estava a gritar pela janela quando era na realidade 0 modem da casa da frente."
[12]

1.13 Distarbios de outros sentidos * (= BS C.2.6)

O sujeito experiencia sensacdes tateis (toque), gustativas (gosto) ou olfativas
(olfato) diferentes do habitual.

1.13.1 Perturbacédo do Tato (=BS C.2.6.3) *

Os objetos sao sentidos de forma diferente ou de certa forma alterados quando
sao tocados. Pode também incluir a persisténcia andmala de sensacOes tacteis ja
na auséncia do estimulo, ou pode sentir como se estivesse a tocar ou ser tocado
por algo que ndo esta la.

* "A sensa¢do de toque tornou-se mais desagradavel. Quando eu toco na madeira... em
14 ou em papel, sinto uma sensacdo de queimadura nos bracos e pernas.” [14]

* "Quando eu toco em €0isas ou N0 meu préprio corpo, sinto algo diferente do que antes.
Quando eu coso, sinto as agulhas como diferentes, de certa forma pegajosas. E também,

a la macia parece diferente, como se fosse sarja." [1]

1.13.2 Perturbacdo do Gosto* (= BS C.2.6.2)

O gosto dos objetos € diferente para o sujeito. Pode referir-se a uma mudanca
geral no gosto, como este ser mais ou menos intenso ou mais ou menos agradavel.
Pode ainda ter experiéncias gustativas sem qualquer estimulo, ou uma
fragmentacdo da experiéncia gustativa, por exemplo, saborear os ingredientes
separadamente.

* "Parece que sou capaz de apreciar mais todas as coisas. O sabor é diferente e muito mais

intenso do que antes." [14]

* "Eu ndo podia saborear nada, era tudo insipido e sem sabor." [1]
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* "Nao consigo saborear a sopa pois sinto apenas os ingredientes separadamente. Saborear
a sopa requer uma reconstrucdo." [26]

1.13.3 Perturbacéo Olfativa * (= BS C.2.6.1)

Mudanca subjetiva na experiéncia dos cheiros, sentidos como qualitativamente
diferentes, mais ou menos intensos, ou ainda mais ou menos agradaveis. Podem
também experimentar cheiros alheio a qualquer estimulo.

* "Por quase meio ano, deixei de conseguir cheirar; por exemplo, eu ndo sentia o cheiro

do leite queimado e ndo era capaz de diferenciar baunilha de café." [1]

1.14 Sinestesia ou concomitancia de percep¢ao anémala *

Uma experiéncia numa modalidade sensorial parece induzir automaticamente
uma resposta sensorial associada numa modalidade diferente. Pode ser

experienciado como agradavel ou como negativo.

- "Para cada palavra que me era proferida ou dita perto de mim, cada pequeno ruido, eu
sentia um golpe violento na cabega, que produzia uma certa dor... como um repuxar
intermitente na cabeca, provavelmente associado a um rasgar de parte do meu calote
craniano”. [14] (Considerar também 1.9.1, Aumento da intensidade de percepcdes

auditivas.)

1.15 Dissociacao ou isolamento de percepcdes sensoriais

Os fendmenos sensoriais parecem independentes, separados da sua fonte,
como quando o discurso de uma pessoa, ou 0 som de um animal, parecem de
alguma forma dissociados da pessoa ou animal de onde é visto ou sabido
emanar. Pode ocorrer com todas as modalidades sensoriais, mas é mais

comumente encontrado na percepcao auditiva.

* "Um passaro cantava no jardim. Eu ouvia-0 e sabia que era um cantar de um passaro,

mas sentia que o passaro e o cantar eram duas coisas diferentes em polos opostos." [14]

1.16 Distarbios no reconhecimento ou identificacdo de objeto percepcionado (=
BS C.2.7)

O sujeito sente-se incapaz para (ou com um atraso significativo na sua

capacidade de) reconhecer ou identificar um objeto nas percepcdes visual ou
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auditiva (que €, no entanto, claramente visto ou ouvido), por exemplo, saber
que estd vendo uma rosa ou reconhecer um som como o de um carro a acelerar

ou frear.

* "As coisas que vejo claramente & minha frente ndo passam para a minha mente e eu
continuo inseguro sobre o que vejo." [14]

« "As vezes passo pelas pessoas e olho diretamente para elas, mas s6 depois, quando ja
passei por elas, € que as reconheco como familiares e me lembro que as conhecia bem."
[14]

1.17 Perda de limites ou de demarcacdo com o mundo fisico (=BS B.3.4.1, ~EASE
4.5)

O sujeito sente-se incapaz de determinar onde termina o seu corpo e onde
comega 0 mundo exterior. E uma forma de miscigenacdo fisica em que 0s
objetos externos parecem estar dentro e fundirem-se com o corpo do sujeito, ou
o0 reverso. NB: Se a perda dos limites diz respeito a relagdo com outras pessoas,
deve-se considerar o Dominio 3. Se a experiéncia envolve ndo tanto uma
sensacdo de fusdo, mas mais uma unido mistica, deve ser cotado o item 5.15.1,
Unido mistica com o mundo (embora os dois ndo sejam mutuamente

exclusivos.)

* "Como eu estava olhando para o mago de cigarros na mao, de repente ndo tinha certeza
se 0 pacote era parte do meu corpo ou nao." [14]

» "Enquanto eu estava andando de bicicleta, de repente senti uma espécie de derretimento
em minha bicicleta, como se a moto e eu tinhamos nos tornado um." (Dados nao

publicados)

2. Tempo e Eventos

Descricdo Geral. Os seis itens do Dominio 2 referem-se aos modos sob 0s quais as acoes,

0s eventos, as sequéncias ou o fluxo temporal podem ser vivenciados de forma anormal.

Aqui o foco esta nos aspectos temporais e dindmicos do mundo, aqueles que envolvem

movimento, meméria, antecipacdo e mudancas ao longo do tempo. Note-se que dois ou

mais destes aspectos podem, muitas vezes, ocorrer em conjunto; as experiéncias de déja

VU ou jamais vu estdo incluidas no Dominio 5: Ambiente.
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2.1 O tempo ou movimentos parecem mudar de velocidade (~BS C.12)

Distorgéo da vivéncia (a cada momento) do tempo ou movimentos, em que estes
se apresentam acelerados ou lentificados. Tipicamente estas perturbac6es ndo

estdo relacionadas com o nivel de atividade da pessoa e ndo devem ocorrer

apenas em periodos de espera ou de excitagdo. [1]

2.1.1 O tempo ou 0s movimentos parecem acelerados *

* “Parecia-me que tudo estava acontecendo muito mais rapidamente do que antes. As
enfermeiras e 0s pacientes moviam-se... mais depressa do que o normal. Quando o
médico falou, soou réapido, alto e mais agudo.” (paciente com esquizofrenia ap6s coma
insulinico) [27] (pontuar também em 1.9.1 - Aumento da intensidade das percepcOes
auditivas e 1.11- Outras alteracBes na qualidade da percepc¢édo auditiva)

« "Os passaros bicando muito mais rapido do que o realisticamente possivel." [28]

« "O tempo passou muito rapido." [28]

2.1.2 O tempo ou 0s movimentos parecem lentificados *
* "A noite pareceu mais longa." [15]

* "Tempo mais longo e mais lento." [15]

« "0 tempo dilatou." [15]

2.1.3 O tempo e 0s movimentos parecem (de alguma forma) tanto acelerados
como lentificados.

* "O tempo mais lento, mais rapido, infinito/interminavel." [28]

» "Movimentos da boca e discurso do outro estio desfasados: um mais rapido e outro

mais lento." [28]

2.2 Discrepancia entre tempo interno e externo * (~BS C. 2.12, ~ EASE 1.14.1)

O sujeito relata sentimentos de que o seu reldgio interno se desloca a uma
velocidade diferente daquele do resto do mundo. Isso pode ser experienciado
enquanto mudanca no tempo interno, no tempo externo, ou em ambos; o crucial

é a discrepancia relatada.

2.2.1 O tempo interno parece mais lento do que o do mundo *
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O sujeito vivencia as suas a¢0es, pensamentos ou emogdes como imdveis ou muito
lentas, enquanto as pessoas e 0s acontecimentos se movem a um ritmo normal ou
mais acelerado.

« "As coisas la fora continuam, os frutos nas arvores movem-se para trés e para a frente.
Os outros caminham para la e para ca na sala, mas o tempo néo flui para mim ... O que é
que 0 mundo exterior tem a ver comigo? Parece que eu choco contra (“bump up against
time”) o tempo." [29]

* "Sinto-me um gigante grande e lento." [28]

2.2.2 O tempo interno parece mais rapido do que o do mundo *
O sujeito sente que esta a funcionar, ou a pensar, a um ritmo mais rapido do que
0 do mundo externo.

* "Senti que me movia normalmente e que todos o0s outros se moviam devagar." [28]

2.3 Ruptura da organizagdo dindmica do tempo (~EASE 1.14.2)

O sujeito sente que o fluxo ou a passagem do tempo normais ndo sdo mais
vividos como certezas/garantias, isto €, ndo servem como um pano de fundo
coerente (embora dinamico) ao que experienciam. Ocorre uma ruptura da
unidade ou sintese do vivido no passado e do que se esta vivendo no momento,
pelo que o0 momento presente experienciado incorpora, dentro de si, tanto o
passado imediato (o que o fildsofo Husserl [6] denominou “retencdo” ou
"memdoria principal™) como o futuro antecipado e iminente (“protensdo™ de

Husserl).

2.3.1 O tempo é sentido como se estivesse completamente parado, estatico,
infinito, desaparecido

O sujeito pode experienciar o tempo como estando interrompido ou tendo
chegado a um impasse. Pode ser como se se tratasse sempre do mesmo momento;
como se o presente fosse tudo o que existe; como se 0 tempo estivesse congelado
ou imovel, tivesse deixado de fluir ou mesmo de existir de forma significativa; ou,
talvez, como se um curto periodo de tempo se tivesse prolongado por um tempo
muito mais longo do que era realmente o caso. Pode estar associado a sentimentos
de significancia pouco comuns, e também com espanto ou perplexidade acerca de
sequéncias aparentemente 6bvias de acontecimentos.
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« "E como se fosse sempre o mesmo momento... como um vazio intemporal.”" [14]
(Considerar também 5.17.1, Vazio, entorpecimento, indiferenca)

* "O pensamento parou, sim, tudo ficou parado, como se o tempo tivesse deixado de
existir." [29]

* "Continuo a viver na eternidade, ndao ha mais horas ou dias ou noites." [29]

» "Parei para acender um cigarro... de repente tive uma sensagdo como se tivesse estado

ali umas duas horas... confirmei no reldgio.... estava 14 ha poucos segundos." [1]

2.3.2 O tempo como desarticulado ou fragmentado (~BS C.2.10)

Uma perda do fluxo temporal normal e continuo; em vez disso, 0s momentos
parecem desconexos, desarticulados ou fora de sequéncia, talvez como uma
sucessdo de fotos ou instantes sem relacdo, ou como sob o efeito de uma luz
estroboscopica. O fluxo de acontecimentos parece absolutamente aleatério ou
arbitrario, sem uma causa, razao ou continuidade com sentido. A musica, por
exemplo, pode ser experienciada como uma sucessao de notas independentes, néo
relacionadas e desprovidas de unidade. Os movimentos observados podem ser
experienciados como desordenados e sem sentido, como se isentos de uma direcéo
orientadora ou um propdsito organizador, por vezes como mera agitacao.

* "A mio [do reldgio] é constantemente diferente ... agora esta aqui, depois ela salta, por
assim dizer, e volta-se. Ndo é uma nova mao a cada vez?" [30]

* "Enquanto vejo televisdo fica ainda mais estranho. Apesar de poder ver todas as cenas,
ndo entendo o enredo. Cada cena pula para a proxima, ndo ha nenhuma ligacdo." [31]

* "O curso do tempo ¢é estranho, também. O tempo quebra-se e ndo anda mais para a
frente. E ai surgem imensos e diferentes agora, agora, agora, todos loucos e sem nenhuma

regra ou ordem." [31]

2.3.3 Desorientacdo no tempo

O sujeito experencia dificuldade ou confusdo em situar acontecimentos na
passagem do tempo ou com respeito a propria nogdo de tempo.

» "Estava constantemente a perguntar quando chegaria a minha mée." (Dados nédo
publicados)

* "Nio me consigo lembrar do tempo." (Dados ndo publicados)

» "Olhava para o relogio e ele ndo significava nada." [28]

* "Era tudo como uma histéria. A meio do dia parecia que era noite. "[28]
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2.3.4 Sentir-se limitado ao momento presente

Dificuldades em representar, conceber ou sentir-se ligado ao seu proprio passado
ou futuro, uma vez que a sua experiéncia se sente restringida ao presente. NB:
Ver também 2.4.4, Colapso da protensdo (orientagdo/direcdo para o futuro), e
varios subtipos de 2.6, Experiéncia de memérias ou do passado perturbada.

« "De um momento ao outro, Varios ‘eu mesmo’ aparecem e desaparecem totalmente ao
acaso. Nao ha nenhuma conexao entre 0 meu ego presente e o anterior." [32]

« "Tudo esta colapsado no presente, por isso acho que nao vejo o futuro mais do que vejo
0 passado. Parece apenas existir um presente omnipresente e puro, eu acho." (Dados ndo

publicados)

2.3.5 Variadas experiéncias bizarras de tempo

Incluindo uma sensacao geral de estranheza, ou distdrbios mais especificos, tais
como o tempo correndo para tras, senti-lo reduplicado, em loop ou repetindo-se a
si proprio, ou de acontecimentos parecendo estranhamente atrasados, de controlar
0 tempo, ou de existir em multiplas dimensdes temporais. (Entrevistador deve
registrar o exemplo.) NB: Sentimentos de reduplicacdo, loop, ou repeticdo séo
distintos de déja vu (subitem 5.5), que descreve uma sensacdo geral de ter ja
experienciado as coisas antes, e tambem de recorréncia de estimulos ou objetos
(itens 1.1.3 e 1.9.4); neste caso, segmentos inteiros de tempo ou sequéncias de
experiéncias ou acontecimentos parecem estar a repetir-se a eles proprios.

* "O tempo tem algo que mudou. Nao deveria ser da forma em que esta. Nao sei de que
maneira." [33]

* "Pensava que estava a controlar o tempo. Pensava que estava aqui e numa dimensao
diferente a0 mesmo tempo." [33]

* "O tempo voltando a0 mesmo momento, vezes sem conta.” [34]

« "... n30 era sO o tempo que se repetia outra vez.... Um tempo estranho brotou. Tudo

estava confuso, a toa, e sentia-me contraido em mim proéprio.” [29]

2.4 Perturbacao da antecipacao

O sentido normal de iminéncia, de direcionamento para um futuro imediato
antecipado esta de algum modo alterado ou perturbado. A énfase aqui parece
estar no enfraquecimento dos aspectos protensionais e/ ou retencionais normais

da experiéncia temporal [6, 31].

83
Psicopatologia Fenomenoldgica Contemporénea - EAWE, 2018;7(2): 46-146



2.4.1 Antecipagdo permanente

A sensacdo de que algo muito importante (embora talvez ndo identificavel) esta
sempre prestes a acontecer - de "algo iminente"”, de "viver num eterno e prenhe
‘agora™ ou de "um estado de suspense.” [21, 28] (também chamado de experiéncia
ante festum [35] ou trema [36]). NB: Ao contrério de 5.14, Humor revelador ou
pseudorrevelador, em que os objetos no mundo ou a experiéncia do mundo como
um todo assumem um sentimento de estranheza ou de um carater especial, a
Antecipacdo perpétua tem um foco especificamente temporal (imediatez,
iminéncia).

* "Entdo, tudo parecia parar, ficar a espera, prender a respiragdo, num estado de extrema

tensdo... algo parecia estar prestes a acontecer, alguma catastrofe extraordinaria." [18]

2.4.2 Surpresa constante devido a incapacidade de antecipar acontecimentos
futuros

O sujeito experiencia uma sensacdo pervasiva de novidade, surpresa ou
ansiedade em torno de acontecimentos que, normalmente, ndo desencadeariam
tal resposta (ja que seriam expectaveis) - como se ndo experienciasse nenhuma
continuidade com o passado, nenhuma "retro-continuidade™, mas sem a perda de
memoria, no sentido usual. [37] O sujeito pode descrevé-lo como se 0 mundo
estivesse constantemente a "comecar de novo". NB: Ao contrario de 5.6,
Experiéncias jamais vu, este item ndo precisa envolver uma sensacao distinta e
inquietante de se estar perante algo que deveria ser familiar e ndo é; além disso,
geralmente envolve uma experiéncia mais continua, em andamento, contrastando
com as experiéncias relativamente discretas, tipicas do jamais vu.

* "E tudo era novo para mim, tudo aquilo era novo para mim." [37]

» Todas as manhas, "uma vez mais, tudo [parecia] sempre completamente diferente." [37]

2.4.3 Sentimento de que "qualquer coisa pode acontecer"

Com uma diminuicdo da resposta emocional associada. N&do se trata apenas do
sentimento comum de um futuro desconhecido, mas antes de que todos os
acontecimentos possiveis de se desenrolar parecem igualmente provaveis ou
improvaveis, como se a habitual continuidade ou previsibilidade do mundo

estivessem ausentes e quase tudo se pudesse passar em seguida. Portanto, a
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antecipacdo normal em relagdo a acontecimentos iminentes, e qualquer resposta
emocional relacionada (por exemplo, surpresa ou prazer antecipado) séo

X3

impossiveis. O sujeito pode notar a auséncia de “‘nervosismo antecipatdrio’ ou de
‘ansiedade’”. Pode incluir a sensac¢do de que as leis da natureza, o0 senso comum,
ou um fluxo coerente ou desenvolvimento de acontecimentos ja ndo se aplicam;
nesse caso, assinalar também 6.2.2, Liberdade conceptual/ Qualquer coisa serve.

* "Por um lado, tenho esta estranha sensa¢do de que qualquer coisa pode estar ao virar da
esquina - monstros, o fim do mundo - por outro, tudo fica assim tipo ‘e ai?’. Ndo ha
sentimentos de ansiedade, como se poderia esperar. Reparei nisto, e muitas vezes me
pergunto por que é que essas possibilidades que normalmente assustam as pessoas, nao
tém nenhum impacto sobre mim." (Dados ndo publicados) (Considerar também 5.17.1,

Vazio, entorpecimento, indiferenca)

2.4.4 Colapso da protensdo (orientacao/direcdo para o futuro)

O sujeito relata uma perda da antecipacdo imediata: a sensacdo de que é
impossivel mover-se naturalmente para o futuro iminente. (Aqui, a questdo diz
respeito a nocdo de tempo fluindo dinamicamente para o instante seguinte, ndo as
expectativas relativas a um periodo de tempo futuro imaginado, como em 2.5.1,
O futuro parece inexistente.) Também pode existir uma sensacdo de
aprisionamento no presente (veja o item 2.3.4, Sentir-se limitado ao momento
presente), ou até mesmo de se ser arrastado ou sugado para o passado (vide item
2.6.6, Intromissdo do passado).

» "Tudo a minha volta estd imdvel e congelado...Vejo o futuro apenas como uma repeticao
do passado." [38]

2.5 Perturbacéo da consciéncia do futuro esperado *

O futuro imaginado ou concebido (como tal, distinto do futuro
imediato/iminente da protensdo) €é experimentado como irrelevante ou
inexistente, como altamente ameacador, como anormalmente conhecido ou

entdo ndo revelado com antecedéncia.

2.5.1 O futuro parece inexistente. *
O sujeito € incapaz de pensar, imaginar ou apenas conceber a possibilidade de

um periodo de tempo futuro (situacdo distinta da falta de sensacdo imediata de
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movimento em dire¢do ou para 0 préximo momento, como em 2.4.4., Colapso da
protensdo). Pode, ou ndo, ser experienciado como angustiante para o sujeito.

* "Nao sou capaz de ver o futuro, € como Se ndo houvesse nenhum. Acho que tudo vai
parar agora e amanha ndo havera nada de nada." [14]

* "[Sinto-me] muito desconectado de tudo o que possa acontecer no futuro... mesmo que
saiba 0 que estou fazendo agora, ndo consigo tornar o meu futuro pessoal, como por
exemplo... serd que vou jantar? Tenho que ter um plano especifico na minha mente para
que o sinta como real. E como ndo posso prever este tipo de coisas, simplesmente ndo me
sinto ligado ao futuro." (Dados néo publicados)

« "As vezes parece-me... que ndo ha um futuro para mim. N&o sei como explica-lo. Tipo
como quando é que o futuro continua por si e eu fico parado/para tras." (Dados nao

publicados)

2.5.2 O futuro parece néo ter importancia ou ser irrelevante *
Os acontecimentos futuros parecem desprovidos de qualquer significado ou
carga emocional. O sujeito pode relatar sentir-se "indiferente” ou "apatico” em

relacdo a acontecimentos futuros esperados.

2.5.3 O futuro parece ameagador *

O sujeito diz experienciar o futuro como sendo ameagador ou esmagador, muitas
vezes ao ponto de constituir um perigo para a sua propria existéncia. Pode
descrever varios comportamentos ou técnicas usados para evitar pensar no futuro.
* O sujeito relata sentimento de um futuro cheio de "prazos até aos quais teria que fazer
certas coisas sendo tudo iria parar.”" (Dados nao publicados)

« "O futuro estava bloqueado [para o paciente] pela convic¢do de um evento destrutivo e
aterrorizante [a sua execucdo]. Esta conviccdo dominava completamente as suas

perspectivas."” [29]

2.5.4 Premonicdes *

O sujeito descreve que, de algum modo, sabia 0 que ia acontecer antes que
acontecesse. Isto pode variar de uma pista ou sensacdo de saber quais 0s eventos
que vao ocorrer, a sensacao de saber detalhes exatos sobre eventos futuros.

* "Senti que algo bom ia acontecer comigo." [28]
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2.6 Experiéncia de memdrias ou do passado perturbada

O passado recordado é sentido de alguma forma alterado, seja excessivamente
desligado, vago ou obscuro, desaparecido, excessivamente acelerado ou

lentificado, desconexo ou intrusivo.

2.6.1 O passado parece segregado *

O sujeito sente-se dissociado de memorias passadas, como se 0 passado estivesse
profundamente desconectado ou ndo relacionado com o momento presente
(existindo de alguma forma, como um "tempo antes do tempo™), ou como se 0s
acontecimentos passados, na realidade, nunca tivessem passado com ele proprio
(teriam sido apenas imaginados ou sonhados, por exemplo).

* "Estava desligado do meu proprio passado, como se nunca tivesse sido assim, tdo cheio
de sombras... como se a vida tivesse comecado s6 agora ..." [14]

* "[O passado ¢ sentido] como algo que ja foi lido num livro ou num romance, mas nunca

realmente experienciado por si proprio." (Dados ndo publicados)

2.6.2 O passado parece vago ou obscuro*
Portanto, é dificil de lembrar. O sujeito pode descrever o passado como "perdido

numa névoa."

2.6.3 O passado desaparece ou parece inexistente *

O sujeito ndo é, de todo, capaz de se recordar das experiéncias passadas e pode
sentir que o passado nunca ocorreu realmente.

* "Por vezes [o passado] parece simplesmente ndo existir, portanto, uma memoria, tipo o
meu terapeuta pode dizer-me que alguma coisa aconteceu, e eu vou pensar ok, isso existe
porque estd me falando sobre isso agora, ndo porque tenha realmente acontecido... As
vezes acho que nunca fui uma crianca, nunca tive uma infancia, nunca tive um passado.”

(dados nédo publicados)

2.6.4 O passado parece acelerado *

Retrospectivamente, as memdrias do passado parecem de alguma forma
condensadas, como se uma sequéncia de acontecimentos de longa duracao tivesse
ocorrido ao longo de um periodo muito curto de tempo, ou como se 0S

acontecimentos tivessem sido de alguma forma acelerados.
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* "Meses e anos voam com velocidade excessiva. [Um] sujeito sentia que um passado de
vinte e nove anos tinha durado apenas quatro anos no maximo, e os intervalos de tempo

menores dentro deste periodo teriam sido correspondentemente encurtados. "[14]

2.6.5 O passado parece mais lento *

O sujeito sente que memdrias passadas estdo prolongadas, ou que 0s
acontecimentos ocorreram ao longo de um periodo de tempo muito mais longo do
que o real.

* "A minha propria memoria da-me a impressao de que este periodo de tempo, 3-4 meses
pelos calculos normais, era imensamente longo para mim, como se cada noite tivesse a

duracgdo de séculos." [14]

2.6.6 Intromissao do passado *

O presente, e até mesmo o futuro, do sujeito sdo sentidos como de alguma forma
esmagados ou superados pelo seu passado, como se ele ja ndo fosse capaz de
pensar em outra coisa, ou nada mais parecesse real em comparagéao.

» "Ndo ha mais presente, apenas uma referéncia para trds, para o passado; o futuro

continua encolhendo - o passado € tdo intrusivo, envolve-me, puxa-me para trés." [14]

2.6.7 Erosdo da distin¢do entre passado e presente *

O sujeito esta inseguro sobre se esté a recordar algo do passado ou a realmente
vivé-lo no momento presente. Pode existir uma sensagéo de opressao pelo passado,
mas aqui (ao contrario do subtipo 2.6.6, Intromissdo do passado, ou 5.5,
Experiéncias déja vu), parece haver alguma confusdo em torno do passado versus
presente.

* "Pelo tempo parecia que eu estava de volta ao passado, e ndo o tempo de hoje." [15]

2.6.8 Vivéncia de Desarticulacao do passado

Os acontecimentos passados aparecem, em retrospectiva, como desconexos,
desarticulados, ou fora de sequéncia, em vez de uma série sensata de eventos.

* "Sinto como se tivesse perdido a continuidade que ligava os acontecimentos no meu
passado. Em vez de uma série de acontecimentos ligados por continuidade, 0 meu

passado parece apenas feito de fragmentos desconexos." [22]
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« "...entdo o passado deu meia-volta... tudo ficou entrelagado, mas de nenhuma maneira
compreensivel; tudo encolheu, caiu em conjunto, empacotado."” [14]
* "Quando a visita terminou, poderia muito bem ter acontecido ontem. J& ndo podia

organizé-la, para que pudesse saber onde pertencia. "[29]

3. Outras pessoas

Descrigdo Geral: Os 14 itens no Dominio 3 referem-se a anomalias na experiéncia
subjetiva de outros seres humanos ou do mundo interpessoal. Centram-se nas
experiéncias de interagdo social, na empatia ou falta desta, nos limites interpessoais do
eu e na forma como o sujeito vive o aspecto geral dos outros, o sentimento que lhes
associa e que influéncia Ihes atribui. As experiéncias que se centram na comunicacao

linguistica (palavras, frases, ou o discurso) estéo incluidas no Dominio 4: Linguagem.

3.1 Falta de compreenséo social ou sintonia interpessoal (hipossintonia) (~BS
A.7.1, ~EASE 2.12)

Um sentimento de distancia extrema e desprendimento dos outros, envolvendo

a sensacao de que 0s movimentos, gestos ou discurso ndo estdo coordenados
com os das outras pessoas, de uma falta de sintonia ndo-verbal e, em particular,
do senso comum social (dificuldade em compreender ou aderir as "regras do
jogo™). Pode ser experienciado como uma perda da espontaneidade ou
ressonancia no envolvimento com o mundo social, e/ou como uma forma hiper-
reflexiva de autoconsciéncia ou ainda como um sentimento de alienacdo do seu
proprio comportamento ou experiéncia. Este item significa mais do que um
sentimento de se “estar dessincronizado” com os outros devido a formas de
ansiedade social ou depressdo, em que as regras do senso comum sociais estao
mantidas. Nao esta restrito a pessoas ou situacdes especificas e envolve um
sentimento generalizado (embora ndo necessariamente constante) de

afastamento de quase todas as pessoas.

3.1.1 Perda do senso comum social
Sentimento de incapacidade de uma apreensdo natural ou a compreensao

espontanea do comportamento das outras pessoas ou do encontro social.
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* "As pessoas movem-se de forma estranha... fazem gestos, movimentos sem sentido."
[30]

* "Eu simplesmente ndo consigo entender o que os outros fazem." [39]

3.1.2 Perda de sintonia proprioceptiva/corporal

O sujeito descreve um sentimento maioritariamente fisico de ser desajeitado ou
estar dessincronizado com as outras pessoas.

* "O meu primo acabou de ter um bebé, e sinto-me muito feliz, mas sou obrigado a pensar
como estou mostrando este sentimento... ndo tenho a reacdo automatica as coisas como
as outras pessoas tém." (Dados ndo publicados)

« "As vezes, ¢ dificil mover-me ou fazer coisas naturalmente. Entdo, quando estou a jantar
com outras pessoas e quero beber a bebida do meu copo, tenho de ter atengdo as outras

pessoas que o estdo a fazer" (Dados ndo publicados)

3.1.3 Dificuldade especifica em compreender a comunicagdo nao-verbal

O sujeito tem dificuldade em compreender a comunicagao ndo-verbal, ou percebe
que compreende erradamente gestos ou expressdes faciais dos outros.

» "Os gestos dos outros parecem-me muitas vezes estranhos... porque estou realmente
atento aos movimentos deles." (Dados ndo publicados)

* "Estou, de facto, demasiado atento ou critico ou até curioso em relacdo a linguagem
corporal. Como por exemplo ... se eu estivesse a caminhar na direcdo de alguém que
estivesse a se afastar de mim, seria facil eu considerar que eles estavam a se afastar de

mim intencionalmente." (Dados ndo publicados)

3.2 Sentimento de distancia dos outros * (~ EASE 2.4.1)

Sensacdo de estar separado, a parte, desligado, ou profundamente distante das
outras pessoas, de ndo estar envolvido, mas observando os outros a distancia,
como um espectador contemplativo, sem uma ligacdo emocional espontanea.
NB: Este item pode associar-se ou ndo a uma reducdo da sensacdo de sintonia
interpessoal (ver item 3.1), constituindo assim também uma sensacdo de
estranheza ou incapacidade de compreender o significado de situacdes

interpessoais.

* "Eu isolei-me dos outros e fiquei fechado em mim mesmao." [40]
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* "Sinto um painel de vidro entre mim e a humanidade". [22]

* "Uma parede de vacuo isola-me das pessoas.” [21]

3.3 Estratégias intelectuais/idiossincraticas de compreender o0s outros

O sujeito depende de observacgdes racionais ou de métodos intelectualizados e
baseados em regras para compreender e responder aos outros, devido a um
sentimento de incapacidade de compreender de forma imediata as interagdes
sociais do dia a dia.

3.3.1 Contemplagéo alienada do comportamento dos outros

O sujeito tem consciéncia de observar os outros, de forma a compreender as
situagdes sociais e a perceber como viver (copiando os outros ou descobrindo a
formula segundo a qual se comportam - neste Gltimo caso deve ser considerada
também o subtipo 2, Estruturacdo matematica/algoritmica da compreenséo
social). Pode envolver um sentimento de que se é um estudioso envolvido na
tarefa de observagao "etologica” das outras pessoas ou na analise "cientifica” de
sistemas ou maquinas “inteligentes”.

* "Sou como um imperador na minha piramide. Ndo estou envolvido no mundo, estou de
fora a observa-lo para compreender os segredos do seu funcionamento."” [41]

* "Os outros sabem as regras; eu tenho que estuda-las." [41]

* "Quando eu era crianga, costumava olhar para os outros para saber quando é que era

suposto estar contente ou estar triste." [39]

3.3.2 Estruturacdo matematica/algoritmica da compreenséo/interagéo social

O sujeito tenta compreender ou responder aos encontros sociais descobrindo ou
criando uma férmula algoritmica explicita ou um conjunto de regras. Pode
parecer movido por uma curiosidade teorica ou por uma tentativa de fazer face a
realidade; pode sentir-se bem ou malsucedido.

* "Devo eu resolver os algoritmos para falar com ele.” [39]

* "As pessoas tém um sistema. Eu tento compreendé-lo. Mas ndo consigo entender nada."”
[39]

3.4 Sentimento de inferioridade, critica ou de desconfianca em relacdo aos
outros*
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Sensacgédo de extrema dificuldade em estabelecer relagcéo ou sentir-se seguro
com os outros por um sentimento de inferioridade ou experiéncia de hostilidade

por parte dos outros.

3.4.1 Sentimento de inseguranca propria, juizo critico de si mesmo *
Normalmente com sentimento de inferioridade em relacdo aos outros ou de
consciéncia exacerbada dos préprios defeitos ou de uma inabilidade na interacéo
com 0S outros.

« O sujeito pergunta-se a si proprio: "Por que é que eu tenho que pensar tanto sobre todas
as pequenas coisas que faco?” e "Sera que estou a fazer a coisa certa? Estarei a fazer o

que outros considerariam aceitavel?" (Dados ndo publicados)

3.4.2 Sentimentos de “paranoOia social” ou de ansiedade social *

Sensacdo de que os outros estdo estranhamente centrados em si, quer
comentando, ajuizando ou simplesmente mirando-o de uma forma que faz com
gue 0 sujeito se sinta autoconsciente, culpado, envergonhado ou ansioso. O
sujeito pode sentir-se especialmente vulneravel ou desestabilizado pelo olhar
critico ou pelas atitudes dos outros. NB: este item pode ser semelhante, ou
concorrente, com os itens 5.12, “Paranoia” ontologica/lnseguranca propria
generalizada ou com o0 6.10, Sentimento de centralidade, e podem ser inquiridos
juntamente com estes.

* "Eu convenci-me que... toda a gente que me via sabia instintivamente que eu tinha uma
incapacidade social... como se as pessoas quando se encontram comigo me tratassem com
normalidade, mas na realidade estivessem a fingir e depois se rissem nas minhas costas
guando eu me fosse embora." [42]

« "Eu sinto sempre quando entro numa sala que as pessoas estéo a olhar para mim, a falar
sobre mim, e conseguem saber 0 que eu estou a pensar. Sabem quao estupido eu fui no
meu passado.”" (Dados ndo publicados) (Considerar também o item 6.10, Sentimento de

centralidade)

3.4.3 Desconfianca pervasiva das outras pessoas *
O sujeito tem uma sensacao geral de que os outros ndo sdo de confianca ou que
Ihe desejam algum tipo de mal. Pode ou ndo incluir uma sensacdo de paranoia

(subtipo 2) de que os outros estdo focalizados em si de forma pouco comum.
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* "Assusto-me quando entro em contato com outras pessoas. Elas podem fazer-me mal.
ll[43]

3.5 Angustia / Aflicao por inseguranca social generalizada (~ BS A.8.2)

A mera presenga de outras pessoas € vivida como pesada, estressante ou mesmo
insuportavel. Tipicamente envolve uma sensagdo de vulnerabilidade/
inseguranca ontoldgica béasica mais profunda que vergonha, culpa ou
sentimento de inferioridade social - como se o self se tivesse tornado instavel e
vulneravel a ser destruido ou aniquilado pelos outros. Pode envolver emogdes,
afetos negativos ou sensagdes corporais estranhas desencadeadas pelos contatos

interpessoais.

* "Embora eu goste de companhia, recentemente as conversas tornaram-Se cansativas,
estressantes. Até falar com os outros parece afetar-me." [1]
» "Estar com pessoas desencadeia-me uma crise emocional.” [39]

* "Quando as pessoas ficam muito perto de mim eu sinto-me nervoso." [39]

3.6 Interferéncia por vozes *

O sujeito sente-se incapaz de participar em situacGes sociais devido a vozes

(alucinagbes ou imaginadas) que o distraem ou desorganizam.

* "Lidar com as trés [vozes] juntas... 0 som era mesmo tremendo. Eu ndo conseguia
pensar... ndo conseguia concentrar-me, nem fazer certas tarefas pois estavam sempre a

falar comigo™ (Dados ndo publicados)

3.7 Perturbacao da demarcacéao eu-outro (= EASE 4.1)

O sujeito sente que o seu sentido basico de independéncia ou a distanciacdo
entre si e 0 outro foram quebrados ou se tornaram muito mais fluidos do que o
normal. Pode envolver sentimentos intensos de empatia, de abertura, de
controle, de fusdo ou confusdo entre si e o outro - quer fisicos, quer

psicoldgicos, quer relacionados com a sua identidade.

3.7.1 Hipersintonia
O sujeito sente que pode “ler” ou compreender a mente dos outros de uma forma

direta, como se tivesse acesso imediato a consciéncia do outro, por exemplo
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quando essa pessoa esta em siléncio ou tendo acesso ao “verdadeiro significado”
das palavras do outro quando este afirma o oposto (excluindo-se a utilizacéo de
ironia, etc.).

* "Eu sofro de empatia e identificacdo extremas." [43]

3.7.2 Influéncia incomum sobre 0s outros

O sujeito sente-se capaz de controlar os pensamentos, sentimentos ou a¢6es dos
outros, de uma forma imediata ou ndo natural (e ndo apenas por meio de formas
normais de influéncia).

« "As pessoas para quem eu olho, eu fago com que elas fiquem com 0s meus proprios
pensamentos.” [44]

* "O meu raio de radar sempre me deu imenso prazer... Sou capaz de o langar ou recolher
de acordo com a minha vontade... de o mover para dentro dos meus olhos e olhar
furiosamente para um inimigo qualquer, e ele vai ficar palido, assustado e afastar-se de
mim." [45]

3.7.3 Abertura patoldgica

O sujeito sente que 0s seus pensamentos, sentimentos ou a sua alma/self estao de
certa forma expostos, e que 0s outros conseguem entrar ou conhecer diretamente
0s conteudos da sua mente.

« "E como se eu tivesse um buraco... as vezes é como se eles entrassem dentro de mim
atraveés dele." [43]

* "Eu sinto as pessoas a entrarem dentro de mim." [43]

3.7.4 Experiéncia de ser controlado

O sujeito sente que 0s seus pensamentos, sentimentos ou agdes sdo controlados
pelos outros (de uma forma especial, como no subtipo 2).

» "Ha pensamentos que se impdem quando aparecem na minha cabega, e estdo sempre na
parte detrds da cabeca, na verdade, perto do tronco cerebral, e parece que estou a ser
dominado por uma sensa¢ao estranha de fazer coisas que eu nao quero fazer.” (dados nao
publicados)

« "... 0s vizinhos podiam ler a sua mente, fazé-la ir no caminho errado na rua para impedi-
la de ver homens e fazé-la pensar pensamentos violentos porque percebiam que ela

gostava de homens." [33] (também marcar subtipo 3, a abertura patol6gica)
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3.7.5 Limites psicolégicos fluidos ou fundidos

O sujeito sente que a sua mente é invadida, misturada ou penetrada, como se
experienciasse 0s pensamentos, sentimentos ou memdarias de outras pessoas, ou
se sentisse inseguro sobre a quem pertenciam as experiéncias - experiéncias
normalmente desagradaveis ou desencadeadoras de ansiedade, frequentemente
com incerteza ou confusdo quanto aos limites psicoldgicos.

« "Gradualmente deixei de distinguir quanto de mim estd em mim e quanto ja estaria nos
outros." [22]

* "As pessoas parecem torturar a minha mente. Ha espiritos a saltar para a minha mente.
Parece que formas de telepatia estdo envolvidas nisto." [33]

« "Sinto 0s estados mentais dos outros e ja ndo consigo encontrar-me a mim proprio." [43]

3.7.6 Fuséo universal

O sujeito sente como se as pessoas simplesmente ndo existissem como individuos
distintos, mas como se de alguma forma elas estivessem fundidas, com um
funcionamento similar a mentalidade de colmeia ou com uma consciéncia
unificada.

» "Eu sinto-me imerso na torrente dos humanos." [43] (traducdo alterada)

3.7.7 Incerteza sobre atitudes ou identidade pessoais *

O sujeito sente-se confuso sobre a sua identidade, atitudes ou preferéncias na
presenca de outras pessoas, como se fosse incapaz de resistir a conformar-se ou
incapaz de manter perspectivas autbnomas separadas. O problema aqui diz
respeito a autenticidade das suas proprias opinides e atitudes ou a confianca que
tem nelas (e ndo ao proprio sentido de ter ou viver experiéncias pessoais).

* "Se estou com a minha mae, comporto-me mais como a minha méae; se estou com a

minha irmd, sinto-me mais como a minha irma." (Dados ndo publicados)

3.7.8 Incerteza quanto aos limites fisicos (~EASE 4.3)
O sujeito sente-se confuso quanto aos limites ou a diferenciacdo das suas
caracteristicas fisicas ou das suas partes do corpo e as de outras pessoas.

« "Tento sempre evitar contatos fisicos, ja que quando as pessoas me tocam eu sinto que

elas penetram dentro de mim." [43]
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* "Os corpos das outras pessoas misturam-se com o dela."” [46]
» Um paciente referindo-se as outras pessoas na enfermaria disse: “Estavam todos em
movimento, correndo para dentro da minha cabeca... balangavam-se em circulos,

empurrando-me a cabeca para fora." [47]

3.7.9 Experiéncia de ser imitado (= BS C.1.18)

O sujeito sente como se as outras pessoas estivessem a imitar 0s seus movimentos
e acOes ou talvez a fazer piada de sua forma de agir com imitagdes exageradas. A
imitacdo € vivida como tendo uma qualidade peculiar, estranha ou fora do normal.
NB: Ao contrério do item 5.13.4, Pseudomovimentos de objetos e pessoas, em
que O sujeito tem a sensacdo de que as pessoas estdo imita-lo ou espelha-lo
intencionalmente.

« "Quando estava a espera do comboio, vi um tipo na plataforma do outro lado, e tive a
impresséo que ele estava a fazer exatamente 0 mesmo que eu, como se fosse a minha
imagem no espelho.” [1]

« "A medida que ela viu um grupo de passageiros a sair do autocarro teve a sensacao que

eles estariam a gozar representando-a.”>" [2]

3.8 Dificuldades com o olhar

Sentimento de dificuldade ou desconforto no contato visual. O sujeito apercebe-
se particularmente do contato visual ou do olhar dos outros, sentindo-se

intrigado ou enervado e tentado a analisa-lo.

3.8.1 Intromisséo do olhar do outro

O olhar da outra pessoa € visto como penetrante e intrusivo, talvez até mesmo
dificil de suportar. O sujeito pode descrever ter de desviar o olhar ou olhar para
baixo para ndo se perder.

* "Vejo o olhar das outras pessoas como perfurantes, como se me estivesse a esfaquear."
(Dados nao publicados)

» "Quando olho nos olhos dos outros, sinto-os como muito fortes, quase impossiveis de

suportar." (Dados ndo publicados)

15 Na variagio linguistica brasileira, a tradugdo poderia ser: “A medida que ela viu um grupo de
passageiros saindo do 6nibus, teve a sensagao que eles estavam fazendo piada imitando-a.”
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3.8.2 Sentimento de exposicdo ao ser olhado nos olhos (~ EASE 4.5)

O sujeito sente-se exposto ou & mercé pois a sua vida interior € revelada quando
é olhado pelos outros nos olhos, ficando com acesso imediato as suas emocdes e
pensamentos. Pode ter uma qualidade somatica/fisica, como se os olhos pudessem
ser fisicamente penetrados.

* "Quando alguém olha para mim, sinto-me exposto. Fico embaracado quando o outro

consegue literalmente ver o que se passa no meu interior.”" (Dados ndo publicados)

3.8.3 Intromisséo do proprio olhar

O sujeito sente o seu proprio olhar como penetrante e perturbador para outras
pessoas, como se transmitindo algo mau ou desagradavel, talvez ‘“‘energia”
negativa por meio dos olhos.

* "Eu sinto constantemente que espalho energia negativa por meio dos olhos." (Dados ndo
publicados)

« "As vezes sinto que as pessoas ficam irritadas e inquietas quando fago contato visual
com elas." (Dados ndo publicados)

» "Preocupa-me que ao olhar para as pessoas as possa ferir de alguma forma." (Dados ndo

publicados)

3.8.4 Desumanizagéo dos Olhos dos Outros

Pode haver um sentido que, olhando nos olhos dos outros, persuada o sujeito a
pensar que nao estao realmente vivos ou conscientes, e/ou tenham uma qualidade
desconcertantemente tipo-objeto ou material. Olhos ou globos oculares de outra
pessoa (ou do préprio, vistos num espelho) podem parecer, por exemplo tipo
“berlindes'® estranhos” ou como tendo um brilho desconcertante “estilo vidro” ou

“metalico”.

3.8.5 Olhos como Portais Cosmicos
O sujeito descreve um sentido desconcertante (uncanny) de que os olhos dos
outros (ou do préprio, vistos num espelho) se abrem para dimensdes “misticas”;

“cosmicas” ou “espaciais’.

16 A expressdo, na variedade linguistica brasileira, se refere a “bolas de gude estranhas™.
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3.8.6 Inquietacdo Inespecifica do Olhar

O sujeito sente uma inquietacdo e ansiedade inespecificas enquanto estabelece
contato visual com outra pessoa, mas é incapaz de especificar por qué. Prefere
ndo olhar nos olhos dos outros.

* “Quando estabeleco contato visual com alguém, sinto-me inquieto. Ndo consigo
descrever exatamente por qué, mas me sinto impelido a evita-lo ou pelo menos a olhar
para outro lado.” (Contetido nao publicado).

* “Quando olho alguém nos olhos sinto vibragdes estranhas dentro de mim”. [43]

* “Nunca fui capaz de aguentar o olhar dos outros”. [37]

3.9 Despersonalizagdo dos Outros

As outras pessoas sdo experienciadas ndao como seres humanos vivos e
respirantes, mas como de algum modo mortos, irreais, ilusorios ou mecanicos.
Pode ser selecionado mais do que um subtipo. NB: Se outros objetos ou
situacOes sdo incluidos neste sentimento, devera avaliar-se apropriadamente o

subtipo 5.1, Desrealizacdo do mundo.

3.9.1 As Pessoas Parecem Mortas*

As pessoas vivas tém uma qualidade especificamente cadavérica. Esta envolve
um sentimento forte da mortandade dos outros e pode ou ndo implicar uma
conviccao de que o sujeito esta, de facto, morto (como no delirio de Cotard).

* “As pessoas pareciam estranhas como se estivessem mortas.” [15]

* “As coisas estavam mal. Era como se estivesse no submundo. Foi como um sonho. Tudo
0 que podia ver eram pessoas em um carro. Elas pareciam fantasmas, estatuas,
monumentos, como que cremadas.” [33] (pontuar/marcar 5.1.3, Perda de vitalidade/

Inanimacgéo *)

3.9.2 As Pessoas Parecem Irreais/Falsas/Ilusorias

O sujeito percepciona as outras pessoas como se fossem artificiais,
estranhamente fraudulentas, ou como coépias delas mesmo (ainda que néo
disfarcadas; ver 3.12.3, Pessoas parecem disfarcadas*, abaixo). Podem parecer
também como se nao fizessem parte da realidade normal objetiva/intersubjetiva
ou, em vez disso, subjetivizadas, por exemplo, parecendo miticas, ficcionais ou
imaginarias.
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* “As pessoas parecem-me diminuidas em tamanho e feitas de papel ou algoddo, como

pequenas pecas de xadrez em papel maché.” [Conteido ndo publicado].

3.9.3 As pessoas parecem mecanicas

O sujeito percepciona as outras pessoas como se fossem maquinas e por isso
desprovidas de vitalidade, subjetividade ou vida interior.

* “Ela parece... um manequim movido por um mecanismo, falando como um autémato...

os movimentos estdo desprovidos de emogdo ou sentimento.” [18]

3.10 As pessoas sdo dominadas por uma caracteristica Unica

O carécter ou aparéncia de uma outra pessoa parece completamente definido
por uma Unica caracteristica em particular ou limitado a ela, como se a pessoa
Ihe fosse inseparavel, completamente resumida ou revelada por ela, como a

forma do nariz, 0 modo de andar, o gesto tipico ou 0 comentario.

* “Sempre que estou com outras pessoas, olho para 0 modo como posicionam 0s pés:
estdo virados para dentro, fora, ou completamente retos. O posicionamento dos pés conta-
me quem sdo eles e em que acreditam.” [Contetido ndo publicado]

* “As cores das roupas que as pessoas vestem contam-me uma tremenda quantidade de

coisas sobre os seus valores ¢ aquilo em que acreditam.” [Contetido ndo publicado]

3.11 Intensidade aumentada, vivacidade, ou realidade dos outros*

As pessoas sao experienciadas como de alguma maneira mais intensas, vivas
ou reais que o habitual, de um modo que parece anormal, desconcertante

(uncanny) ou ndo completamente humano.

» Uma informante relatou que experienciava 0s outros como “deuses, manifestagdes
(faces) de um s6 deus [ou] de poderes sobre-humano™; ela descreveu “aumentos no
dinamismo metafisico, animismo universal, ressonancia emocional, determinagao

humana e/ou divina.” [48]

3.12 Alteracdes na qualidade ou tom da aparéncia dos outros

A aparéncia das pessoas, ou 0 modo como esta € experienciada, € alterada de

uma forma estranha ou desconcertante (uncanny).

3.12.1 As pessoas parecem familiares de um modo estranho

99
Psicopatologia Fenomenoldgica Contemporénea - EAWE, 2018;7(2): 46-146



As pessoas desconhecidas ao sujeito parecem familiares de um modo estranho ou
desconcertante (uncanny). NB: Se objetos ndo humanos, situagdes ou eventos
estdo também incluidos neste sentimento, pontuar também 5.5, Experiéncias deja
Vu.

« “A paciente relatou que ndo conseguia deixar de notar que via caras na clinica que tinha

visto ja em casa algumas semanas antes.” [14]

3.12.2 As pessoas parecem ndo familiares de um modo estranho

As pessoas que sdo, de facto, familiares ao sujeito, e cuja aparéncia é
reconhecida, tém ainda assim uma qualidade n&o-familiar impressionante. Tal
pode ou ndo implicar a conviccdo de que os outros individuos deverdo ser na
verdade uma pessoa desconhecida, talvez disfarcada como intimo (neste caso
deverd ser também pontuado 3.12.3 Pessoas parecem disfarcadas*). NB: Se
objetos ndo humanos, situacbes ou eventos estdo também incluidos neste
sentimento, pontuar 5.6, Experiéncias jamais vu.

* “Conhego-lhe 0 nome e tudo sobre ela, e ainda assim ela aparecia-me como estranha,

irreal, como uma estatua... Eu estava na presencga de uma estranha.” [18] (pontuar também

3.9, Despersonalizacdo dos outros)

3.12.3 As pessoas parecem disfarcadas *

As pessoas parecem estar de algum modo a esconder ou a cobrir a sua verdadeira
identidade. O sujeito pode experienciar este item em combinacdo com (e
especialmente como explicacdo para) a despersonalizacdo e alteracbes na
familiaridade. O sujeito pode falar de pessoas “andando incdgnitas” ou de algum

modo “pretendendo” ser alguém que nédo sao.

3.12.4 As pessoas parecem estranhamente ameacadoras™

Ha algo na aparéncia das pessoas que é gqualitativamente estranho/perturbador,
parecendo indicar que os outros sdo de alguma forma ameacadores. NB: Pode
ser combinado com os itens 3.4.2, Sentimento de paranoia social ou ansiedade
social*, e 3.4.3, Desconfianca pervasiva dos outros.

* "Ele apercebeu-se de um comportamento estranho num familiar que o fez sentir-se
estranho... Um transeunte olhou-o também com um olhar penetrante, poderia ser um
detetive." [14]
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3.12.5 Mudangas gerais/inespecificas na aparéncia fisica de outros (= BS C.2.3.5)
O sujeito identifica as caracteristicas fisicas, tais como o rosto e corpo, de outras
pessoas como alterados, distorcidas, deformadas, ou estranhamente n&o-
naturais. Por exemplo, a cor ou a aparéncia do rosto, dos olhos, ou do cabelo
podem parecer alteradas, embora ndo necessariamente de uma forma literal.

* "As pessoas pareciam demasiado gordas ou magras, de alguma forma desfigurada e ndo
como pareceriam normalmente.” [1]

* “Os rostos [das pessoas] rearranjam-Se por vezes se olhassem para elas demasiado
tempo e eu perco o fio ao que estdo a dizer. Tornam-se muito caleidoscdpicos. E os rostos
comegam a rearranjar-se:” [Contetudo néo publicado]

* “Os olhos do meu marido mudaram de um azul brilhante para um castanho escuro.” [1]

3.13 As pessoas parecem comunicar algo especial ou incomum (para la do 6bvio)
(~BS C.1.17)

Refere-se ao sentimento de que as outras pessoas estdo a insinuar ou transmitir

alguma mensagem especial, muitas vezes dirigida para, ou destinada ao
sujeito. O que as pessoas querem dizer pode ser bastante distante de que elas
realmente estdo a dizer. O sujeito pode ou ndo ser capaz de identificar o

conteddo ou o significado da mensagem.

3.13.1 Significado paranoide*

A comunicacdo especial é experienciada como indicando desagrado, critica,
acusacao, intencdo malévola, ou como conspirativa contra o sujeito.

» "Estavam todos a usar jogos de linguagem... de forma a perseguirem-me... as pessoas
usavam gestos, acenos e sorrisos para comunicarem entre si que eu era o alvo destinado"
[49]

» "Ela perguntou-me se eu 0s queria para sabado. O que ela queria dizer é que eu era uma
prostituta.” [47]

3.13.2 Significado grandioso*
A comunicacdo especial € experienciada como uma indicacdo de poderes

incomuns do sujeito ou de superioridade sobre o0s outros.
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* "Eu ouvia as pessoas dizerem-me [que eu estava ou adiantado ou atrasado], pessoas em
multiddes, e tinha imensos delirios sobre isso: pensava que eu deveria parar o tempo, que

esse era 0 meu objetivo.” [Dados ndo publicados]

3.13.3 Significado metafisico

A comunicacdo especial é experienciada como uma indicacdo de uma mudanca
no tecido do universo, como uma aproximagdo do fim do mundo ou qualquer
outro significado metafisico.

* O que as outras pessoas diziam significava de alguma forma "... que 0 mundo estava a
chegar ao fim e disto resultava que o0 mundo se referia constantemente, embora de forma
codificada, ao seu colapso.” [42] (também pontuar/marcar 5.16, Experiéncias de fim do

mundo)

3.13.4 Significado instavel/desconhecido

A comunicagdo de uma pessoa ou pessoas tem um significado especial para o
sujeito, mas este € incapaz de dizer qual é.

» "Eu ndo conseguia entender o que qualquer pessoa queria realmente me dizer, entdo
guando falavam comigo, de alguma forma... ficava assoberbado por todo o tipo de

mensagens secretas que me tentavam enviar." (Dados ndo publicados)

3.14 Respostas andmalas (em atitudes ou comportamentos) para com 0s outros

O sujeito tem consciéncia de agir - ou de se sentir compelido a agir - de forma
nao usual ou estranha quando se relaciona com outras pessoas, como, retirar-
se, revoltar-se, conformar-se, adquirir uma postura de observacdo, etc., muitas
vezes associando-se a ansiedade profunda, ameaca interpessoal ou de
perplexidade. Os subtipos podem ter uma qualidade involuntaria/automatica
(eventualmente catatbnica) ou adquirir uma natureza intencional/ativa
("antagonémica” [41]); pode ser 0til aos entrevistadores investigar essa

natureza.

3.14.1 Remocado ativa*

O sujeito sente-se obrigado ou inclinado a retirar-se da presenca das outras
pessoas, por exemplo, fechando-se no seu quarto ou em casa, por sentir ansiedade,
medo ou desconforto nas relagdes interpessoais.
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« "Eu tento manter as coisas a uma certa distincia, pois sinto-me demasiado implicado no
destino dos outros, ndo consigo lidar com isso. Evito qualquer conversa, porque me

excitam demasiado. Se alguém vier em casa visitar-nos, eu removo-me. "[1]

3.14.2 Comportamento em oposicao/rebelde*

O sujeito sente-se obrigado a opor-se ou a resistir aos outros. 1sso pode incluir
recusar-se a cooperar com o entrevistador (oposicao), afastar-se deste enquanto
fala (aversdo) ou fazer o oposto do que é pedido (negativismo).

* "Eu rejeito a tendéncia natural de me identificar com o que os outros dizem." [41]

3.14.3 Desinibig&o social*

O sujeito tem consciéncia de agir de uma forma que de algum modo demonstra
indiferenca para com as normas sociais - quer por desrespeito ativo ou por ignorar
expectativas sociais.

* "As pessoas compram um bilhete para entrar no comboio - essa € a regra. Mas esta regra

é para eles, ndo para mim." [41]

3.14.4 Desejo compulsivo de harmonia interpessoal*

O sujeito sente que as suas relagcdes devem ser permanentemente e completamente
harmoniosas e benignas, totalmente desprovidas de conflitos. Por exemplo, o
sujeito pode descrever sentir-se "incapaz de discordar™ ou como se tivesse de estar

sempre “de acordo” com 0S Outros.

3.14.5 Compliance extrema

O sujeito esta ciente de copiar os comportamentos dos outros ou de agir de acordo
com o que ¢ esperado de forma tdo extrema, que sugere algo mais do que mera
conformidade social. O sujeito pode descrever esta experiéncia como obediéncia
"automatica”, ou cumprimento quase "mecanico™ com os pedidos do interlocutor,
ou como uma espécie de ecopraxia (imitando o movimento do outro); o

entrevistador devera registrar estes detalhes.

3.14.6 Compulsdo para palhacada/entretenimento dos outros*
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O sujeito sente como se tivesse de "agir como um tolo", de se comportar como um
palhaco ou "fazer de brincalhdo" [50], quando esta perto dos outros, talvez em
resposta a ansiedade, ou talvez como expressao de desdém/superioridade. Este
comportamento parece forgado, automatico ou extremo para além de um desejo

mais mundano de ser divertido.

4. Linguagem

Descrigdo Geral: Os dez itens no Dominio 4 referem-se a anomalias na experiéncia da
linguagem, seja do préprio sujeito ou das outras pessoas. Aqui 0 foco é na experiéncia
subjetiva das palavras e do significado, do fluxo da linguagem, da gramatica, dos
conceitos verbais e dos problemas de expressao verbal (ndo nos comportamentos verbais
ou estruturas linguisticas implicitas). As alteracdes neste dominio podem ser
particularmente dificeis de serem percebidas pelos proprios individuos. Os
entrevistadores podem ter a necessidade de formular as perguntas de varias maneiras,
parafraseando as questdes iniciais de forma geral e s depois questionando sobre aspectos
especificos. Por exemplo, antes de inquirir sobre o item 4.4, Escolha ndo convencional
de palavras, gramatica, tom ou discurso criptico/enigmatico pode perguntar: "Ja sentiu
que desejava usar a linguagem de forma estranha ou incomum?” ou "Algum dia ficou
incomodado pela linguagem, ou com desejo de falar/usar a linguagem de forma diferente
das outras pessoas?".

Durante a entrevista, os entrevistadores podem observar certas anomalias de
discurso que ndo eram reconhecidas ou assumidas pelos sujeitos quando questionados em
um item relevante da EAWE. Neste caso, deve-se considerar perguntar gentilmente aos
individuos se tém nocao destas anomalias, mas apenas ao final da entrevista EAWE (para
ndo perturbar o rapport). Se o0 sujeito continuar a negar estas anomalias, apesar de as
manifestar, os entrevistadores devem registrar este comportamento, mas ndo devem cotar
na EAWE.

4.1 Disrupcdes basicas da compreensdo verbal standard (~BS C.1.6)
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O sujeito tem dificuldade em compreender a linguagem escrita ou falada,
incluindo os significados de palavras, frases ou sequéncias de frases. Pode
ocorrer enquanto estd lendo e ouvindo o0s outros, mas também quando

fala/escreve.

4.1.1 Dissociagdo entre o som e o significado

O sujeito tem dificuldade em colocar sons e palavras em conjunto com 0s Seus
significados (juntar a fonética com a semantica)

«"Mas 0 que é um comboio? E uma palavra. A palavra ndo tem nada a ver com a coisa
solida que é um comboio." [22]

* "Eu dizia 'cadeira, jarro, mesa, ¢ uma cadeira.” Mas as palavras ecoavam de forma vazia,
privadas de todo o seu significado; parecia que tinha deixado o objeto a que correspondia,
que se tinha divorciado dele... agora um nome, sem um sentido pratico, um envelope

vazio de conteido. N&o fui capaz de os juntar novamente... " [18]

4.1.2 Distragéo por possibilidades seméanticas

O sujeito pensa sobre todos os significados possiveis de uma determinada palavra
ou frase ou tem dificuldade em determinar o sentido em que uma palavra foi
usada, podendo levar a que perca a nocao do que esta a ouvir, ler ou dizer.

+ "... tudo o que eu lia tinha um grande nimero de associag¢des possiveis... todas as coisas
pareciam chamar a minha atencdo e ai comecava, bang-bang-bang, assim, subitamente
surgiam um grande nimero de associacdes ligadas as coisas, a um ponto que era dificil

lidar com todas elas e ndo era capaz de ler." [22]

4.1.3 Distracdo por palavras individuais

O sujeito experiencia uma tendéncia de “emperrar” ou se focalizar em palavras
individuais ou frases e assim perder o sentido e intencdo globais da frase ou
paragrafo.

* "Ao ler, questiono-me muitas vezes sobre palavras comuns e tenho de pensar sobre o

seu significado." [1]

4.1.4 Dificuldade inespecifica de compreensao
O sujeito tem dificuldade em entender ao ler ou ouvir.

» "Cada vez mais, apenas lia as linhas sem compreender o que significavam." [1]
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* "Quando as pessoas falam, tenho de pensar no que significam as palavras.” [12]
« "As vezes, quando as pessoas falam comigo, fico com a cabeca sobrecarregada. E
demasiado para apreender de uma Unica vez... sdo sO palavras no ar a ndo ser que

consigas compreendé-lo a partir das suas caras." [12]

4.2 Dificuldade em compreender aspectos emocionais/expressivos do discurso*

O sujeito experiencia dificuldade no reconhecimento nas entoagdes emocionais
no discurso dos outros, o que pode resultar em falhas na compreensdo das

nuances emocionais na comunicagéo.

* "Eu ougo as pessoas falar, mas ndo compreendo o significado das palavras. As vozes

eram metalicas, sem calor ou cor." [18]

4.3 Alteracdes especificas na sensacao padrao ou significado das palavras (~BS
C.1.6)

O sujeito experiencia, e pode até usar, palavras de formas anémalas, quer

focalizando-se nas qualidades fisicas das palavras, atribuindo-lhes novos
significados, vendo as palavras como absurdas ou arbitrarias, ou até vendo as
palavras como “vivas” (com comportamentos particulares espontdneos). NB:
Ao contrario de 4.1, Disrupc6es basicas da compreensao verbal standard, e em
4.2, Dificuldade em compreender aspectos emocionais/expressivos do discurso,
no item 4.3 ndo € necessaria existir alteracdo da compreensdo, embora seja

também possivel.

4.3.1 Concentracdo no som ou na aparéncia de palavras ou frases *

O sujeito experiencia uma tendéncia a estar estranhamente consciente da forma
e/ou a aparéncia fisica da linguagem escrita, ou da qualidade do som das
palavras. NB: Se isso perturba o significado, deve ser também cotado 4.1.1,
Dissociacao entre som e significado.

* "As palavras tém suas proprias texturas, que podem ndo ser as mesmas texturas das

coisas que eles representam.” [22]

4.3.2 Determinacgdo semantica ndo convencional, por meio de novos significantes

ou de fragmentos de palavras
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O sujeito considera o significado determinado pelo som ou pelo aspecto das
palavras, ou por partes das palavras (fonemas ou silabas) mais do que pelo
significado convencional, ou pode focalizar-se em partes das palavras ao invés da
unidade de significacdo habitual.

« "MAMMA para mim significava que desde o inicio estamos noés dois (M), depois
estamos sozinhos (A), depois estamos juntos por um longo tempo (MM), mas no final
nos ficamos sozinhos novamente (A). Letra apds letra, eu queria perceber se a sequéncia
das letras correspondia ao seu significado original™. [51]

* "Contentamento? Bem, contentamento, bem a palavra contentamento, ter um livro
talvez ... mas quando vocé chega a palavra (men) ‘homens’ fica a pensar porque se deve
contentar com um homem na sua vida e quando chega a letra T fica a pensar se deve
mesmo ficar contente com ter cha para si mesmo ou ficar contente com té-lo num grupo

ou assim."” [22]

4.3.3 As palavras parecem arbitrarias/absurdas

O sujeito esta particularmente consciente da arbitrariedade das palavras, as
vezes ao ponto de se recusar ou nao ser capaz de aceitar a sua utilizacdo padréo
ou considerar completamente o significado da comunicacgéo.

* "Eu ndo entendo por que isto tem que ser chamado de uma mesa, e se |4 fora esta sol

porque € que nds temos que dizer que esta um bom dia." [41]

4.3.4 As palavras ou a linguagem parecem vivas, quase fisicas, ou estranhamente
poderosas

As palavras ou frases sdo experienciadas como tendo "vida prépria™ ou como se
tendo ftornado estranhamente "objetificadas”. O sujeito pode sentir que a
linguagem se determina a si mesma ou que a linguagem ou as palavras sao
"objetos sagrados, imbuidos de um poder magico." [52]

» "Palavras respiram, elas piscam-me 0 olho; s&o capazes de transformar o mundo e a elas
mesmas." [53]

» "Uma destacou-se da frase... Essa palavra tornou-se como algo material, quase uma

“coisa” para mim, ou uma imagem a minha frente." [51]

4.3.5 Linguagem com referencial egocéntrico (~BS C.1.17)
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Palavras especificas ou outros itens linguisticos sdo experienciados como tendo
uma referéncia especial ao sujeito. A questdo aqui ndo é o contetudo de uma
declaragéo particular ou mensagem escrita, mas um sentido mais fundamental que
uma palavra ou palavras (ou algo inerente ao proprio meio linguistico) diz respeito
de alguma forma ao sujeito.

* "Qualquer palavra poderia ser considerada como se estando a referir a mim, até mesmo
se fossem referéncias distantes, era interpretada dessa maneira ..." Por exemplo a palavra
“América” poderia ser entendida como 'Am Erica', isto é, uma referéncia codificada a
alguém que pensa que é uma mulher. Entdo eu consideraria que isso significa que as

pessoas em geral consideravam que essa palavra dizia respeito a mim..." [49]

4.4 Escolha ndo convencional de palavras, gramatica, tom ou discurso
criptico/enigmatico (~BS C.1.7, ~EASE 1.17)

O sujeito usa, esconde ou organiza palavras de formas estranhas o que impede

a compreensao pelos outros. Isto pode ser voluntario ou quase-voluntario e o

entrevistador deve registrar os detalhes.

4.4.1 Discurso criptico, telegrafico ou agramatical

O sujeito tem consciéncia de adotar, decidir usar ou apercebe-se que esta a usar
um discurso que € telegrafico (omitindo varias palavras, talvez até cripticas para
0s outros) ou por vezes faltando-lhe a estrutura gramatical habitual. O sujeito
pode descrever falar intencionalmente de forma sem sentido (“nonsense”) ou
entrar no seu “modo schizo de falar” de forma mais ou menos voluntaria sé para

obscurecer o significado ou testar 0s outros ao seu redor. [22]

4.4.2 Palavras “stock”

O sujeito declara que fixar-se em uma palavra convencional para se referir a
varios significados para além do que habitualmente a palavra significaria. Pode
fazer com que o discurso ou a escrita fiqguem cheios de uma ou mais palavras
tornando-se exagerados ou empobrecidos.

* "Assim o paciente usava a palavra navio para quase todos os objetos chamando por

exemplo a um relégio ‘navio de tempa'. " [24]
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4.4.3 Invencéo de palavras (neologismos) ou uso ndo convencional da linguagem
O sujeito esta ciente de usar palavras inventadas, ou de usar a semantica de
palavras existentes de forma idiossincratica. Pode haver um desejo de brincar
com os conceitos, o desejo de criar uma linguagem privada ou a incapacidade de
encontrar as palavras certas; o entrevistador deve registrar os detalhes.

* "Se ndo consigo encontrar a palavra apropriada para descrever o fluir das minhas ideias,
procuro libertar-me por palavras inventadas por mim, por exemplo decido-me por wuttas
para pombas." [50]

* "Eu construi palavras que ndo existiam, porque as minhas experiéncias precisavam de

algo fosse mais além [da linguagem comum]." [51]

4.4.4 Discurso grandioso e maneirismos

O sujeito declara experienciar a linguagem como um meio de comunicacao
altamente civilizado ou teatral - talvez de maneira excessivamente artificial ou
formal - e descreve que exagera estas qualidades no seu proprio discurso ou
prondncia. [24]

» Um paciente "expressava trivialidades em frases altivas de forma afetada como se

estivesse a tratar dos temas mais importantes da humanidade." [54]

4.5 Perturbacéo da Fluéncia (~BS C.1.7, ~EASE 1.17)

O sujeito estd consciente de lhe ser dificil expressar-se, devido a uma

incapacidade ou lentificacdo da fluéncia do discurso, preciséo ou
disponibilidade, ou inadequacdo na sua expressdo verbal (opondo-se a um
problema de inefabilidade, como no item 4.9.1 Linguagem inadequada para
exprimir experiéncias andmalas*). O sujeito sente uma diminuicdo da
capacidade de usar a linguagem como um meio de transmitir um significado, e

pode estar especialmente atento ao meio linguistico.

4.5.1 Indisponibilidade de palavras
O sujeito descreve a sensacao de que ndo € capaz de encontrar as palavras certas
para descrever a sua experiéncia. NB: Contrariamente ao 4.9 Outras experiéncias

de inadequacdo da linguagem que envolvem uma sensacdo de inefabilidade, aqui
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a pessoa sente que ndo pode encontrar ou lembrar-se das palavras certas, e ndo

que estas ndo existem.

4.5.2 Pensamentos desorganizados ou desfocados precedem e impedem a
expressao verbal.

O sujeito € incapaz de se expressar adequadamente pois tem dificuldade em
focalizar-se num tema em particular ou numa linha de pensamento - como se 0S
pensamentos fossem demasiados em ndmeros ou desorganizados para permitir
sua existéncia ou tradugdo em expressoes verbais lineares.

* "Os pensamentos eram tantos que eu ndo consegui falar." [55]

4.5.3 Discordancia geral entre a expressdo pretendida e o que foi expresso (=BS
A.7.2, =EASE 1.16).

"Experiéncia subjetiva de ndo ser capaz de se expressar de acordo com 0s
sentimentos atuais ou emogoes (ou pensamentos). O sujeito experiencia o discurso
como ndo estando de acordo, ou congruente, com o que ele sente (ou pensa); a sua
expressividade € sentida como desfigurada e distorcida e em parte fora do seu
controle.” [2]

« “E como se eu ndo pudesse evitar expressar coisas duma forma que da uma ideia
diferente do que queria e nem sequer me apercebo disso.” (Dados ndo publicados)

* “Isso leva-me a tentar exprimir algo sério, mas durante essa expressdo fica tudo tdo
confuso que certos detalhes ficam distorcidos; com a alteracao destes detalhes parece que
ja ndo é assim tdo sério.” (Dados ndo publicados)

» "Pensei que a minha linguagem estava errada. Acreditava que ninguém podia
compreender o gue eu dizia. Eu ndo podia compreender o que eu dizia. Sé saiam barulhos
de timbre elevado." [33]

4.6 Perturbacédo da relevancia

O sujeito esta consciente de ter problemas para manter o fio condutor do

pensamento quando fala ou escreve.

4.6.1 Descarrilamento *
O sujeito tem consciéncia da tendéncia em esquecer ou perder o fio condutor do

pensamento quando fala ou escreve, de forma que a expressao verbal carece de
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coeréncia geral (mostrando um “afrouxamento associativo” mais extremo do que
as variagcBes normais no fluxo da linguagem). O sujeito estd consciente de ser
distraido pela intrusdo de associa¢cdes que “levam para outro pensamento” ou
“mudam de assunto”, de ter dificuldade em decidir o que € relevante, ou talvez de
apenas ndo ter muita percepg¢édo da direcdo do que estava a pensar ou a falar. (0
entrevistador deve procurar distinguir estas formas).

* "Os meus pensamentos ficam todos descoordenados. Comego a pensar ou a falar sobre
alguma coisa, mas nunca chego 14... as pessoas que me ouvem ficam mais confusas que
eu." [12]

* “Muitas vezes ndo sei que detalhes incluir e posso mesmo lembrar-me dum monte de
coisas irrelevantes para dizer porque nao faco ideia do que é relevante.” (Dados nédo

publicados)

4.6.2 Respostas tangenciais

O sujeito relata ter consciéncia de responder as perguntas ou declaracfes dos
outros de uma forma obliqua, "irrelevante”, ou fora do contexto. Falta-lhe a
relevancia do comentario ou da pergunta da outra pessoa (em vez de a coeréncia

continua da propria lingua, uma vez em andamento).

4.7 Perturbacéo do envolvimento / objetivo linguistico

O sujeito esta consciente de adoptar (ou manifestar-se por meio de) uma
postura ou estilo de expressao estranhos - faltando-lhe o sentido habitual de

envolvimento emocional e volitivo.

4.7.1 Aprosodia (falta de entoacdo emocional) * (~BS A.7.2)
O sujeito vivencia o seu proprio discurso como carecendo de entoacdo emocional,

2

descrevendo-o como “aplanado”, “sem vida” ou “Morto”, e pode expressar
ainda perda da capacidade ou do desejo de transmitir os seus sentimentos ou

emoc0es através da linguagem.

4.7.2 Ecolalia (~-BS C.3.1)
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O sujeito refere-se a uma necessidade ou tendéncia automatica a repetir como

um “eco” ou a acompanhar o discurso do interlocutor de alguma forma.

4.7.3 Discurso como auténomo (~BS C.3.1)

Sensagé@o que o seu discurso (ou escrita) decorre de forma independente de si
mesmo, possivelmente por controle externo. Pode resultar em presséo do discurso
ou até na perda da coeréncia a medida que significados se tornam cada vez mais
confusos.

* "Um paciente ... diria sobre o seu discurso ‘alguém esta a controlar-me’, que este ‘sai

por si s6’, ou que ‘eu estou a ser forgcado a falar." [22]

4.8 Experiéncias andmalas do abstrato e do concreto

Dificuldade em aceitar ou compreender conceitos abstratos ou gerais, relacao
erronea entre abstrato e concreto, foco acentuado no que € altamente

abstrato/geral ou entdo completamente concreto/especifico.

4.8.1 Dificuldade ou antipatia para com conceitos abstratos ou gerais (~BS
C.1.16)

Sujeito considera conceitos ou simbolos gerais ou abstratos (por exemplo, aquilo
que € expresso em aforismos ou proverbios) como sendo arbitrario, absurdo, ou
simplesmente dificil de entender. Pode envolver uma tendéncia para descrever e
compreender as coisas literalmente, para enfatizar casos individuais, ou se
concentrar em experiéncias sensoriais imediatas ou em sentimentos ou sensacdes
interiores unicas e inefaveis.

» "Agora tenho dificuldades para compreender o significado simbolico de provérbios e
fabulas, coisa que eu ndo tinha antes." [1]

» "Né&o consigo mais reconhecer se um determinado objeto ou evento é ou ndo apenas um

simbolo ou metafora para algo mais geral, abstrato ou filos6fico.” [1]

4.8.2 O abstrato € expresso em terminologia estranhamente concreta (~BS C.1.16)
O sujeito esta ciente de usar a linguagem extraordinariamente concreta para
descrever conceitos abstratos, como por exemplo, descreve o tempo como uma

"porta™ ou raiva como “flechas” (entrevistador deve registrar o exemplo dado.)
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NB: Se essa tradugdo concreta for perceptual em vez de linguistica, deve ser

considerado o item 5.9.1, Instanciag&o fisica ou literal de significado abstrato.

4.8.3 Significados especificos/concretos expressos em terminologia
estranhamente abstrata ou geral

(O entrevistador deve registrar o exemplo) NB: Se esta coocorre com uma
categorizacdo estranha, ver também 5.9.2, Anomalias na classificagéo.

« "Refere-se a uma vela como ‘um objeto de iluminagdo noturna’ e a uma pa como ‘um

utensilio doméstico." [22]

4.8.4 Discurso vago/hiperabstrato.
Consciéncia de falar tendencialmente de uma maneira que pode soar (talvez
especialmente aos outros) excessivamente abstrata, geral, ou vaga a ponto de ser
dificil de perceber ou lembrar (semelhante ao que em psicopatologia descritiva se
chama "pobreza do pensamento™).

» "Falo e parece que ndo digo nada e em seguida descubro que estive a falar sobre tantos

assuntos existenciais, mas ndo me lembro de nada do que disse.” [56]

4.9 Outras experiéncias da inadequacdo da linguagem que envolvem uma

sensacao de inefabilidade (pode incluir a tentacdo de permanecer em siléncio)

O sujeito experiencia a linguagem como inadequada ou profundamente
inauténtica, incapaz de descrever ou expressar o que realmente lhe importa.
Pode envolver a inclinacdo de permanecer em siléncio, pelo menos em

determinados assuntos.

4.9.1 Linguagem inadequada para expressar experiéncias anomalas *

O sujeito sente que a linguagem € incapaz de captar suas experiéncias, devido a
natureza estranha destas experiéncias. Pode estar relacionada com a tendéncia do
sujeito para se centrar no inefavel (por exemplo, as suas experiéncias serem
demasiado universais, abrangentes ou abstratas, ou entdo demasiado minuciosas,
especificos ou concretos, para serem encapsuladas em palavras). NB: O sujeito
deve mencionar claramente a natureza incomum ou estranha das suas

experiéncias.
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* "Ha coisas que vivi que sairam totalmente do ambito de tudo o que tinha previamente
experienciado, mas que ndo sou capaz de descrever (ou até mesmo comecar a descrevé-
las); ndo ha nenhuma maneira de expressa-las. "(dados ndo publicados)

» "Reforgo que é extremamente dificil descrever essas mudancas em palavras, porque

trata-se de questdes que carecem quaisquer analogias na experiéncia humana ..." [57]

4.9.2 Sentimento geral da inadequacgdo da linguagem

O sujeito sente como se a expressao linguistica fosse - em natureza, de alguma
forma inGtil, impossivel ou profundamente inadequada ou inauténtica. Pode haver
uma sensacéo de evitar o mundo linguistico ou simbdlico, o que a linguagem, pela
sua natureza seja um meio incapaz para uma comunicacdo verdadeira ou
compreensdo muatua, especificamente pela natureza demasiado abstrata,
generalizadora ou convencional dos conceitos. O sujeito pode sentir que
precisa/deseja evitar falar ou escrever ou usar muitos detalhes de forma a
expressar adequadamente as suas experiéncias. NB: Ao contrario de subtipo 1,
aqui ndo existe qualquer mencgédo a natureza incomum das experiéncias do sujeito.
* "Eu estou bloqueado pelas limitacGes das palavras inadequadas...”, disse um paciente,
explicando o seu siléncio como devido a uma "inadequacdo em usar a linguagem para
expressar 0 que vem de tdo fundo dentro de mim." [22]

* "Acho que ndo posso... aceitar o qudo inadequada é a linguagem abstrata ou geral para
capturar ou comunicar plenamente 0 que quero (ou sinto que preciso) pensar ou
expressar." (Dados ndo publicados)

* "Eu entro em tantos detalhes porque eu tendo a considerar a linguagem normal / simples
como inadequada para descrever a complexidade da minha experiéncia." (Dados nédo
publicados)

* "Tudo ¢ demasiado subtil. Ha subtilezas que nao ¢ possivel expressar. "[37]

4.10 Sentimento de alienacdo nas descricdes de si proprio

O sujeito experiencia um sentimento de profunda distancia ou desconexao
guando se descreve a si mesmo ou suas experiéncias, como se estivesse falando
de outra pessoa. Isto ndo é meramente devido a um contraste entre as
experiéncias que estdo a ser recordadas e o seu estado atual, parece antes
envolver uma dificuldade em identificar-se com a pessoa que esta a ser

representada (embora seja ele préprio).
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5. Atmosfera (sentimentos anémalos de alteracbes da realidade, familiaridade,

significacao, relacdes causais, intensidade, tom emocional)

Descrigdo Geral: Os 17 itens do Dominio 5 referem-se a anomalias na experiéncia da
qualidade global, sentimento ou organizagdo do mundo externo. Aqui estamos
interessados em qualidades subtis, pervasivas ou inquietantes que pertencam ao horizonte
“geral”, ambiente, estrutura, humor ou atmosfera de todo o mundo-vivido - como as
coisas, em geral, parecem ao sujeito. Estes componentes estdo por todo o lado e em lado
nenhum; sdo dificeis de isolar ou descrever por sua natureza tdo abrangente. Nao é
necessario que absolutamente todos os aspectos da experiéncia do sujeito estejam
afetados por estas alteracGes; a énfase, contudo, esta na qualidade pervasiva ou
semelhante ao humor das mudancas, que pode estar fixada em certas coisas ou pode

infundir a totalidade do mundo-vivido.

5.1 Desrealizagdo do mundo (BS C.2.11.1, EASE 2.5)

"Uma mudanca na experiéncia do ambiente: o mundo circundante parece de
alguma forma transformado, irreal, e estranho, e pode ser comparado a
visualizacdo de um filme." [2]

"Desrealizacdo™ é um termo vasto e ambiguo; aqui serd empregue apenas com
respeito a experiéncias que envolvam uma diminuicdo nos sentidos de
imediatismo, realidade, utilidade, pertinéncia, autenticidade, vitalidade ou
dinamismo. (Experiéncias de hiper-realismo ou de solipsismo séo classificadas
em outros itens abaixo.) E algo distinto de uma distor¢&o da realidade no sentido
das alucinagbes ou delirios: ndo se trata de uma falha em reconhecer a
identidade de pessoas ou coisas, mas da experiéncia de uma mudanca sutil,
ainda que pervasiva, no sentir ou na realidade sentida do mundo. A mudanca
ocorre sem perda da nocdo do real/insight/consciéncia critica das suas
experiéncias. Deve ser explicitado/pontuado caso ocorra depois ou associado a

um ataque de panico.

5.1.1 Afastamento ou barreira (sensacédo de placa de vidro) * (~EASE 2.4.2)
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Sentir-se como que amputado do mundo, como se 0 mundo estivesse distante ou
para |4 de uma barreira transparente.

* "Tudo surge como através de um véu; como se eu ouvisse tudo através de uma parede."
[14]

» "Nao sinto as coisas como reais. Ha algo entre mim, as coisas e as pessoas a minha

volta; algo como uma parede de vidro entre mim e tudo o resto." [58]

5.1.2 Intensidade ou substancialidade diminuidas*

O sujeito experiencia uma diminuicdo geral na intensidade ou na qualidade
substancial do mundo, ndo especifica a nenhum sentido/modo de percepgdo. O
sujeito pode descrever a realidade ou a existéncia de tudo como estando de algum
modo “atenuada”, "diminuida", "aplanada" ou "oca”. (Pode, obviamente,
sobrepor-se a subtipos anteriores.)

nn

* O sujeito descreve a sensacdo de um mundo "fino como plastico", "imaterial", ou como

"imagens flutuantes”, "conchas sem nada dentro" ou "uma casa de cartdo," [21] ou talvez

como "estranho, bidimensional™ ou " apenas silhuetas."” [2]

5.1.3 Perda de vitalidade/Inanimacdo (Deanimation) *

Sentimento geral de que as coisas - por exemplo, uma arvore ou uma paisagem -
parecem inanimadas, ou mais despidas de vida e mecanicas do que normalmente
estariam. NB: Se ocorre apenas com pessoas, ver item 3.9, Despersonalizacdo dos
outros, acima.

* Um paciente descreveu o patio da escola como "ilimitado, irreal, mecanico e sem
sentido." [18]

«"... Coisas... mais artificiais, separadas umas das outras, irreais, semvida." [18] (também

marcar/pontuar 5.1.4, Falsidade)

5.1.4 Falsidade (= EASE 5.5)

Tudo parece, de algum modo, falso, fraudulento ou postico, ilusério, ou uma
"imitacdo" [50], talvez teatral, como desenhos animados ou um mero simulacro.
O mundo pode ser experienciado como artificial ou como meramente "virtual”,
lembrando filmes como "The Truman Show" ou "The Matrix".

» Um paciente russo no hospicio Burghdlzli, na Suiga, afirmava que "uma copia idéntica,

0 'Burghdlzli Russo', tinha sido erguida." [50]
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* "Quando crianga, ela sentia que ‘o mundo inteiro tinha construido apenas para ela ',
como uma cena." [2]
* "Nao pode imaginar como ¢ que ¢ saber que tudo ¢ simulado. Jantar - mesmo na casa

da minha avd! - parece falso!" [59]

5.1.5 Perda da qualidade instigante/estimulante *

O sujeito sente-se como se 0s objetos ndo tivessem nenhuma utilidade ou apelo a
acao para ele (apesar de ainda poder reconhecer o seu sentido usual ou significado
pratico). Por exemplo, ele pode ndo ter nenhuma dificuldade em reconhecer algo
como um martelo (ou seja, ndo se apresenta para ele como uma mera forma
geométrica), mas é incapaz de registrar ou conceber a sua utilizagdo préatica ou
relevancia para si proprio. NB: Pode sobrepor-se ou acompanhar 5.2, Perda de
affordances (significado pratico), embora também possa ocorrer com affordances
intactas.

« "... cada vez mais, apesar dos meus esfor¢os, perdi o sentido das coisas praticas." [18]

5.1.6 Caréter estatico, imobilidade ou intelectualismo maérbido

O mundo é experienciado como se estivesse dominado por qualidades ou aspectos
fixos, estaticos, geométricos ou puramente racionais, enquanto as agoes,
processos dindmicos e aspectos flexiveis ou maleaveis perdem importancia (inclui
0 "geometrismo morbido™ de Minkowski [38]).

» "Gosto de objetos imdveis, caixas e parafusos, coisas que estdo sempre l4, que nunca
mudam." [60]

» As pessoas sdo percebidas como "truncadas”, como "linhas perpendiculares"”,
"destituidas da sua carne™ ou como tendo uma "cabeca trapezoide." [21]

* "[Um paciente] vivia por ideias e via as pessoas como objet0os impessoais.” [60] (pontuar

também 3.9.3, As pessoas parecem mecanicas)

5.1.7 Desrealizacdo inespecifica/outra *
O sujeito descreve as coisas como estranhas ou desrealizadas, sem ser capaz de
especificar como isso acontece, ou as suas descri¢cdes ndo se encaixam em nenhum

dos subtipos anteriores.

117
Psicopatologia Fenomenoldgica Contemporénea - EAWE, 2018;7(2): 46-146



« " O paciente experiencia as outras pessoas como robds e tudo como um grande pote de
moléculas e comeca entdo a perguntar-se se 0 mundo serd real.” [2] (também pontuar
3.9.3, As pessoas parecem mecénicas)

* "Todos os objetos parecem tdo novos e surpreendentes que digo 0s seus nomes para
mim mesmo e toco-0s varias vezes para me convencer de que sao reais. Bato o pé no chao
e continuo com uma sensacao de irrealidade.” [14] (marcar também 5.6, Experiéncias

jamais vu).

5.2 Perda de affordances (significado pratico)

Os significados praticos e convencionais dos objetos e acontecimentos
desaparecem, substituidos por um modo de percep¢do puramente geométrico,
visual ou até mesmo estético. NB: Pode ou ndo coincidir com os subtipos de
Desrealizagdo do mundo (item 5.1), especialmente 5.1.5, Perda da qualidade

instigante/estimulante.

* "Os objetos sdo como adornos de palco, colocados aqui e ali, cubos geométricos sem
significado." [18] (também marcar/pontuar 5.1.4, Falsidade; considerar 5.1.5, Perda da
qualidade instigante/estimulante)

* "Quando, por exemplo, olhava para uma cadeira ou um jarro, ndo pensava na sua
utilidade ou funcédo - um jarro ndo como algo que contém agua e leite, uma cadeira ndo
como algo para se sentar - mas como tendo perdido os seus nomes, as suas funcdes e
significados..." [18] (Considerar também 5.1.5, Perda da qualidade
instigante/estimulante.)

» “Um jardineiro, a 50 metros, varrendo um caminho ¢ ‘uma longa faixa com algo

movendo-se para tras e para a frente’.” [15]

5.3 As coisas inanimadas parecem vivas ou intencionais *

Os objetos e coisas ndo-vivos/inanimados parecem de alguma forma vivos, ou
como se emitissem ou estivessem infundidos de uma energia especial que 0s
faz parecer autdbnomos e com vida. Os objetos podem até parecer expressar ou
comunicar algum significado (normalmente ao sujeito) de uma forma animada

ou semelhante a humana.

» "Obstaculos, cadeiras, edificios ganhavam vida propria. Pareciam fazer gestos

ameacadores, ter um carater animista."” [13]
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5.4 Intensidade aumentada / hiper-realidade * (~BS C.2.11.2, ~EASE 2.5.2)

O sujeito experiencia um aumento geral na intensidade do mundo, néo
especifico de nenhum sentido ou modo de percepcéo particular. Os objetos e as

coisas parecem mais impressionantes do que o habitual, de algum modo mais

intensos e exigentes da atengdo do sujeito.

* "Assim como o mundo perceptual pode ser experienciado como algo estranho ou morto,
também o pode ser como algo inteiramente fresco e de assoberbante beleza." [14]

* “O comportamento do cdo causou uma forte impressdo em mim; era tdo selvagem,
descontrolado, tdo cheio de natureza pura, selvagem e instintiva... toda a paisagem era
tdo auténtica, tdo primordialmente natural, tudo era tdo comovente que senti uma imensa
felicidade." [2]

5.5 Experiéncias déja vu (= BS C.2.11.3)

O sujeito diz experienciar uma sensa¢ao anormal de familiaridade, de tal forma
que coisas, situacfes ou acontecimentos ndo previamente experienciados
parecem, apesar disso, familiares. Muitas vezes sentida como mais intensa ou
significativa do que a experiéncia déja vu quotidiana. NB: Se a experiéncia
envolve pessoas, marcar/pontuar também 3.12.1, As pessoas parecem

familiares de um modo estranho.

* "O mesmo visitante, com exatamente as mesmas roupas, estava aqui hd um ano e disse
as mesmas coisas." [50] (Considerar também 3.12.1, As pessoas parecem familiares de
um modo estranho)

* "Quando ouvia noticias sentia que ja as tinha ouvido antes." [28]

» "Sentia que ja tinha feito essas coisas." [28]

5.6 Experiéncias jamais vu

O sujeito percebe um objeto, cena, situacdo ou conceito encontrados
anteriormente (que ele sabe ja ter encontrado antes) como se ndo tivesse
experiéncia prévia do mesmo, como se 0 estivesse a ver pela primeira vez, como
desconhecido ou até incompreensivel. [14] NB: Se a experiéncia envolve
pessoas, marcar/pontuar também 3.12.2, As pessoas parecem ndo familiares de

um modo estranho. Comparar com 2.4.2, Surpresa constante.

» "Sabia que era o meu quarto, mas sentia-me cOmo se nunca tivesse posto os olhos nele
antes." [15]
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« "E como se eu tivesse visitado um lugar pela primeira vez..." [33]

* "Eu sofro de uma diminuicdo da memdria, ou algo parecido: ha muitos conceitos que,
de repente, parecem téo estranhos para mim. Tenho de me habituar a eles novamente de
cada vez. Eles parecem novos para mim, apesar de ndo me ter exatamente esquecido

deles. S&o s6 téo fora do normal."” [37]

5.7 Perplexidade

Um sentimento profundo e perturbador de estar perplexo ou confuso com o
sentido geral da realidade.

5.7.1 Confuséo de dominios experienciais (=BS C.1.15, ~EASE 1.10).

O sujeito experiencia uma fusdo ou confusao entre diferentes dominios, universos
ou modalidades experienciais; isto e: dificuldade em distinguir entre, por
exemplo, percepgdo e imaginagdo, memdria e imaginagdo ou memoria e
percepgao.

* "Quando falo consigo [0 terapeuta dele] ndo sei se estou a ter uma alucinagdo ou uma
fantasia sobre uma memoria ou uma memoria sobre uma fantasia." [22]

« "E mesmo muito dificil para mim distinguir entre sonho e realidade ... Posso ter sonhado
com alguma coisa, e depois ela acontece, e é esta a duplicagdo muito estranha da
experiéncia, porque sinto que ja tive a experiéncia. As vezes, quando acabas de acordar
de um sonho [normalmente] ainda ficas um pouco na duvida, mas em mim isso continua."
(Dados nao publicados)

* "Uma cena real diurna parece parte de um sonho que tive." [28]

5.7.2 Interferéncia do irreal

A capacidade do sujeito para apreciar ou funcionar na realidade quotidiana é
perturbada pela sua preocupacdo ou distracdo com um mundo imaginario,
delirante ou solipsista (com ou sem compreensao clara da distingdo entre o real e
0 imaginario).

* "Quando as pessoas estavam a falar comigo... em vez de ouvir 0 gque elas estavam

realmente a dizer, ouvia qualquer outra coisa que envolvia os meus delirios." (Dados ndo

publicados)

5.7.3 O mundo é experienciado como incoerente, desorientado
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A pessoa pode sentir que 0 mundo em geral esta a perder a sua ordem interna e
coeréncia e se tornou sem sentido e enigmético. Pode estar associado com o
sentimento de ndo ter nenhum ponto estavel de orientacdo ou ponto de vista.

* "Eu... procurava algum ponto fixo, mas ndo encontrava nenhum ... 0 muito e 0
movimento eram demasiado e demasiado rapidos. Toda a gente se afastou de toda a gente.
Havia uma corrente como se algo liquefeito estivesse a escorrer para a frente, como se
estivesse a evaporar. Tudo era esquematico, fantasmagorico, mesmo eu préprio. "[22]
(Considerar também 1.8.3, Perda da integridade ou estrutura espacial e 5.1.2, Intensidade
ou substancialidade diminuidas)

« "A realidade ¢ muito complexa. Nao consigo encontrar regras basicas. "[39]

5.7.4 Sobre-consciéncia perplexa da dimensdo técita

Aspectos da acdo ou interacdo que normalmente seriam tacitos, emergem do pano
de fundo da consciéncia. O sujeito descreve dificuldades em se envolver no mundo
de uma forma natural e pré-reflexiva, em grande parte por causa de uma
tendéncia hiper-reflexiva para se tornar consciente de regras implicitas,
pressupostos do senso comum ou aspectos automaticos da ac¢édo (por exemplo,
ficar fixo ou "blogueado™ na razéo pela qual uma acéo é feita de uma maneira e
ndo de outra [37]). NB: Pode ser encontrada em conjunto com 3.1, Falta de
compreensdo social ou sintonia interpessoal.

* "[O paciente] sentia-se paralisado... as suas mdos ja ndo podiam agarrar, pois quem é
que lhes dava o direito de pegar em coisas? Os seus pés ndo conseguiam mais andar, pois
quem poderia garantir o chdo para os seus passos?" [61]

* "Quanto mais me concentrar na minha respiracao, ou sinto que ndo estou respirar ou
que estou a hiperventilar... Sinto que estou constantemente a trabalhar para apenas ser ...

Tenho que pensar em fazer tudo." (Dados ndo publicados)

5.8 Anomalia na forma de atribuir ou perceber significados

Ha uma qualidade estranha na experiéncia de percepcdo do significado dos
objetos da consciéncia, ou na forma como estes inspiram a atribuicdo de um

significado.

5.8.1 Significado imposto ao objeto pelo sujeito
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O sujeito sente-se obrigado a dar um significado especial ou novo a um objeto,
muitas vezes de maneira compulsiva. O significado pode ou néo ter a ver com a
aparéncia do objeto ou saliéncia perceptual, pode também estar associado a
sentimentos de particularidade estranha.

* "O paciente observou que estava ‘for¢ado a dar as coisas um segundo significado.™ [19]

5.8.2 Significado inerente ao proprio objeto

O significado novo e especial aparece de algum modo simultaneamente com a
percepcdo do objeto, experienciado diretamente como uma parte integrante do
objeto, sem que o sujeito sinta que este significado é deduzido ou deriva dele.
Semelhante a "percepcdo delirante” [62], embora sem necessariamente ter uma
qualidade totalmente delirante.

* "De repente, as coisas parecem significar algo completamente diferente. O paciente vé
pessoas de uniforme na rua; sdo soldados espanhdis. Ha outros com uniformes; sdo
soldados turcos. Todo o tipo de soldados estdo a ser concentrados aqui. "[14]

» Um paciente "vé incorporada na casca branca [de uma bétula] uma qualidade muito

definida, a da inocéncia™ (em vez de a ver como um simbolo de inocéncia). [19]

5.8.3 Proliferacédo de significados do objeto

Percebido ou pensado. Algo percebido, recordado ou pensado da origem a uma
pletora de pensamentos associados. NB: Se relacionada com a linguagem,
pontuar item 4.1.2, Distracdo por possibilidades semanticas.

* “O meu problema é que eu tenho demasiados pensamentos. O senhor pode pensar em
alguma coisa, digamos que naquele cinzeiro, e apenas pensa, ah! sim, isto é para colocar
0 meu cigarro, mas eu pensaria nisso e logo iria pensar numa ddzia de coisas diferentes

relacionadas com isso, a0 mesmo tempo.” [12]

5.9 Formas andmalas de significacéo

Estas formas andmalas de significado envolvem uma literalidade/concretude ou
abstracdo/generalidade incomuns. O significado percebido é anémalo na sua
forma ou estrutura, de modos que implicam uma invulgar literalidade ou

concretude, ou entdo uma exagerada abstracdo ou generalidade.
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5.9.1 Instanciagdo fisica ou literal de significado abstrato

O sujeito considera que pensamentos, sentimentos ou conceitos altamente
abstratos (por exemplo, amor, politica, verdade, realidade em geral) assumem
uma qualidade de certa forma literal, objetificada, até concreta, podendo
manifestar-se como objetos (materiais) reconheciveis na sua experiéncia do
mundo. NB: Se relacionado com a linguagem, ver item 4.8, Experiéncias
andmalas do abstrato e do concreto.

* "Ja vi algumas vezes os meus pensamentos flutuando do lado de fora da minha janela

como folhas ou flocos de neve." (Dados ndo publicados)

5.9.2 Anomalias na classificacdo

O sujeito experiencia uma tendéncia para perceber semelhancas significativas
entre objetos ou coisas que ndo sdo Obvias para as outras pessoas, ou tem uma
inclinagdo para classificar as coisas de uma maneira invulgar, as vezes hiper-
abstrata. N.B: Aqui ndo se trata apenas de oferecer uma defini¢do abstrata (como
em 4.8.3, Significados especificos/concretos expressos em terminologia
estranhamente abstrata ou geral), mas de sugerir uma classificacdo ou
categorizacdo muito incomum.

* "Os pais sdo as pessoas que te educam. Qualquer coisa que te eduque pode ser um pai.
Os pais podem ser qualquer coisa, material, vegetal ou mineral, que te tenha ensinado
algo... Rochas, uma pessoa pode olhar para uma rocha e aprender algo com ela, entdo ela
seria um pai." [22]

* "[As palavras] 'mesa’' e 'cadeira’ [foram descritas] ndo como mdveis, mas como 'objetos

do universo." [22]

5.10 Intensificacdo da consciéncia de padrdes ou tendéncias *

O sujeito esta altamente consciente de padrdes ou tendéncias, que normalmente
tém o potencial para parecerem significativos, ndo acidentais. NB: Pode
também envolver 1.4.3, Captacdo da atencdo por detalhes isolados, e 5.14,

Humor revelador ou pseudorrevelador.

* "Sei sempre quantos carros vermelhos ja vi hoje. Parece que a minha atengdo esta a
demasiado desperta". (Dados ndo publicados)
5.11 Sentido andmalo das relagdes causais
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Uma mudanca no sentido normal de causa e efeito ou de padronizacdo de
eventos, de tal forma que as coisas parecem estranhamente controladas,
predeterminadas ou planeadas. NB: Sobreposi¢des com o Dominio 2: Tempo
e eventos, podem ser proeminentes. NB: Para experiéncias que parecem
antitéticas com este item, isto €, quando 0s acontecimentos ou a¢cGes em curso
parecem arbitréarios ou aleatdrios, sem causa ou razéo, considerar os itens 2.3.2,
Tempo como desarticulado ou fragmentado, 2.4.3, Sentimento de que "qualquer
coisa pode acontecer " e 6.2.2 Liberdade conceptual / Qualquer coisa serve.

5.11.1 As acles ou 0s acontecimentos parecem controlados por uma forga ou
vontade externa

O sujeito experiencia 0s acontecimentos como se estivessem sob o controle direto
de algum ser externo, forca ou subjetividade escondida.

* "... a existéncia de tal vida [0 paciente esta a explicar o aparecimento de insetos perante
o0 seu olhar] deve-se as manifestacfes propositadas do divino poder da vontade ou do

divino poder da criagdo." [57]

5.11.2 As acOes ou os acontecimentos parecem predeterminados ou planeados
Tudo parece de algum modo nédo acidental, ou intencional, sem concessdo a
possibilidade de aleatoriedade - por vezes associado a apatia em relacéo ao esfor¢o
de realizar qualquer acdo (sem declaracéo clara de forga externa ou divina, como
no item anterior, embora os dois possam ocorrer em conjunto).

« "Estes "incidentes diabolicos “ndo sdo, de certeza, coincidéncias. As colisdes na estrada
sdo obviamente intencionais. O fato de o sabdo estar agora sobre a mesa e ndo estar la
antes é obviamente um insulto." [14]

» "Estes animais [referindo-Se a insetos que aparecem num jardim] aparecem sempre em
ocasides definidas e numa ordem definida a minha volta... Nao podem ter existido antes

e s6 terem chegado junto de mim acidentalmente."” [57]

5.12 “Paranoia" ontoldgica/Inseguranga propria generalizada

O sujeito tem um sentimento invasivo de estar a ser observado. Este tem uma
qualidade nitidamente ontolégica ou cOsmica, como se estivesse

constantemente a ser observado por um indefinivel, mas sempre presente (e
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geralmente critico) outro ou consciéncia. NB: Este item pode ser semelhante
Ou ocorrer em conjunto com os itens 3.4.2, Paranoia social ou ansiedade social,
ou 6.10, Sentimentos de centralidade, e pode ser pesquisado em conjunto com
estes.

* "Pensava que estava a ser vigiado por cAmeras de video... Tinha uma terrivel sensacéo
de claustrofobia. Sentia-me preso. Era tudo como uma histéria. "[33]
* "Parece que o universo esta centrado em mim." [25] (marcar também 5.14.2, Auto-

referenciacdo)

5.13 Diminuicdo da independéncia ontolégica do mundo experienciado/
Subjetivismo

O mundo externo ou parte dele parece ndo ter existéncia independente, sendo
frequentemente sentido anormalmente dependente ou restrito a perspectiva ou

ao estado mental do sujeito.

5.13.1 Subjetivismo/solipsismo (=EASE 5.3)

O sujeito sente-se como se 0S objetos ou pessoas nao tivessem existéncia
independente, como se fossem, de certa forma, expressdes de ele proprio ou
baseassem nele a sua propria existéncia, ou como se apenas 0 campo experiencial
do proprio sujeito existisse realmente. O sujeito pode sentir como se tivesse criado
ou vivenciado tudo o que existe. Isto pode coexistir, ou confundir-se, com um
sentido normal da realidade independente do sujeito.

« “As vezes, um paciente tinha um sentimento passageiro, como se apenas 0s objetos no
seu campo visual existissem. Outras pessoas e lugares ndo pareciam existir. Ele proprio
imediatamente considerava isso um disparate. "[2]

» "Parece que vivi todos os acontecimentos sobre os quais li, ouvi falar ou que sabia de
cor." [18]

» "Quando leio um livro ou jornal, penso que as ideias escritas neles sdo minhas; quando
0ugo uma mausica ou um trecho de dpera para o piano, penso que a letra da musica ou da

Opera expressa 0s meus sentimentos." [57]

5.13.2 Duplo registo (Double Bookkeeping)
O sujeito estéa ciente de duas ou mais realidades, mas pode distinguir entre o que
é real (senso comum pratico e realidade social) e outros dominios (delirantes ou
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quase-delirantes) que tém um estatuto menos intersubjetivo, mais privado. O
sujeito pode experienciar algumas coisas de uma forma anémala e idiossincratica,
ao mesmo tempo que ainda reconhece e responde aos constrangimentos de senso
comum da realidade.

* "Os meus, digamos, delirios estdo relacionados apenas com Deus e com o além, ndo
podendo, portanto, influenciar nunca, de forma alguma, o meu comportamento em
relacdo a qualquer assunto mundano..." [57]

« "Muitos das minhas pseudopercepcdes aberrantes séo como sdo porque, na realidade,
estou a percepciona-las tendo lugar numa realidade paralela que s6 parcialmente se
sobrepde com o presente.” (Dados ndo publicados)

* "Eu posso sentir com certeza absoluta que o espaco e o tempo (e, portanto, a realidade
fisica) ja ndo existem ou nunca existiram, e ainda assim entender que para poder chegar
a consulta de psiquiatria tenho que descer a rua, entrar no comboio e assim...ambas as
‘crengas’ existem simultaneamente e parecem ndo colidir, de nenhuma forma, uma com

a outra." (Dados ndo publicados)

5.13.3 Influéncia da realidade fisica (=EASE 5.6)

O sujeito experiencia formas ndo naturais de causalidade ligadas a sua prépria
subjetividade interior. Os objetos ou acontecimentos externos sao experienciados
como se mudassem de acordo com a experiéncia ou estado de espirito do sujeito,
como se 0 sujeito estivesse de alguma forma a influencia-los.

* Ele tinha a impressdo de que podia controlar o clima, ja que parecia mudar consoante o

seu humor. [2]

5.13.4 Pseudomovimentos de objetos e pessoas (=BS C.2.3.7, =EASE 3.9)
"Experiéncia de pseudomovimentos de objetos ou humanos, especialmente
qguando o sujeito esta, ele proprio, em movimento. Gragas a isso, procurara
frequentemente evitar o movimento. Ou 0 sujeito ou o0 objeto/humano se move em
primeiro lugar, ou ambos simultaneamente, e o0 sujeito sente como se houvesse
uma conexao estranha entre os dois" [2] NB:. Em contraste com 3.7.9 Experiéncia
de ser imitado, este subtipo tipicamente ndo envolve nenhuma sensacao de estar
sendo intencionalmente mimetizado ou espelhado. No entanto, ambos os subtipos
podem ocorrer em conjunto.

* "S6 vera uma imagem fixa se ndo mover a cabega nem os olhos."” [17]
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» "As flores na janela de repente comegaram a tremer, a paisagem a mover-se

pesadamente. As paredes iam para tras e para a frente." [1]

5.14 Humor revelador ou pseudorrevelador (apofanico)

As coisas parecem ter uma qualidade indescritivel de distin¢éo, peculiaridade
ou singularidade; o mundo pode ser experienciado como repleto de um sentido
inquietante  (uncanny), de misteriosas significancias. Apesar desses
sentimentos, 0 sujeito pode ser incapaz de compreender ou especificar
exatamente qual a mudanca que ocorreu ou o que podera significar. NB: Se
combinado com um sentido distinto de iminéncia, de algo prestes a acontecer,

assinalar também 2.4.1, Antecipacdo permanente.

5.14.1 Particularidade uncanny

Certos detalhes de objetos no mundo aparentam ter uma qualidade de inefavel
especificidade, peculiaridade, particularidade ou exatiddo, que parece significar
algo, embora ndo seja nada que a pessoa consiga identificar.

» "Os sinais estavam tortos, as ruas pareciam suspeitas; tudo acontece tdo rapidamente. O
cdo arranha estranhamente a porta. ‘Reparei especialmente’ é a observacdo que esses
pacientes fazem constantemente, embora ndo possam dizer porque repararam t&o

especialmente nas coisas, nem de que é que suspeitam.” [14]

5.14.2 Auto-referenciacdo (~BS C.1.17, = EASE 5.1)

O sujeito experiencia 0s objetos, acontecimentos quotidianos, ou as outras
pessoas, como estando relacionados ou dirigidos a ele de formas incomuns. O
entrevistador deve observar se tal tem probabilidade de ser explicado ou mediado
por uma atitude paranoica preexistente, sentimentos de insuficiéncia, ataque de
panico prévio ou culpa depressiva™ [2], uma vez que isso pode alterar a natureza
da experiéncia.

*"Quando estava a tomar café, pensou que as nuvens se assemelhavam a um homem a

tomar café." [2]

5.14.2. a. Significacdo paranoide *
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O sujeito acredita que algo tem o significado de que outros estéo tentando fazer-
Ihe mal de algum modo.

* "Foi como se tudo estivesse a ser feito para me irritar; tudo o que aconteceu em

Mannheim aconteceu para me exaustar." [14]

5.14.2. b. Significacéo de grandeza

O sujeito acredita que algo significa que ele proprio possui uma importancia
superior, como por exemplo ser o “escolhido”, "divino", detentor de
conhecimento especial ou como sendo audiéncia privilegiada.

» "Um jovem notou que outros passageiros do comboio ocasionalmente cruzavam as
pernas. Sempre que isso acontecia, ele sabia que tudo a sua volta era uma encenagao

sendo executada em sua honra." [33] (também pontuar 5.1.4, Falsidade)

5.14.2. c. Significagdo metafisica

O sujeito acredita que algo implica uma mudanca global no proprio tecido do
universo, como a chegada do "fim do mundo”, a natureza “ilusoria” ou
simplesmente "virtual” de tudo ou algum outro significado metafisico. Ele esta de
alguma forma pessoalmente implicado na mudanca ou entdo € destacado como

destinatario da revelacdo metafisica.

5.14.2. d. Significacdo desconhecida/inominavel

Um objeto ou acontecimento tem um significado especial para o sujeito, mas ele
é incapaz de dizer qual é.

» "Nio sfo so as coisas que parecem diferentes ou modificadas, parece haver alguma
intencdo ou motivacao por tras dessas mudancas. As coisas parecem ter-se transformado
ou terem sido transformadas por uma razdo. E de alguma forma - embora eu ndo consiga

descobrir 0 porqué - isso parece dizer-me inteiramente respeito.” (Dados nao publicados)

5.14.3 Estranheza inespecifica

A qualidade global do mundo parece modificada de uma forma dificil de
especificar, com um tom estranho, peculiar ou suspeito (ndo sugerindo
particularidade estranha ou auto-referencialidade). Frequentemente, o sujeito
sentir-se-a compelido a procurar explicacfes para essas mudancas, como se tudo

estivesse envolvido "por uma luz subtil, penetrante e estranhamente incerta.” [14]
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« "Algo esta a acontecer, por favor diga-me o que é." [14]
« "Algo se esta a passar, como se fosse um drama a desenrolar-se." [28]

* "Tudo estava na mesma e, ainda assim, parecia estranho." [47]

5.15 Experiéncias quase-misticas

O sujeito é assaltado por um sentido de unidade ou da mera existéncia do
mundo; pode ter uma qualidade tipo-humor.

5.15.1 Unido mistica com 0 mundo *

O sujeito experiencia um sentimento de profunda unido com o resto do mundo.
Este envolve ndo tanto limites confusos entre o eu e 0 mundo (ou seja, 1.17, Perda
dos limites com o mundo fisico), mas antes um profundo sentido, ou mesmo um
reconhecimento, de pertencer, ser coextensivo ou idéntico em substancia com o
mundo externo.

« "Na minha doenca mental, eu fui, como pessoa, alargado e esticado para la de todos os

limites razoaveis. Eu era uma parte de tudo, e todo 0 mundo, as vezes todo o universo,

era, de certa forma, uma parte de mim." [22]

5.15.2 Mera existéncia

A preocupacao, o deslumbramento ou o foco na simples existéncia de objetos ou
do mundo, sendo a mera existéncia das coisas sentida ou pensada como muito
mais significativa do que a normal significancia ou "esséncia™ das coisas.

* "Quando, por exemplo, olhava para uma cadeira ou um jarro... eles tornavam-se ‘coisas’
e comegavam a ter uma vida, a existir... A sua vida consistia unicamente no fato de

estarem |4, na sua propria existéncia." [18]

5.16 Experiéncias de fim do mundo

A sensacdo de que o mundo esta a ser destruido ou a caminhar para um fim
catastrofico, ou de que isso esta prestes a acontecer. Pode estar associada a
certas percepcOes sensoriais e 0 sujeito pode, por vezes, acreditar que ele
proprio é de alguma forma responsavel por esse evento (e pode ser o Unico a

experiencia-lo).

* "Eu ougo 0 mundo explodir." [29]
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* "Por vezes sinto, claramente e com toda a forca, que o mundo vai chegar a um fim, que
tudo vai acabar. Mas ndo porque eu Sei como ou 0 porqué - ndo tenho nenhuma visao
especifica - apenas um sentido iminente de um ponto final em todas as coisas." (Dados
ndo publicados)

5.17 Anomalias do humor ou afeto

O sujeito experiencia certas anomalias difusas/pervasivas, de natureza
semelhante a do humor, na vivéncia afetiva ou emocional do mundo, podendo
ser acompanhadas por dificuldade em perceber, apreender ou expressar
emocgOes normais. Embora muitas vezes descritos em termos de estados
internos, geralmente estes tipos de humor também envolvem alteracdes no
sentimento ou na experiéncia do mundo como um todo. NB: Normalmente,
essas experiéncias parecem distinguir-se das emocdes bem direcionadas,
dirigidas para o mundo e vinculadas a preocupac¢des humanas normais; em vez
disso envolvem uma ansiedade existencial onipresente, estranheza ontolégica,

etc.

5.17.1 Vazio, entorpecimento, indiferenca, falta de resposta espontanea ao mundo
*(~BS A.6.3)

O sujeito diz sentir-se vazio e adormecido, sem respostas fortes e espontaneas a
eventos de vida ou ao mundo, e incapaz de responder emocionalmente ou de
sentir prazer. Pode descrever-se como “calejado” ou como tendo sofrido um
"endurecimento dos seus sentimentos” [50], e pode experienciar-se a Si mesmo ou
ao seu proprio comportamento como profundamente inauténtico. Isto pode ser
avaliado negativamente (por exemplo, vergonha, sensacdo nostalgica de perda),
positivamente (sentimento de superioridade) ou neutralmente. Pode estar
associado a uma incapacidade de priorizar ou decidir na base da resposta
emocional.

» "Tento segurar uma certa emogao, agarra-la antes que escape. Acho que os outros séo
mais espontaneas nisto, fazem-no mais livremente e com mais forca." [63]

* "Estou sem emogdes ou alegria. Estou sempre com o mesmo humor, isto é, num nao-
humor, sem oscilagdes ou mudancas. E um tédio completo. SO vegeto." (Dados ndo

publicados)
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* "A significancia emocional imediata e clara parece ter desaparecido e,
consequentemente, sinto-me, muitas vezes, confuso e sem saber como responder as
pessoas e aos acontecimentos.” (Dados ndo publicados) (também marcar 5.7.3, Mundo é
experenciado como incoerente)

* "Estou a comecar a sentir-me muito indiferente em relacdo a tudo porque me estou a

tornar num objeto, e os objetos ndo tém sentimentos." [12]

5.17.2 Sentimentos de bloqueio emocional/afetivo * (no sentido de ser incapaz de
expressar)

Em contraste com a dorméncia emocional do subtipo 1, aqui 0 sujeito sente-se
cheio de uma tensdo emocional, afetiva ou uma irritacdo, que no entanto esta
blogueada ou mesmo congelada dentro dele, sem capacidade ou estratégia para
expressar essa tenséo sentida.

« "As vezes sinto-me completamente bloqueado, como que paralisado, e ndo consigo
expressar qualquer emogéo, negativa ou positiva." (Dados ndo publicados)

« "As vezes sinto-me zangado, muito triste ou desesperado, mas ndo sou capaz de
expressa-lo, ndo consigo comunica-lo de todo. Limito-me a encarar 0 meu psiquiatra e
sou completamente incapaz de transmitir outra coisa sendo uma espécie de branquidao ".
(Dados ndo publicados)

« "E como um bloqueio interno, um bloqueio de sentimentos." [43]

5.17.3 Ansiedade pervasiva e sem nome, com medo da aniquilacdo * (=EASE
2.14)

O sujeito experiencia uma ansiedade profunda, abrangente ou "ontolégica™ nos
seus encontros com o mundo, ainda que nédo tenha habitualmente um objeto ou
fonte especifica para tal e ndo possa ser prontamente verbalizado ou nomeado.
Pode ser acompanhado por um medo de aniquilacdo, de desaparecer ou de morrer.

AN

* "Eu vivo constantemente com medo. Nao posso relaxar e ndo sei porqué.” (Dados ndo
publicados)
* "Sob todos os meus medos estd o medo da morte, medo de ndo existir de todo." (Dados

ndo publicados)

5.17.4 Irritacdo, agitacdo, raiva basicas (disforia ndo-emocional)*
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O sujeito experiencia uma irritacdo e inquietagcdo profundas e inexprimiveis nas
suas interagbes com o0 mundo, que ndo podem ser adequadamente comunicadas.
As vezes experienciada como raiva profunda ou angustia.

« "Desde que me lembro, senti uma irritacdo profunda: ubiqua, poderosa e irresistivel."
(Dados ndo publicados)

* "A inquietagdo, bem fundo dentro de mim, provocou um enorme fosso entre mim e as
outras pessoas. Se a0 menos eu pudesse sentir uma emog¢do como amor, 6dio ou qualquer
coisa! Porque as emocGes significam que tu és parte de uma sociedade, com esta
inquietacdo eu ndo sou." (Dados ndo publicados)

« "..uma espécie de inquietacdo interna ou irritacdo mental... quase fisicamente
insuportavel, [mas] definitivamente na minha mente, uma coisa mental." (Dados ndo

publicados)

5.17.5 Euforia sem objeto

O sujeito experiencia um sentimento de jubilo ou euforia ndo-emocionais (ndo
dirigidos a alguém ou algo em particular). Em contraste com a maioria dos casos
de euforia maniaca, este estado de humor normalmente tem uma qualidade fria,
individual ou serena (ndo orientado para a a¢éo ou frenético).

» "Tive algumas experiéncias estranhas como viajar no tempo e voar para o planeta Marte
em que a sensac¢do era diferente de tudo o que ja tinha experimentado... como de beleza
profunda do universo, e também, nesses momentos, a sensacdo de que entendia as coisas

de uma forma mais profunda. "(dados ndo publicados)

5.17.6 Desespero, desmoralizacdo, desesperanca * (~B A.6.1)

O sujeito fica desesperado ou desmoralizado nas suas rela¢cbes com o mundo. Isto
pode dever-se ao sentimento de incapacidade de interagir com 0s outros e levar
algum tipo de vida normal, e pode envolver sentimentos de encarceramento,
desesperanca, ou a procura de reflgio na ideia de suicidio.

* "As minhas aflicdes preenchem o lugar que estava destinado a partilha de amor. Estou
a chorar de desespero."” [64]

* "O mundo é um lugar frio e hostil em que estamos condenados a soliddo, estranhamento

e, finalmente, a morte." [65]

5.17.7 Anomalias na constancia do humor*
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5.17.7 a. O humor ou emocé&o é anormalmente persistente *

O humor ou as emocdes sdo vivenciados como atrasados em relacdo aos
pensamentos ou circunstancias.

» "Tem havido alturas em que as minhas emog®es... ficam presas, mesmo que eu tenha
mudado e esteja numa nova situacdo... De alguma forma, o humor ainda esta la, de uma
forma estranha... Apenas fica 14, uma emocdo sem nada realmente ligado a ela." (Dados
ndo publicados)

5.17.7 b. O humor ou emocao € anormalmente labil *

O humor é propenso a alteragdes bruscas sem razao ou transi¢cdo. O sujeito "muitas
vezes salta de um afeto para outro”, movendo-se por exemplo, num instante, de
um estado de intensa agitacdo "para um humor exageradamente erético e feliz,

apenas para se tornar choroso e triste alguns minutos mais tarde.” [50]

5.17.8 Incongruéncia do humor e emogdes

5.17.8 a. Humor ou emocdo inapropriados a situacao

De alguma forma o humor "ndo se encaixa com"” 0s pensamentos ou com a
situacdo atuais (a excecdo dos que envolvem indiferenca, que sdo pesquisados no
subtipo 1); por exemplo, tristeza inapropriada quando confrontado com um

acontecimento feliz, ou vice-versa.

5.17.8 b. Humores e emoc¢des sdo mutuamente contraditorios

No que ¢ sentido como uma forma incongruente e muitas vezes desconcertante:
"ambivaléncia afetiva" [50], uma convivéncia ou simultaneidade de sentimentos
ou emocdes opostas e/ou em conflito, presumivelmente distintos da ambivaléncia
normal de sentimentos.

* "Eu experiencio opostos simultaneamente. Como se eu lesse a palavra "branco" e tivesse
gue pensar preto. Mas também é assim com os sentimentos, portanto posso sentir-me
excitado e enojado, interessado e desinteressado, esse tipo de coisas..." (Dados nao

publicados)

6. Orientacao existencial

Descricdo geral: Os 11 itens no Dominio 6 referem-se a uma orientacdo anormal em
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curso ou a uma “reorientagdo fundamental” da “perspectiva metafisica geral e/ou
hierarquia de valores, projetos ¢ interesses da pessoa” [2]. As anomalias em questéo
manifestam-se como atitudes, opiniGes ou orientacdes existenciais. Os itens do dominio
5 da EASE estdo incluidos aqui sempre que ndo envolvam claramente impressdes gerais
primarias referentes a visdo do mundo pelo sujeito, mas atitudes ou interpretacdes
relativas ao mundo ou a relagdo individual com ele. (Estes podem certamente sobrepor-
se; ver, por exemplo, item 6.4, Certeza Absoluta; ver também o subtipo 6.2.2, Liberdade
conceptual/ Qualquer coisa serve). As questdes neste dominio podem interceptar alguns
aspectos previamente discutidos na entrevista. No entanto, caso o entrevistador tenha
duvidas sobre a presenca ou auséncia de um fendmeno do Dominio 6, este devera ser
explicitamente inquirido.

Podera ser util obter mais informacdo realizando questdes que garantam a
continuidade sempre que o paciente confirmar um item de “orientacdo existencial”. (NB:
Ainda que relevante ao longo do EAWE, este aspecto é particularmente destacado nesta
seccdo). Estas questdes podem incluir:

Pode dizer desde quando, e quao consistentemente, teve esta sensacao de... (entrevistador
especifica a sensacdo/atitude em questéo)?

Tem essas sensacOes desde que se consegue lembrar? Constantemente ou de modo
intermitente?

As sensacOes comecaram apenas depois de ter comegado a vivenciar outras experiéncias
anormais envolvendo a percepg¢éo, 0 pensamento ou 0s sentimentos - ou, talvez, ocorrem
... apenas na presenca de outras experiéncias anormais?

...apenas depois de ter comecado a tomar medicagdo psiquiatrica ou outras classes de
farmacos?

... depois de alguma experiéncia altamente marcante ou eventualmente dificil, ou outra

alteracdo nas circunstancias da sua vida?

6.1 Rejeicdo da sociedade ou da convengao

O sujeito rejeita ou recusa valores sociais geralmente aceites ou a
participacdo numa sociedade humana normal, escolhendo viver de acordo

com os seus préprios valores idiossincraticos ou tipos de conduta. Isso €

habitualmente experienciado como tendo um grande elemento voluntario; ndo
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se deve primariamente a alteracdes do humor (elagéo ou humor deprimido),
ou baixa autoestima. Pode estar associado a sentimentos de incompeténcia
social ou medo de perder a identidade individual ou originalidade se se

identificar demasiado com 0s outros ou se conformar com a sociedade.

6.1.1 Rejeigéo da sociedade humana.

O sujeito rejeita conscientemente a sociedade humana normal, podendo em vez
disso viver como solitario ou desajustado social.

* “O que detesto mais do que qualquer outra coisa é ser persuadido por outros.” [41]

* “Estou mudado. Estou a tornar-me mais humano. Isto vai arruinar-me o cérebro? Toda
esta humanidade esta a desorganizar as minhas regras de funcionamento. Esté a poluir-
me.” [41]

« “Nao consigo alcanga-los (as outras pessoas), mas também ndo os quero alcangar.”
[41]

6.1.2 Antagonomia

O sujeito age de um modo que contraria as normas sociais, ndo apenas
desconsiderando regras e valores, mas agindo de um modo que se opde a eles
diretamente, muitas vezes com repugnancia, cepticismo, ou desdém em relacéo
a convencdes ou ao que é tipicamente um dado adquirido.

* “A minha aversdo ao senso comum ¢ mais forte do que o meu instinto de

sobrevivéncia. E por isso que digo que ser contra 0 senso comum é simultaneamente

um presente e um castigo.” [41]

6.1.3 Idionomia

O sujeito manifesta um sentimento de ser radicalmente Unico ou excepcional no
que toca a sua forma de ser em relacdo ao senso comum, assim opta por ser fiel
a sua prépria individualidade ou adquirindo uma postura excéntrica.

* “A loucura é necessaria para que a inteligéncia humana chegue a niveis superiores.”
[41]

* “Doutor, tenho uma misséo a cumprir. Antes de mais, construir o meu pais - a Somalia
- e depois, em conjunto com o meu irmao, construir um mundo mais habitavel e fraterno.
Apercebi-me de que hd uma nova cultura no mundo, 0 mundo de amanhd, o da

irmandade.” [41] (Também pontuar 6.5.2, Dever messianico)
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* “Tenho a invengdo na minha cabeca. O que tenho ndo é uma doenga, mas uma
experiéncia. Eu fui escolhido para isto. Algo extremamente importante.” [41] (Também
pontuar 6.5.2: Dever messianico)

6.2 Extrema indiferenca ou abertura a experiéncias

O sujeito demonstra uma muito improvavel aceitacdo ou abertura (em relacdo
a valores ou ideias) a uma variedade de possibilidades mais ampla que o
normal, sugerindo um desprendimento das preocupacdes habituais ou senso

comum.

6.2.1 Atitude de indiferenca, insatisfacdo ou despreocupacéo

O sujeito relata uma atitude ou postura de extrema indiferenca no que toca a
experiéncia; nada realmente importa (“indiferenga esquizofrénica” [37]; “je-
m’en-fichisme” [estar-se a marimbar; ndo dar importancia] com uma
“indiferenca calosa” [50]). A indiferenga parece ter uma qualidade casual ou
isolada, distinta da incapacidade do deprimido em preocupar-se, ou do
entusiasmo indiscriminado da mania.

» “Eu sou um existencialista, tudo é o mesmo para mim, nao necessito de nenhum

diploma. Os existencialistas sdo pessoas para quem tudo € igual.” [37]

6.2.2 Liberdade conceptual/ Qualquer coisa serve

O sujeito sente-se como se fosse mais aberto a possibilidades de interpretacao
ou compreensdo do que os outros, frequentemente de modos que podem
interromper a acdo convencional, a tomada de decisdes, ou a compreensao
conceptual. NB: Em contraste com 2.4.3, Sentimento de que “qualquer coisa
pode acontecer,” 0 foco aqui esta nas possibilidades de interpretacdo, ndo na
imprevisibilidade do fluxo temporal (ainda que os dois possam coocorrer). NB:
Considere-se também 6.3, Descrenca pervasiva, cepticismo, ou curiosidade em
relacio ao O&bvio/dado adquirido. Se acompanhada pela experiéncia ou
significados proliferativos, considere-se também o score 5.8.3 Proliferacdo de
significados do objeto.

* “Se ndo acreditar mais na gravidade, ndo significa que falhe a antecipar algo ao néo

esperar que uma maga caia da arvore, mas que simplesmente penso que a maga poderia
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tdo facilmente flutuar apenas, ou voar, ndo tendo, portanto, qualquer razdo para
antecipar a sua queda.” (Dados ndo publicados)

* “[Um] paciente tinha dificuldade em chegar ao que é habitualmente considerada a
“resposta correta [num teste de organizacdo de imagens] porque, como disse, ‘qualquer
ordem faria sentido’.” [22]

*Um paciente “via coisas com diferentes graus de probabilidade como se fossem todas
igualmente provaveis”, uma vez que é possivel que os arquivos historicos Sejam
adulterados (mesmo se altamente improvavel em larga escala), insistindo que ninguém
poderia confiar de todo num relato histérico. [22] (Também registrar 6.3, Descrenca

pervasiva, cepticismo, ou curiosidade em relacdo ao 6bvio/dado adquirido.)

6.3 Descrenca pervasiva, cepticismo, ou curiosidade em relacéo ao 6bvio/dado
adquirido (~ EASE 2.12)

Descrenca persistente e inevitavel por, ou curiosidade desconfiada sobre,

coisas que para a maioria das pessoas sdo dados adquiridos, considerados
Obvios e verdadeiros (por exemplo, convengdes sociais, premissas
fundamentais sobre 0 mundo - tal como a existéncia da gravidade). Pode estar
ligada a outros padrdes de pensamento e comportamento, tais como a
necessidade de perceber a “verdadeira” natureza do tempo, da vida, ou do
universo. NB: Considere-se também 6.2.2, Liberdade conceptual/ Qualquer

coisa serve.

* “Pergunto-me por vezes onde acaba este globo. Olho em volta e pergunto-me se
poderei alcancar esse fim.” (Dados ndo publicados).

* “Por vezes penso sobre de onde veio a primeira palavra. Quem surgiu com as primeiras
palavras, e de onde veio. Ndo compreendo como temos sementes, percebe? De onde
vém as sementes?” (Dados ndo publicados)

« “Duvido de tudo e de todos. As vezes até duvido que 0s meus pais S&0 MesmMo meus

pais, ou que a Ljubljana é a capital da Eslovénia.” (Dados ndo publicados)

6.4 Certeza Absoluta

O paciente experiencia uma sensacao de total certeza sobre interpretacdes
andmalas do mundo, como se tudo fosse ja tdo claro e certo como 2+2=4:
quaisquer provas sao, portanto, desnecessarias e a refutacdo inimaginavel. O

sujeito expressa “uma convicGao extraordinaria, com uma certeza subjetiva
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incomparavel, [e] impenetrabilidade a outras experiéncias [ou] contra-

argumentos persuasivos...” [14]

* “Bem, isto € como &; Nao tenho dividas sobre isso, eu sei que assim é.” “Tudo ¢€ tdo
seguramente certo que por muito que mostrem o contrario ndo me fardo duvidar.” [14]
* “As verdades que encontrei apresentavam-se imediata e diretamente com certeza
absoluta.” [66]

6.5. Sensacao de ser especial ou superior

O sujeito experiencia uma sensacao de ser extremamente especial, tipicamente
por possuir conhecimento, insight ou capacidade superior e/ou por ter um

dever especial ou um papel a desempenhar no mundo ou universo.

6.5.1 Sentimento de possuir uma consciéncia extraordinaria* (= EASE 5.4)

(em dimens@es ocultas da realidade ou da mente, com a sensacao de ter poderes
especialis criativos ou intelectuais)

Estas capacidades podem variar desde 0 meramente notavel ao verdadeiramente
sobrenatural, e podem incluir, por exemplo, o sentir uma capacidade
extraordinaria para compreender ou criar poesia ou conceitos matematicos, ou
ter revelacGes em relacdo a esséncia do tempo, da morte, ou do universo.

* "Cheguei infinitamente mais perto da verdade do que os seres humanos que ndo
receberam a revelagdo divina." [57]

« "Eu sabia que me tinham sido dados poderes por Deus para penetrar o sentido profundo
da realidade." [43]

6.5.2 Dever messianico *

O sujeito possui um sentido de dever extraordinario em relacdo aos outros,
como se sentisse ser ele mesmo um messias ou um génio criativo, incumbido de
ajudar ou salvar outras pessoas, 0 planeta, a vida extraterrestre, etc.

* “Tenho uma missdo a cumprir. Salvar o mundo da autodestruicdo.” (Dados nédo

publicados)

6.5.3 Grandiosidade intelectual/espiritual (= EASE 5.8)

(com comparacdo preconceituosa)
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O sujeito exibe um marcado “sentido de superioridade sobre os seus
companheiros humanos, tipicamente associado a sensac¢des de posse de insight
ou capacidades extraordindrias.” [2] Outros poderdo ser vistos como menos
inteligentes ou evoluidos, mais limitados ou superficiais - como se houvesse uma
divisdo distinta no que toca a propria capacidade de percep¢do consciente.

» Um paciente disse que “chegou a uma compreensdo da mente mais completa que, e
perddo por aquilo que podera parecer-lhe grandiosidade minha, mais completa do que

a de qualquer outro na histéria da humanidade”; a maioria dos outros seres humanos
99, ¢

pareciam puramente mentes ‘“mecanicas’: “maquinas organicas” ou “vegetais mentais”

[22] (Também marcar/pontuar 3.9.3, As pessoas parecem mecanicas)

6.6 Responsabilidade ou culpa impossiveis*

Sentimentos de culpa ou um sentido de responsabilidade desmesurado em
relacéo a algo impossivel de ter sido feito ou causado pela pessoa - tal como
ter causado uma guerra, algum acidente tragico que apareca nas noticias, ou

ter prejudicado outros de algum modo impossivel.

« “Contei ao primeiro psiquiatra que visitei que me sentia responsavel pela Guerra do

Golfo, e que me culpava por coisas com que nada tinha a ver”. (Dados ndo publicados)

6.7 Sentimento de perda de liberdade ou individualidade

O sujeito sente-se como se 0 proprio fosse um autémato sem liberdade ou
originalidade, como se impelido e completamente determinado por forcas
externas. NB: Ao contrario de 5.11.1, As ac6es ou 0s acontecimentos parecem
controlados por uma forca ou vontade externa, e 5.11.2, As acdes ou 0S

acontecimentos parecem predeterminados ou planeados, o foco aqui € menos

centrado no mundo como oposicéo ao self.

» Uma paciente declarou que “tinha estado sob influéncia de uma maquina eléctrica...
sendo manipulada por alguém de um certo modo, em que tudo o que lhe ocorre [a
maquina] também Ihe acontece a ela.” [22]

* “Sou monitorizado para reagir como esperado, e isso acontece tdo rapidamente que

eu, mesmo que queira, sou incapaz de me conter.” [22]

6.8 Preferéncia pelo abstrato, intelectualismo e/ou regras autbnomas
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O sujeito sente-se impelido a seguir um conjunto estrito de regras e valores
que enfatizam a racionalidade, uma atitude intelectual, principios abstratos
ou idealisticos, um desejo compulsivo por seguir ‘“regras” ou “leis”
idiossincraticas. Frequentemente envolve uma ideologia intelectual,
espiritual, moralista ou utdpica, separada de realidades concretas, corporais

ou contextuais da vida social e prética.

* “[Um paciente] adopta um sistema pedagogico cujo principio se altera uma vez por
semana: alterna entre uma rigorosa disciplina militar e um principio de indulgéncia
absoluta, ou ‘principio liberal de amabilidade’.” [67]

» Uma mulher deixou de usar qualquer faca ou tesoura (mesmo para cortar vegetais ou
abrir uma embalagem) por acreditar que estavam vinculadas com a circuncisdo. (Dados

nao publicados) (Considerar também 5.8.2, Significado inerente ao proprio objeto)

6.9 Mudanca existencial ou intelectual* (= EASE 5.7)

Preocupacdo nova ou pouco comum com temas existenciais, metafisicos,
religiosos, filoséficos ou psicologicos. Temas frequentemente relatados:
fendmenos sobrenaturais; religido (especialmente ndo-standard); experiéncia
mistica; filosofia; temas transcendentais; meditacdo; psicologia; rituais
ancestrais; simbolos; reencarnacao; vida depois da morte; luta entre o bom e
0 mal; paz e comunicacdo universal; sentido da existéncia; destino da
humanidade; salvacdo; ciéncia ndo convencional ou ideias relacionadas sobre

saude e nutricdo. [2]

» “Era absorvido pelas ideias e interesses novos que ultrapassavam gradualmente a
minha vida e pensamento; deixaram uma marca em toda a minha vida.” [2]
* “Estou extremamente ocupado com pensamentos sobre como ser suficientemente

bom.” [2]

6.10 Sentimento de centralidade (= EASE 5.2)

Sentimentos transitorios ou persistentes sobre ser o centro do universo - que
parece ser organizado em torno, controlado por, ou dependente do sujeito.
NB: Este item difere dos sentimentos mais comuns de ser observado,
admirado ou criticado por outras pessoas, como presente no item 3.4.2,

Sentimentos de paranoia social ou ansiedade social*; tal como o 5.1.2,
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“Paranoia" ontologica/Inseguranga propria generalizada, este item denota um
tipo de experiéncia penetrante ou ontoldgica. No entanto, ao contrario do 5.12,
este item envolve primariamente sentimentos da importancia central do
sujeito, mais do que os de ser observado ou criticado. Podera também
comparar-se com o 5.13.1, Subjectivismo/solipsismo, mas neste 6.10 a
questdo é menos o subjetivo ou a natureza irreal da realidade externa do que
0 proprio papel central do sujeito no mundo. O item 6.10 pode, contudo,
coocorrer com qualquer um dos supracitados (3.4.2, 5.12 ou 5.13.1).

* O paciente pode dizer “Tenho a sensacdo de que tudo gira & minha volta. Sou como
um pequeno deus, o tempo € controlado por mim.” [36]

* “Numa festa, tudo parecia originar-se a partir dele ou depender dele.” [2]

* “Sinto como se fosse 0 ego-centro da sociedade.” [43]

« “Eu me transformei, de alguma forma, no Unico ser humano para Deus, ou

simplesmente o ser humano em torno de quem tudo gira.” [57, 69]

6.11 Descentralizacdo do self em relacéo ao universo

O sujeito duvida da natureza do que é real ou do seu mundo imediato,
acreditando que ele, de algum modo, existe fora ou separado de outra
realidade ‘“‘mais verdadeira”. Pode sentir como se ele, ou aquilo que o
envolve, fosse uma ficcdo criada pela imaginacdo de alguém ou uma

personagem numa cena do livro de outra pessoa.

* “Isto estd mesmo a acontecer? Isto € realmente o Universo, ou ¢ s6 algum tipo de

ameba numa caixa de Petri dentro de um Universo maior?” (Dados ndo publicados)
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