'Psicanalise e medicina
percursos, caminhos, trajetos, impasses’

A ideia é fazer uma breve discussao historica
situando os campos e as fronteiras disciplinares
entre psicanalise, psiquiatria e medicina, e a partir
destas coordenadas teodricas e metodologicas basicas
entrar numa discussao centrada na pratica clinica



Philippe Pinel (1745-1826) teria
sido o primeiro psiquiatra, segundo
algumas referencias, mas na
verdade ele inaugurou o alienismo

O Tratado médico filosofico sobre a
alienacdo mental ou a mania (1801)
€ a obra que realiza esta empreitada

TRAITE
MEDICO-PHILOSOPHIQUE

SUR

- L’ALIENATION MENTALE,

ovuU

Par Pu. PINEL,

Professeur de I'Ecole de Médecine de Paris,
Médecin en chef de I'Hospice National des
femmes, ci-devant la Salpétriére, et Membre

de plusieurs Sociétés savantes.

Avec Figures représentant des formes de crine ou des
pm‘traits d’Aliénés.

A P ARI S,

Cuez RICHARD, CAILLE er RAVIER,
Libraires, rue Haute-Feuille, N°, 11.
.
an1x, [




Jean-Etienne Esquirol
(1772-1840) foi aluno

de Pinel na Salpétriere.

Em 1838 publicou Das
Doencas mentais
consideradas sob as
perspectivas meédica,
higiénica e médico-
legal, obra que
Inaugura a psiquiatria

DES

MALADIES MENTALES

CONSIDERFERS SOUS LES RAPPORTS

MEDICAL , HYGIENIQUE ET MEDICO-LEGAL,

PAR E. ESQUIROL,

MAISON ROYALE DES ALIENES DE CHARENTON

E LACADEMIE ROYALE DE MEDECINE, ete

L PARIS

CHEZ J.-B. BAILLIERE,
LIBRAIRE DE L’ACADEMIE ROYALE DE MEDECINE,

A LONDRES , MEME MATSON, 219 , REGENT STREET.
A LYON , chez CH. SavY.—A LEIPSIG, chez L. MICHELSES.
1858.



O movimento que temos que fazer € o
qgue vai do alienismo a psiquiatria

Do delirio a doenca moral

A moral entra no dominio da medicina a partir do

momento em que esta defende o equilibrio das
condutas, e se opoe as paixoes, aos excessos



Pinel ndao reconhecia no termo loucura dignidade suficiente

nara ser usado como vocabulario médico, propondo o de

alienacao mental para designar o mesmo fato clinico.

A ideia de alienacao mental designa, em Pinel, um processo

unico, uma doenca especifica, que pode ter varias formas:

Mania Melancolia ldiotismo Demeéncia



Existiriam diferentes formas de loucura, diz
Esquirol, e nao uma unica, como pensava Pinel

Algumas caracterizadas pelo Outras, caracterizadas
delirio, como pela desrazao, como
a lipemania a deméncia

a monomania a idiotia,

a mania, e sdo incuraveis

sdo curaveis : , :
Seu conceito de lipemania, tem para

alguns o mérito de ser menos
impreciso que o da melancolia



Observe-se que € a relacao com a inteligéncia
gue garante o bem fundado das distincoes, nao
permitindo que as diferentes espécies de
loucura se convertam umas nas outras

Consequentemente, a loucura decorre de um
problema da inteligéncia (ou seja, do cérebro),
transtornada pelo desregramento das paixoes

A inteligéncia estaria ausente, perdida ou enfraguecida na
idiotia e na deméncia; extraordinariamente ativa, de maneira
difusa ou concentrada, na mania e na monomania



TRAITE

Bénédict Augustin Morel foi um L __
DES DEGENERESCENCES

p S i q u i atra fra nco-austr I,a CO PHYSIQUES, INTELLECTUELLES ET MORALES
DE L'ESPECE IHUMAINE

Em 1857 publicou Tratado das e
degenerescéncias fisicas, intelectuais, e ST
e morais da espécie humana e das a1y e s
causas que produzem estas A PARIS

CHEE J. B BAILLIERE
=k L' L RIE IMFERILLE DBE. BEE

variedades patologicas

siceabue, T8, sipEviSTHILT v, mastiiing, EHE panan-ens
MATITIN, €, PALLT-TILLIIRE, GALLE BEL FRISGPE, 11



Morel acredita que diversos estigmas
fisicos e psiquicos degenerativos
explicariam as deformidades que

detectava em loucos e delinquentes Loucura, crime e
degeneracao

estariam
significativamente
associados

Referida degeneracao, por sua vez,
daria lugar a distintas enfermidades
mentais: epilepsia, debilidade,
loucura e, inclusive, ao
comportamento delitivo



Morel acreditava que a degenerescéncia da
espécie era definida pela hereditariedade

Recordar que a hereditariedade
do século XIX nada tem a ver
com a geneética do século XX



Relacao entre Loucura, Inteligéncia e Vontade
Nascimento dos transtornos do humor

Estas questdes abrem caminho para a emergéncia
da importancia do humor no campo
psicopatologico, o que ocorre a partir das
contribuicoes de Falret, Baillarguer e Griesinger
entre 1851 e 1854

Nasce entao a loucura circular, a loucura de
dupla forma, que prenunciam a insanidade
maniaco-depressiva de Kraepelin (1889)



Freud, 1895
Neurastenia

/ e Neurose de

Beard, 1869 Angustia



Em 'Sobre Os Fundamentos para destacar da Neurastenia uma
sindrome especifica denominada Neurose de Angustia' Freud faz
uma breve mencao a George Beard limitando-se a questionar a
vastiddo do seu emprego do termo neurastenia: "E dificil fazer
qualquer afirmacao de validade geral sobre a neurastenia, na
medida em gue usemos esse home para abranger todas as coisas

qgue Beard incluiu nele". Efetivamente, Freud tinha razao



George Beard foi um neurologista norte-americano que
introduziu o termo neurastenia num artigo publicado
no Boston Medical and Surgical Journal, em 1869

A teoria de Beard é baseada em suas ideias acerca da
energia nervosa, termo com o qual designava a
capacidade e a saude do sistema nervoso. Estando esta
energia depletada ou em nivel insuficiente, a pessoa
cai num estado de exaustao nervosa, padecendo de
suas consequéncias debilitantes



George Beard 1869

BEARD, G. Neurasthenia,
or nervous exhaustion.
Boston Medical and

Surgical Journal, v. 80, p.
217-221, 1869

THE

BOSTON MEDICAL AND SURGICAL JOURNAL.

—_— ——3

New Senmes.] Tromspay, Aess 29, 1869,

[Vou. I1I.—No. 18,

@rigiml Communications.

NEURASTHENIA, OR NERVOUS EXHAUS-
TION.

B Gl Bt LD Mo B

I au to speak to-might of a condition of

the system that is, porhaps, mors frequontly

than any other, in cur time at least, the

¢auss and offect of disease,

I refer 4o newrastieniz, or exhaustion of
the nervoua syatem.

The morbid condition or etate expressed
by this term has long been recognized, and,
to & osrtain degres, understood, bup the
speciel pame newrasthenia is now, Ihelieve,
for the firet time presontad to the profession.

It is quite recently, indeed, that the

hrasa nerrous erhsustion hea been popu-
rl.ri.ned,, st least we & torm expressive of
say apecial condition of the system. Prof,
Auatin Fligt, in his Treatise on the * Prin-
viples and Prachice of Medicine,” devotes a
brief space to thia subject, and acknowl-
adges his indebtedness to Dr, Fordyce Bar-
ker for first auggesting the phrase ' ner-
woxg asthenio ' as expressive of a special
il condition. Besides thin brief no-
tioe of Prof Flint, this important condition
of the nervous eystem has not, so far as I
know, been dignified by & ssparats head-
ing, or distinct chapter in any of our most
approved treatises on the Practice of Medi-
cine, although the general phrase ** nervous
erhaustion ' quite wently occurs in coms
versation and mdi:a?litﬂraim, and is now
the common property of the profeasion.

My owp attention was called to this
mocbid condition quite early in m:&rm‘ss-
sional lifs, and io the cultivetion of the de-
pattment of Neurology and Electro-thera-
peutice, I bave enjoyed excelleut opporta-
pities both for the study and the treatment
of all the various grades and plases of this
frequent malady. As a matter of necessity
i:}mn‘hiu;, recording and studying cases
of nervons disease, T have forsome time been

+ Read bafors the Wew York Modial Journsl Associs-

Vou. III.—No. 13

in the habit of employing the term neurasthe-
nia to express the morbid state that iy com-
monly indicated by the indefinite phrase
nervons axhaogtion. .

This nomeuclature would scem to be jus-
tified by philelogical snalogy, by sclentifia
convenience, and by actual necessity.

derivation of the term nevroshenis
ia suficiently obvious. It comes from the
Greek rougor, fa nerve,” a, pﬂvsti‘m. and
offeveg, '* strength ;" and, therefore, bein
lihamllyinterpreteﬂtigniﬁumtnﬂhﬂngtﬁ
in tha narve,

The character of this malady, if I be al-
lowed to ecall it such, may best be under-
stogd by comparing and contrasting it with
angmis, a condition which has bean more
thoroughly discuseed, and is therefore more
vividiyapprociated by tha profession stlarga.

Angmis (derived from a, privative, »,
euphonie, and n%;n, * blood ¥} is to the vas-
colsr system what neurasthenta is to the
nervous, The one means want of bivod ; the
other, want of nerpous force, -

Both snemis snd neurasthenis may ba
the gfects of acute or chronic diseases, and
both may be either acute or chronie in their
course, Thus neurasthenia may be the ef-
fect of wealing fevers, exbausting wounda,
parturition, protracted confinement,
pepsis, phthisig, morbus Brightii and soforth.
Anmmin, 88 is well known, may resuli from
the same discases,

Both anemis and neurasthenin may also
be the cause of chronic and acute diseases,
Thus neursath en.i?i. or mnmm‘ »
may give rise to dyspepaia, eu, pa-
ralysia, insomnia, anmethesis, nanralglan,
rheumatic gout, spermatorrheea in the male
and menstrual irregularities in the famale,
Anmmia also is the sonrce of many of these
disenses, though perbaps it is mora fre-
quently the &ﬂgut.

Apmmis and neurasthenia msy cause
eaoch other ; anmmis is often the reeult of
neurasthonis, and wice verea.

Both ensmis and neorasthesia are most
frequently wet with in civilized, intalleetual
communifies, They are a part of the com.
pensation for our progress and refinement.

Anmmis and oéurasthenia may ran into

[WaoLe No. 2148.]



A neurastenia, inaugurada por Beard em
1869, tomou a América, e em seguida a
Europa, dominando o cenario da saude

mental até 1910



George Beard 1880

BEARD, G. A practical
treatise on nervous

exhaustion (neurasthenia):

Its symptoms, nature,
seguences, treatment

A

PRACTICAL TREATISE

NERVOUs HXHAUSTION

(NEURASTHENIA)
TS

Symptoms, Nature, SBequences, Treatment

GEORGE M. BEARD, AM., MD.

NEW YORE
WILLIAM WO0OD & COMPANY
27 GREAT JONES STREET
1850






Rev Latinoam. Pricap Fund. V, 1, 176-185

A nervosidade americana*

George Beard

As causas da nervosidade americana sdo complicadas, porém passiveis
de andlise: a primeira delas, a civilizago moderna. A expressio civilizagio
moderna ¢ usada com énfase, uma vez que civilizagio por si sd niio causa
nervosidade. (s gregos certamente eram civilizados, mas niio eram nervosos
eno idioma grego ndo hd palavra para esse termo. Os antigos romanos eram
civilizados quando julgados por qualquer ertério. Civilizaglo, portanto, é uma
expressdo relativa e € assim que serd empregada em todo este estudo. A mo-
derna civilizagio difere das antigas principalmente no que se refere a estes
cinco elementos — a maquina a vapor, a imprensa, o elégrafo, as ciéneias e a
arividade mental das mulheres. Quando a civilizagdo, mais esses cinco fato-
res, invademn qualquer nagfo, levam consigo nervosidade e doencas nervosas.

Civiliza¢do muito limitada em sua extensdo

Tudo aquilo que for dito aqui sobre nervosidade americana refere-se
symente a uma parcela da sociedade americana, pois na América, bem como
em toda parte, a maioria da populagio ¢ composta por mais trabalhadores
bragais do que por intelectuais; os primeiros ém pouca instrucio e nfo estio

® Traduglo de Cida Barros e revislo técnica pelo Prof. Dr. Mirio Eduardo Costa Pereira
{Laboratirio de Psicopetologia Fundamental — Unicamp). Texto indicado para 2 traduglo,
pele Dr. Rubens Cours. (Fonte: George M. Beard, Amerfcan Nervousness, its Causes
s Caneamenase Waw Vil TRETL
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Jean-Martin Charcot foi um médico
neurologista e psiquiatra francés

Era chefe do servico de Medicina Interna
da Salpétriere quando Freud la estagiou

Publicou Lecons sur les maladies du
systeme nerveux, em 5 vol., de 1872 a

1883 e 1885-1887, e diversos outros
livros

LECONS

WALADIES DU SYSTENE NERVEL

AITES A& LA SALPETHIERE

J.-M, GHARLGO]




Emil Kraepelin, psiquiatra alemao, € considerado

o criador da psiquiatria moderna

Descreveu clinicamente a psicose
maniaco depressiva (hoje conhecida
como transtorno bipolar) e a deméncia
precoce (conhecida como esquizofrenia
a partir de Bleuler, 1911)

Organizou um
sistema
diagnostico e
classificatorio
das doencas
mentais, que
vigora desde
entao



Sua primeira
grande obra
publicada foi este
Compéndio de
Psiquiatria, 1884

)
_____

Compendium

iley

-I
PSYCHIATRIE.




Pierre Janet foi um filésofo, psicologo, psiquiatra
e neurologista francés. Em 1889 publicou O
Automatismo psicologico, sua obra fundamental

Em 1927 publicou Da angustia ao éxtase, onde
introduz alguns pontos que vao nos ajudar a
esclarecer o que nos interessa



Pierre Janet fundava sua teoria da Psicastenia
(1902) sobre a nocao de uma baixa da tensao

psicologica
Janet privilegia a dissociacao e o desdobramento da
personalidade, entendidas enquanto decorrentes da
fragueza da sintese psiquica

Astenia, baixa, fraqueza = a Psicastenia é uma
insuficiéncia

Contrapor com Freud, para quem a neurose € um excesso



Pierre Janet (1927)

De I’angoisse a I’extase
Etudes sur les croyances et les sentiments.
Un délire religieux. La croyance.

Tome 11

Premiére et deuxiéme parties

Un document produit en version numérique parGemma Paquet, béndvola,
professeure A la retraite du Cépep de Chicoutimi

Couwrriel: mgpaguet@videotronca

dans le cadre de lacollaction: "Les elassigques des sciences sociales™
fondée dirigde par Jean-Marie Tremblay,

Une collection développde en collaboration avec 1a Bibliothéque
Wmlwmmmimmm




Pierre Janet, De ['angoisse a 'extase. Tome II, premiere et deuxieme parties (1927)

Table des matieres

Introduction, par Pierre Janet, 22 juin 1927

Premiére partie : Le probléme des sentiments

Chapitre I. - Les theories des sentiments
.- Caracteres apparents des sentiments
2. - La psvchologie philosophigue des sentiments
3. - La théorie périphérique des sentiments
4. - Les critiques de la théorie périphérique
5.- Les théories pragmatiques des sentiments
Chapitre I1. - Les sentiments du vide. Les actions primaires et secondaires
.- L'expression des sentiments du vide, résumeé historique
2. - Les formes personnelles du sentiment du vide
3.- Les formes objectives du sentiment du vide
4. - Le sentiment du vide dans le souvenir des événements

s La
1

Les délires du vide et les états de vide

T . r 1 1 1 i ar = L



Pierre Janet, De ['angoisse a ’extase. Tome II, premiere et deuxieme parties (1927)

Chapitre III. - Les états mélancoliques et les tristesses
.- Les observations d'états mélancoliques
2. - Les idées et les sentiments mélancoliques
3.- La conduite mélancolique
4. - La théorie viscérale de l'anpoisse

- La réaction de l'échec
La réaction de l'échec dans les mélancolies
- L'evolution de 'anxiete

~ o v
1

Chapitre IV. - Les états d'elation et les joies

- Les observations d'élation

- Les sentiments et les idees de triomphe

[.a conduite de l'agitation joveuse

- La réaction de triomphe

- Le sentiment de la joie

- La réaction du triomphe dans les agitations joveuses
Le jeu dans les jubilations

- Les conditions des états d'élation

B w o —
1

o0 - O L
1

Troisieme partie : L'organisation des sentiments

Chapitre I. - Les émotions

1 - I & nrahlame des amntinne



Claude Bernard (1813-1878) doutorou-se em
ciéncias em 1853. Em 1854 assumiu a catedra
de fisiologia geral na Sorbonne

Sua obra fundamental, Introdu¢éo a medicina
experimental, data de 1865



Circulo da angustia Circulo da depressdo

Area de sobreposicdo
com sintomas somaticos

Equivalentes de angustia
Equivalentes da depressao
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Modulacoes da angustia

angustia Angst
medo Furcht
susto, terror Schreck

Angustia sinal
Angustia automatica

Apenas direi que julgo “Angst” referir-
se ao estado e nao considera o objeto,
ao passo que Furcht chama a atencao
precisamente para o objeto. Parece
que Schreck, por outro lado, tem
sentido especial; isto €, pde énfase no
efeito produzido por um perigo com o
qual a pessoa se defronta sem
gualquer estado de preparagao para a
ansiedade. Portanto, poderiamos
dizer qgue uma pessoa se protege do

medo pela angustia
Conferéncias Introdutoérias (252 conf) (1917)



Leque Sintomatoldgico da Angustia
pressentimento

inquietacao

desassossego inseguranca

nervosismo mal estar

expectativa ansiosa cansaco
fadiga
agitacao
estresse

panico



somatizacoes
nd na garganta
dispneia
taquicardia
sudorese
calafrio
tremores
tonteira
diarreia
vertigem

Figuracoes do excesso na contemporaneidade
anorexia/bulimia

toxicomanias

panico



Equiva|entes da angustia Freud, Conferencias introdutorias,
Conf. XXV, A angustia

Passemos agora a angustia neurotica. Que novas formas e
relacdes nos mostra a angustia nos neuroticos? Nisso ha
muito a relatar. Em primeiro lugar, encontramos um estado
de angustia generalizado, uma, digamos, angustia flutuante,
pronta a se apegar a todo e qualquer conteudo vagamente
apropriado, uma angustia que influencia o juizo, que
seleciona expectativas, a espreita de uma oportunidade
para justificar-se. A esse estado damos o nome de "angustia
expectante"” ou "expectativa angustiada”



Ediiigal d o Freud, Conferencias introdutorias,
qulva entes da angustla Conf. XXV, A angustia

Pessoas que sofrem desse tipo de angustia preveem sempre a
concretizacao da possibilidade mais terrivel, interpretam todo
acaso como sinal de alguma desgraca, exploram toda
incerteza no pior sentido. Essa tendéncia a esperar desgracas
e um traco de carater de muitas pessoas que, em geral, nao
poderiamos caracterizar como doentes; sao chamadas de
muito angustiadas ou pessimistas. Mas uma notavel medida
de angustia expectante €, em regra, parte integrante de uma
afeccao nervosa que chamei de neurose de angustia e que
incluo entre as neuroses atuais



Equiva|entes da angustia Freud, Conferencias introdutorias,
Conf. XXV, A angustia

Em contraposicao a que acabo de descrever, uma
segunda forma de angustia apresenta vinculacao
acima de tudo psiquica e esta ligada a certos
objetos ou determinadas situacoes. Ela é
encontrada nas fobias, que sao bastante variadas e
frequentemente muito singulares



Equiva|entes da angustia Freud, Conferencias introdutorias,
Conf. XXV, A angustia

A terceira das formas assumidas pela angustia neurotica
nos coloca diante de um mistério; nesse caso, perdemos
de vista por completo a conexao entre a angustia e o
perigo ameacador. Na histeria, por exemplo, essa angustia
acompanha os sintomas histéricos, ou pode tambéem
surgir numa condicao qualquer de excitacao. Sao
situacoes em que esperariamos uma manifestacao
afetiva, mas em que a manifestacao do afeto da angustia
constituiria a mais inesperada de todas



Ou essa terceira forma de angustia pode ainda,
desvinculada de quaisquer condicoes e de modo
incompreensivel tanto para nés como para o
doente, manifestar-se em um acesso gratuito, sem
gue se verifique em parte alguma um perigo ou
pretexto que, exagerado, pudesse levar a tanto.
Nesses acessos espontaneos descobrimos, entao,
gue o complexo que chamamos de estado de
angustia pode sofrer uma fragmentacao




O acesso em si pode consistir em um sintoma unico e
intensamente desenvolvido, ou seja, em uma
tremedeira, tontura, uma palpitacdo ou falta de ar,
mas o sentimento geral que nos permite identificar a
angustia pode estar ausente ou ter se tornado
imperceptivel. Nao obstante, esses estados que
descrevemos como "equivalentes da angustia”
devem ser equiparados a angustia em todos os
aspectos clinicos e etiologicos




Equivalentes da angustia em Freud

Esta questao foi muito debatida na Sociedade
Psicanalitica de Viena. Foi introduzida por Ewald
Hecker, psiquiatra alemao, que Freud menciona em
seu artigo sobre a neurose de angustia (1895), onde
ressalta a importancia dos equivalentes



William Stekel. Os equivalentes somaticos da
angustia e seu diagnostico diferencial (1908)

Os equivalentes da angustia mais comuns sao:
1) sintomas cardiacos (palpitacoes etc)
2) sintomas respiratorios (asma nervosa, isto é, sexual)

3) sintomas estomacais (singulto, vomito, dores etc, diarreia nervosa,
tenesmo, espasmos da faringe etc)

4) sintomas da bexiga (enurese etc)

5) sintomas cutaneos (apenas em casos isolados)

6) sintomas musculares (espasmos etc)

7) sintomas nos nervos periféricos (parestesias e nevralgias)



Equivalentes
depressivos

1- Nocao de Equivalente

2- Cefaléia Nucalgia

3- Prosopalgia Atipica (Dor na face)
4- Lombociatalgia (Dor que se
manifesta em regiao lombar e em
distribuicao de nervo ciatico)

5- Coccigodinia (dor no coccix)

6- Braquialgia e Escapulalgia

7- Meralgia Parestésica (dorméncia,
formigamento e dor na coxa causada
pela compressao do nervo lateral da
coxa)

8- Dores vagas, difusas e imprecisas



Equivalentes
depressivos

9- Parestesias

10- Prurido

11- Dores e Parestesias Buco
faringeas. Glossodinia (sensacao de
ardéncia ou queimacao na lingua)
12- Vertigens e Tonteiras. Acufenos
(zumbido ou tinido)

13- Acatisia (sindrome psicomotora
gue se manifesta pela
impossibilidade de estar parado,
sentado)

14- Disopsia (visao defeituosa)



Beard, 1869

Alain Ehrenberg escreve, referindo-se a
George Beard e sua neurastenia: "o0s nervos"
fazem sua aparicao na cultura e na medicina

O que a palavra "neurastenia” recobria?,
pergunta Ehrenberg. “Por assim dizer, tudo’
responde

4
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E cita Beard: "Se um paciente se queixa de mal-estar

geral

, enfraguecimento de todas as funcoes, falta de

apetite, fragilidade persistente nas costas e coluna

verte
hi

oral, dores neuralgicas fugazes, histeria, insonia,

nocondria, falta de interesse para o trabalho

manual seguido, dores de cabeca agudas e exaustivas

e outros sintomas semelhantes sem mostrar sinais de

anemia ou de doenca organica, entao temos alguma
razao para supor [...] gue estamos lidando com um

caso tipico de neurastenia”



Ehrenberg continua: um conjunto de problemas
diferentes encontram um qualificativo. Eles
resultam, de acordo com Beard, duma pressao
demasiada e repetida no sistema nervoso, mas
também no arco cérebro-espinhal. Dado o vago
sistema diagnostico da época, neurastenia, histeria,
hipocondria e melancolia se misturavam
alegremente, especialmente para olhos menos
treinados do que aqueles de psiquiatras de asilo ou
neurologistas



Modulag¢oes da Neurastenia, Depressao, Melancolia
* Melancolia - Antiguidade Grega, sec V a.C

* Neurastenia - George Beard, 1869

* Psicastenia - Janet, 1903

* Lipemania - Esquirol, 1838

* Ciclotimia — Kraepelin, 1899

* Distimia depressiva

* Depressao



Modulacoes da Neurastenia

mal-estar geral

inapeténcia

fadiga

enfraquecimento de todas as
funcoes

dores neuralgicas fugazes
fragilidade persistente nas costas e
coluna vertebral




Modulacoes da Neurastenia

nisteria " dores de cabeca agudas
nsonia e exaustivas

nipocondria " sem sinais de anemia ou
falta de interesse para o doenca organica

trabalho manual
seguido




A neurastenia inaugura uma nova categoria
na patologia, a do transtorno funcional, que
se contrapoe a lesao e a inflamacao

Agora, “qual transtorno funcional?”,
pergunta Pierre Janet

E responde: “um enfraguecimento dos nervos,
um enfraquecimento da funcao nervosa”



“Isto nao quer dizer grande coisa”,
acrescenta, “mas era mais interessante
do que nds podemos crer”

“Os nervos nao sao destruidos, mas
enfraquecidos”

“Todo mundo era neurasténico”, conclui, “e se
ficava encantado em ter a honra de sé-lo”



A fadiga toma o lugar da paralisia, inicialmente

Posteriormente, a psicastenia toma o lugar da
astenia (Janet, Obsessao e psicastenia, 1903)

A obsessao é gerada a partir da fadiga
patologica em razao da psicolepsia, da queda da
tensao psiquica. A concepcao da energia
psiquica em Pierre Janet é estatica



Beard, 1869

"Agora, como operam estas causas sociais? Como
elas penetram o sistema nervoso? Isso permanece
vago. E o que faz com que as bases fisioldgicas ou
neurologicas sejam invocadas para estabelecer a
ponte entre cérebro, espirito e sociedade”



O que estaria em causa na neurastenia, diz
Beard, seriam fatores sociais,
especificamente o esgotamento nervoso da
vida moderna, e nao a degeneracao

Beard (1881) afirma : “A primeira e principal causa
do muito rapido crescimento do nervosismo, € a
moderna civilizacao, que se distingue da antiga por
estas cinco caracteristicas: forca a vapor, a
imprensa periodica, o telégrafo, as ciéncias e
a atividade mental da mulher”



A explicacao para a neurastenia no final do século
XIX-inicio do século XX é que o mundo mudou:

- crescimento das possibilidades de mobilidade
espacial (trem a vapor) e social

- difusao da riqueza e do luxo (surgimento dos
grandes magazines)

- declinio da religiao
- consumo de alcool aumentando
- movimento modernista, literatura, artes



Importancia da fadiga, da sobrecarga
(de trabalho nos operarios,
de estudo nos estudantes)

Viena, fim de século

A nervosidade se impde ao mundo — nas artes,
na ciéncia, na literatura, na poesia, na cena
modernista. E todo mundo era neurasténico



A nocao de traumatismo e a reacdo que lhe é
subsequente abrem caminho para a psicologizacao
do trauma. Recordemos a época e os fatos
relacionados. A estrada de ferro e os acidentes por
ela ocasionados encontram-se na origem da
concepcao moderna de traumatismo, inaugurada
um pouco antes da época em que George Beard
publica seu primeiro artigo sobre a neurastenia




Com os acidentes ferroviarios surgem inumeras
lesdes de toda ordem e grau, destacando-se a
ocorréncia de sintomas intensos e persistentes na

auséncia de lesdo fisica identificavel. Destas, o
exemplo mais famoso vem a ser a railway spine
["coluna vertebral ferroviaria®, “comocao espinha
, “choque espinhal”], onde o choque operante em

sua causa é de natureza espiritual

III



Beard, 1869

A teoria de Beard é baseada em suas ideias acerca da
'‘energia nervosa’', termo com o qual designava a capacidade
e a saude do sistema nervoso. Estando esta energia
depletada ou em nivel insuficiente, a pessoa caia num
estado de exaustao nervosa, padecendo de suas
consequéncias debilitantes



A partir destas caracteristicas se pode verificar
que naquela ocasiao (1869-1885) a neurastenia
acomete o segmento social privilegiado, capaz
de desfrutar (e padecer) das novidades que a
modernidade industrial (e socia

Vinte anos ©

epois a classe traba

) inaugura

hadora sera

incorporada ao contingente dos neurasténicos

Nas duas primeiras décadas do século XX as
criancas também serao incorporadas



1907
Ludwig Binswanger

Sanatorio Bellevue

hospital
https: / /fde.m.wikipedia.org/wiki /Sanatorium_Bellevue

Automatische Ubersetzung
Beitragen

i?‘.'a

Villa do antigo sanatdrio Bellevue

De 1857 a 1980, o Sanatorium Bellevue era um hospital psiquidtrico privado em Kreuzlingen ,
administrado pela familia Binswanger por quatro geracoes, e do qual varios psiguiatras se tornaram
conhecidos.

Histdrico

Era Ludwig Blnswanger d.A.
- Amgn principal : Lt
lgnaz Vanotti, da Kcrnbtanz adguiriu um grande pedaco de terra da drea do antigo mosteiro de
Kreuzlingenem 1842, Em 1843, ele construiu um edificio residencial e comercial para o Emigranten-
Druckerei Bellevue, que até entdo havia sido instalado em Rimerburg, em Kreuzlingen. Em

1857 Ludwig Binswanger d. A., que desde 1850 diretor do asilo na vizinha Miinsterlingen , a
propriedade e abriu nela uma instituigcdo privada para pacientes curdveis e cuidadores das melhores
propriedades da Suipa e do exterior. A clinica logo se tornou muito popular e permaneceu sob a
lideranca da familia Binswanger nos proximos 124 anos, um centro de cura e pesquisa, do qual vieram
importantes impulsos para o desenvolvimento da psiquiatria na ciéncia e na pratica.

Era Robert binswanger

— Artigo principal : Robert Binswanger

Depois da morte de Ludwig Binswanger, seu filho Robert Binswanger assumiu a geréncia do
sanatdrio, sob sua égide conseguiu expandir o sanatdrio continuamente e adquirir uma excelente
reputacao internacional. Muitos psiquiatras importantes receberam seu treinamento nesta clinica.

A clientela vinha de familias abastadas e da nobreza alem3, russa e italiana. [osef Breuer de Viena , que
escreveu o tratado sobre histerio (1895) junto com Sigmund Freud , referiu sua famosa paciente Anna
0. [ Bertha Pappenheim) a Binswanger, sendoa primeira paciente do sexo feminino a ser tratada de







Angustia e Depressao Secundarias a uma doenca fisica

Que fazer para esclarecer? Tarefa primordial
Afastar um substrato causal e Excluir sinais de
a possibilidade de uma organicidade

determinacao estritamente
organica



Angustia e Depressao Secundarias

Sinais de organicidade

Manifestam-se tipicamente por
perturbacdes da memoria, da apreensao,
da orientacao, do pensamento e da
afetividade



Quais sinais indicam organicidade?

Deterioracao:
Prejuizo das funcdes mentais superiores

Rebaixamento do nivel de consciéncia

Prejuizo da: Alteracoes da senso-percepc¢ao:
Orientacao Alucinacoes visuais

Atengao Pensamento desorganizado
Inteligéncia

Memoaria e Delirium (FO5) (confusao mental)

e Deméncias (FOO0)
e Retardo mental (F70)



Sinais de organicidade A apreens3o, do que é

visto, ou lido, é lacunar,

Perturbacdes da memoria :
e deixa escapar o todo

Memoria recente muito
prejudicada (perturbacao
da capacidade de fixacao)

Perturbacoes da orientacao

Desorientacao, com
reducao do nivel de

Tendéncia a confabulacdo consciéncia (obnubilacao,
torpor e coma)



Sinais de organicidade

Desinibicao e
inadequacao
comportamental

Labilidade afetiva

Pensamento superficial,
perseveracao, juizo
comprometido

Alucinacoes visuais



Bibliografia:

Tratado de Psiquiatria
Eugen Bleuler (edicao
brasileira)

Parte Especial

A. Perturbacdes mentais em
ligacdo intima com doencas
somaticas

l. Introducao: as formas basicas
do adoecer psiquico nas
doencas somaticas

Parte Especial

A Perturbacoes mentais em ligagio
intima com doencas somaticas

Esta secao trata daquelas doengas mentais que
podem ser compreendidas como manifestagdes con-
comitantes de uma doenga somética primdria, como,
por exemplo, a paralisia progressiva como manifesta-
tagdo concomitante de uma poliencefalite sifilitica. A
estas se agregam perturbagoes como o alcoolismo, no
qual, primariamente, uma perturbagao da personali-

A d:_adcv(n:}o observavel somaticamente) leva a depen-
denma_e 56 a dependéncia conduz a danos somadticos,
0s quais, novamente (por exemplo, na psicose alcod-
lica dg Korsakow) aparecem como danos psiquicos.
N_a epilepsia genuina nao sabemos qual é a perturba-
€30 somatica que fundamenta a doenga; certo é, no
entanto, que as perturbagdes psiquicas surgem no
decorrer da doenga em conexio estreita com as modi-
ficagoes cerebrais.

-

L. Introdugio: as formas basicas do
5 adoecer psiquico nas doengas somaticas

A teoria das perturbagoes mentais vinculadas a
n¢as somaticas se simplifica se considerarmos o
|  Seguinte: nao existem quadros clinicos psicopatoldgi-

cos gs_peciﬁcos para cada uma das muitas doengas
Somaticas basicas e agentes nocivos somaticos. In-
\ Versamente, os quadros psicopatologicos podem ser

doe;

¢ncaixados em diversos grandes contextos, de acordo
com o sgguin[e:
| . @) adoenga somatica levou a um dano cerebral
l Cronico difuso oy
ist b)uma doenga somatica geral aguda grave (¢ com
‘ 0 lambém cerebral) existe como fundamento da
| Perturbagao psiquica ou
I cer, ;) " df)cf'lca somética conduziu a uma doenga
- d"ﬁl cronica ou
. e agh Gcrina € § da
ST A«
| A perturbagéio endéerina ¢ o fundamento
PSiquicy
W E possivel denominar os quadros clinicos, que
nice M ser reunidos em tais contextos, formas orgd-
Whdsicas do adoe er psiquico. A diversidade dos

Pode

quadros clinicos isolados dentro de uma forma bésica
¢ determinada mais do que pelo tipo especifico do
agente nocivo, pela gravidade do agente nocivo, pelo
ritmo de suainfluéncia e apersonalidade atingida (sua
idade, sua constituigiio congénita, o seu desenvolvi-
mento e as circunstincias atuais), assim como pelas
manifestagoes somaticas concomitantes. Se nos fami-
liarizarmos com a sintomatologia das formas bsicas
orginicas, a compreensio da psicopatologia das di-
versas doengas ¢ fécil.

a) “Sindrome amnésica’’ ou “‘psicossindrome organica
no sentido restrito”’

Nas doengas crénicas com uma sintomatologia
psiquica determinada encontra-se um dane cerebral
difuso; inversamente, nos danos cerebrais difusos
(que podem ser comprovados, entre outras, encefalo-
graficamente) encontramos, se € que apresentam ma-
nifestagdes concomitantes psicopatologicas, sempre
o mesmo quadro de sintomas psicopatoldgico. Esta-
mos diante de uma das formas basicas das doengas
psiquicas.

Uma constante fonte de confusio € o fato de que
uma forma bésica tdo importante nao tenha um rétulo
genericamente admitido: algumas escolas usam a ex-
pressio “‘psicossindrome amnésica’’ para descreve-
la— mas ela é um rétulo ruim, porque destaca unilate-
ralmente os sintomas amnésicos, quando aqueles que
afetam o pensamento e a afetividade sdo igualmente
importantes. Na primeira edigao deste compéndio
EUGEN BLEULER introduziu 0 nome ‘‘sindrome psi-
coorgdnica®. No sentido literal da palavra poderia-
mos incluir todas as psicossindromes que tém alguma
conexiio com quaisquer perturbagdes somaticas.
(Quando ele criou a expressio, somente as conse-
giiéncias de um dano cerebral difuso cronico desem-
penhavam um papel importante na psiquiatna, ac
passo que as consequéncias de outras doengas
somaticas raramente eram vistas pelo clinico.) Por-
tanto a expressao da lugar a l1l&lf-CllICll1l&ilf.|()S, senaoa
qualificarmos, por exemplo, como Sl"dm']jc psi-
coorgdnica no sentido restrito de E. BLEULER . — A
expressio 'sindrome de Korsakow’', usada por ’".“'"
tos, ¢ |1n||~\(‘mu a. (KORSAKOW descreveu original-
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A) TRASTORNOS MENTALES QUE DEPENDEN
ESTRICTAMENTE DE ENFERMEDADES SOMATICAS

Parte Especial , o' elermod i

A. Transtornos mentais que o v ko, s, £ 1 plpi
dependem estritamente de , i geonin i ercin b
enfermldades Sométlcas I INTRODUCCIGN: LAS FORMAS BASICAS DEL ENFERMAR PSIQUICO

EN LAS ENFERMEDADES SOMATICAS
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onsbitueion congénitn

oo por las manifestneiones



A questao basica frente a estes pacientes € a
de discernir se o quadro mental esta ou nao
em continuidade com uma alteracao
organica. Para esta avaliacao sera
fundamental o exame da consciéncia
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E um estado de feicdo

If e esquizofrenia
psicotica?

ke mania
Nao

Sim e
outros quadros psicoticos

Estados de angustia
depressao

choro
agitacao psicomotora

em estruturas neuroticas

Avaliacao do Risco



Avaliacao do Risco

‘Crise de nervos’
‘Ataque histérico’

Nunca menosprezar !!!

Diagnostico Situacional:
Contexto

Situacoes precipitantes
Recursos disponiveis
Rede de protecao



Excluidos os casos organicos, o que temos?

Avaliacao do Risco

Depressao insuportavel

O insuportavel vem do
paciente ou da equipe? E
frequente que um médico
nao suporte um paciente seu
deprimido



Paciente Deprimido, fazer uma boa acolhida

Favorecer a criacao de um laco transferencial

Acolher a dor, sem querer anestesia-la



