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Quando o delirio irrompe, 0 mesmo acidente que corta a
continuidade de sentido das vivéncias altera a consciéncia
dos limites do Eu. Os significados alteram-se ¢ as refe-
réncias perdem-se. O delirante sente-se envolvido numa
atmosfera brumosa de pressagios. Surpresa e angustia pe-
rante um mundo que de stbito se transfigura e se torna in-
quietante, como se um formidavel abalo interrompesse os
passos daquele que julgava caminhar por terra firme, e cuja
marcha perde entdo o rumo, dividindo as op¢des do cami-
nhante entre imobilidade e a fuga. O delirante ¢ literalmen-
te acossado pelo novo cendrio em que se sente envolvido:
fica separado do contexto, dominado pela perplexidade
e o terror, vislumbra ameagas vagas, mas profundas. A
empatia com os seres familiares perde-se, porque novos
e misteriosos dados entram em cena. Os estudos classicos
de Karl Jaspers ¢ Jabob Wyrsch estabeleceram o quadro
antropologico minucioso.!

Eis a descri¢@o tragada por Riimke deste fenomeno: «O
delirio ¢é precedido pela vivéncia de uma disposi¢@o parti-
cular, que ele [Jaspers] chama diffuse wahnstimmung, hu-
mor delirante difuso — experiéncia indescritivel, sombria,
profundamente carregada de pressagios, envolvida de an-
gustia, tomada do pressentimento de um desastre iminente
¢ de ameaga pessoal, comportando a consciéncia de coisas
desconhecidas, indefiniveis e caoticas. O sujeito ignora o
que o ameaga ¢ de onde estd ameagado, mas intui que algo
de um grande horror se esconde em tudo. E quando esta
situagdo se clarifica e sistematiza num delirio explicito e
verbalizavel, dai advém um verdadeiro alivio.».>3

Ja o tempo vivido do delirante se fragmenta e dissocia do
tempo da comunidade, ao fixar a sua atengdo nos sinais
de alarme do cendrio transfigurado que o envolve. Ei-lo
com uma nova perspetiva das coisas, que exige dele um
novo modo de estar-no-mundo, um conjunto de avaliagdes
e respostas que ainda ndo estdo ao seu alcance. Sente e
sabe que ¢ a ele que os objetos — seres humanos e outros
— dirigem sinais, cuja decifragao ndo ¢ facil, mas desperta
matizes profundos da emogdo. O delirante esta como em
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terra estranha, ¢ a atengdo fica em alerta, convocando as
explicagdes possiveis. Perscruta indicios. O que desig-
nam? Que papel lhe reserva naquilo que se prepara? Que
forca exterior se interessa pelo seu destino? Os proprios
objetos inanimados podem-lhe enviar sinais: a posi¢do dos
moveis, percebe-a inamistosa; os ruidos do motor do carro
fragmentam-se em murmurios; sons da noite e da rua, dis-
tantes, que mal-entende, dizem-lhe respeito; nos olhares,
nos jornais, nos media, julga ver alusdes, adverténcias,
censuras. Que decifragdo podera clarificar estes sinais? E
em que abrigo opaco podera proteger-se?

A situagao que vive aproxima-se entdo do que Rudolf Otto,
no seu livro hoje classico Das Heilige (o sagrado) chamou
numinoso, uma mistura de algo imenso, assustador e inde-
finivel que paira. Em epigrafe deste livro estdo uns versos
do ‘Segundo Fausto’ de Goethe que resumem a situagao:
«O que ha de melhor no homem ¢ poder estremecer. / O
mundo faz-lhe pagar caro um tal sentir, / Tocado, o ho-
mem emociona-se profundamente perante o enorme.» — O
delirante, incapaz de transmitir a sua vivéncia e o seu de-
samparo, torna-se solitario e, nele, a soliddo torna-se se-
paragdo. O seu acesso a um mundo adverso designa-lhe a
propria alteridade. Desamparo e perda da koinonia, da co-
munidade, ¢ do sentimento protetor de lhe pertencer, com
as suas crengas e mesmo com as suas querelas. [Ha um
Iéxico dos psicopatologistas, retirado do grego e do latim,
para denominar estados peculiares, e ¢ ironico compara-
-lo com a ‘esquizofasia’ dos doentes esquizofrénicos, a
sua linguagem de neologismos, que também se destina a
denominar vivéncias singulares].

Entretanto, o redemoinho que assalta o delirante infiltra-se
no seu ser e dissocia a sua vontade, interferindo com a sua
identidade. E dai que decorre um grupo de sintomas a que
se poderia chamar ‘de ndo pertenga’, em que o delirante
se sente espoliado da sua privacidade e pode oferecer-se
como um autémato as forcas exteriores desencadeadas,
como uma bussola levada junto ao polo magnético da Ter-
ra, cuja agulha ndo consegue orientar-nos. As percegdes
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que forma, intensas no efeito, mas indefinidas no signi-
ficado, ndo lhe consentem um entendimento claro do que
acontece, ¢ abrem na sua consciéncia um campo de forgas
volitivo concentrado na explicitagdo do que se joga.

Ja a hermenéutica dos sinais captados afasta o delirante
do senso comum. O seu discurso, vivido em interiorida-
de, dissocia-se da logica. O sujeito sente-se separado do
contexto, isolado e rejeitado pela comunidade. O heroi
grego Ajax, na tragédia de Sofocles que toma o seu nome,
pergunta-se, uma vez que cai sobre ele a dte, a loucura: «E
agora, o que fazer? Os deuses detestam-me, os Gregos da
armada execram-me. Sou odioso a Troada inteira, ¢ as pro-
prias planicies diante dos meus olhos.».* Ha que assinalar,
contudo, a consciéncia grega da loucura como a de uma
influéncia exterior, decidida e desencadeada pelos deuses
e descendo deles sobre as vitimas.

Isolado no seu temor, o delirante sente-se acossado e en-
tregado a si proprio, em soliddo extrema, como o mostrou
Kunz. Quem podera acompanha-lo na viagem a que se vé
condenado? Assalta-o a estranheza: o discurso, nos planos
diversos das palavras, da sintaxe ¢ da semantica, perturba-
-se; a mimica, que exprime a gramatica universal das
emocdes, a prosodia, os gestos semanticos, que sdo uma
vertente ndo-verbal da linguagem, a postura, a motdrica, o
ritmo dos movimentos, tudo nele se altera ante a perplexi-
dade que o toma. E podemos observar as suas reticéncias,
paramimias, perda da naturalidade e da espontaneidade,
maneirismos. O afeto ¢ como sonegado aqueles mesmos
que antes o mereciam; e as respostas do delirante a pergun-
tas do interlocutor sdao enviesadas ¢ incongruentes. Jacob
Wyrsch® anotou que uma entrevista malconduzida pode
entdo comprometer toda a relagdo terapéutica.

O famoso livro de Klaus Conrad, 4 esquizofrenia inicial
(Die beginnende schizophrenie), de 1958, sintetizou a evo-
lugdo das esquizofrenias segundo um modelo evolutivo,
na perspetiva da fenomenologia existencial e da psicologia
da forma.® O processo comegaria com o trema, caracteriza-
do pelo delirio inicial difuso, prolongando-se por uma fase
que denominou apofdnica, com atribui¢ao de significados
as vivéncias inaugurais, e outra fase anastrofica, corres-
pondendo a mutagdo ptolomaica do Eu, que se percebe en-
tdo a si mesmo como estando no centro de acontecimentos
significativos.

O nucleo do Eu, abalado, cede a sua unicidade, e pode
sobrevir perda dos limites do corpo e da consciéncia, o
que supde alienarem-se a vontade e a privacidade. O ‘sin-
dromo de agdo exterior’, de Kronfeld, define este estado
passivo em que o pensamento ¢ suposto vir de fora, qual
forga impertinente que toma o lugar da vontade propria. O
delirante vivencia experiéncias de imposicdo, as vezes de
expropriagdo do pensamento. E privado da sua liberdade
e da sua identidade. A perplexidade inicial torna-se reve-
lacdo, que, ao ser decifrada pelo viés de interpretagdes,
esbate a angustia do indizivel.

Se e quando novos surtos sobrevém, o delirante experi-
menta um recrudescer de estranheza e de separagdo com
o mundo externo. Todo o processo evolui por fim para a
fase residual, com delirio encapsulado e defeito, poden-
do ou ndo atravessar uma fase apocaliptica, expressa

clinicamente pelo sindromo catatonico nalguma das suas
manifestagdes, acinética ou hipercinética. Na fase termi-
nal, o delirante sofre empobrecimento do delirio e das
alucinagoes e esfriamento dos sobressaltos iniciais de hu-
mor. E relegado para a condigdo de alguém esvaziado de
sentimentos proprios, habitado por trogos incoerentes de
delirio e por fragmentos alucinatorios. O Eu transforma-se
num mero invélucro que evoca o corpo vazio sem O0rgaos,
que podera corresponder ao famoso corps vide sans orga-
nes proposto em L anti-Oedipe, por Gilles Deleuze e Félix
Guattari.

Assim, o trema inicia o processo, situando o delirante na
emergéncia de um estado que o retira a ponderagdo critica
da realidade: a sua situagdo foi comparada a de um ator ao
sair de cena, na charneira entre dois mundos ¢ duas realida-
des mutuamente incompativeis. Quanto ao mundo anterior
a erupcdo do delirio, o delirante ndo o reconhece mais: o
que lhe era intimo e proéximo torna-se-lhe de uma hostil
estranheza. Jiirg Zutt observou que, mesmo perante as fisio-
nomias humanas mais familiares, o delirante experimenta
apreensao. De resto, o inteiro ambiente torna-se-lhe suspei-
to. Suponham o animo de Teseu em pleno labirinto, pressen-
tindo ja a proximidade do Minotauro, ao verificar que o fio
de Ariana se partira e o rumo do regresso se perdera.

Ao abalo inicial corresponde uma nova configuragdo do
mundo, que desconjunta a adequagdo entre vivéncias e
comportamentos; segue-se a atribui¢do de novos signifi-
cados as coisas percebidas, ¢ o equivoco de percegdes fal-
seadas, que anunciam o novo estar no mundo. Conduzem a
procura de novas explicagdes e implicam a adog@o de uma
nova atitude. Por insélito que pareca, o ponto de partida
do delirio tem alguma analogia com a atitude filosofica — e
a semelhanca estd em que filosofo e delirante se sentem
ambos possuidos por um estranhamento que os incita a de-
cifragdo. Mas onde o filésofo delimita o terreno e procura
um método que conduza a evidéncia para resolugdo dos
problemas, o delirante perde a razdo critica e perde-se na
sua noite.

Gruhle notou a «dupla compatibilidade» na formagao do
delirio. O delirante capta dos objetos significados simbdli-
cos, que sdo como alternativas ao seu significado comum,
tidas por ele como revelagdo e assumidas como fonte de
inspiragdo. Ha uma sobredeterminagdo do Eu assim ex-
posto ao desconhecido no qual entra de sibito, como se
um cenario de teatro se rasgasse a sua frente, mostrando
ao fundo uma realidade inquietante por sob a anterior apa-
réncia, serena, mas enganadora. Numa carta de Holderlin,
escrita em 1802 — quando um médico declarava a seu res-
peito: «A sua loucura deflagra em frenesim, e ¢ impossivel
compreender-lhe a linguagem, mistura de alemdo, latim
e grego» — podemos ler: «Temo assemelhar-me ao antigo
Tantalo, que recebeu dos deuses mais dadivas do que pode
suportary». Num hino composto um pouco antes, escrevera:
«E de subito chega e cai sobre nds / a Estrangeira, / a que
nos desperta.»

Ao sentimento de estranheza vivenciado pelo delirante face
a metamorfose do seu mundo, responde o sentimento de
estranheza experimentado pelo interlocutor perante o deli-
rante, a sensacdo que Riimke denominou Praecoxfiihlung.
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A possibilidade de contacto e de convivio do delirante
inicial esta degradada; a empatia reduz-se a um ponto tal
que o interlocutor pode sentir opacidade perante o afeto
desajustado ¢ o discurso paradoxal. Perde-se a comum
medida na comunicagdo entre o delirante e o interlocutor.
O limite extremo da estranheza da-se quando sobrevém a
catatonia: a comunicacdo fica entdo bloqueada. O nega-
tivismo apossa-se do doente sob a forma de experiéncias
de passividade, que culminam na imobilidade estatuaria e,
por vezes, nas respostas em eco (ecolalia, ecocinésia, eco-
mimia, ecopraxia), que exprimem um negativismo radical.
A tentativa de obter entendimento do que se passa em
volta, que leva a interpretagdes enviesadas dos factos,
corresponde a nova relagdo estabelecida com o ambiente
alterado. Pessoas, sitios e comportamentos dos mais fami-
liares tornam-se suspeitos: a resposta ¢ de desconfianga
e alerta. E, quando o delirante regressa da sua viagem
inicial, conserva uma memoria nebulosa da experiéncia
vivida a um nivel quase onirico. Nerval escreve no seu
poema em prosa Aurélia,” em que rememora a aventura
interior, para ele entdo ainda recente, do humor delirante:
«Comparo a série de provas que atravessei ao que, para
os Antigos, representava a ideia de uma descida aos In-
fernos.» Compara-se assim aos herodis antigos, Ulisses,
Orfeu, Eneias, e também Dante, que desceram ao Hades ¢
se confrontaram com estranhas visoes.

Podemos encontrar um eco desta situacdo e deste Da-
sein na literatura. Trés escritores me parecem ilustra-los
exemplarmente: Kafka,® nos seus romances (sobretudo
n’O processo) mas também nalguns dos seus contos (por
exemplo A muralha da China); Strindberg, no mondlogo
Ensam, que se pode traduzir por S¢°; e Camus, na narra-
tiva La chute."® Em todos estes textos paira um ambiente
enevoado de segredo e ameaga, cheio de indicios e aberto
a interpretagoes, recomendando aos protagonistas a maior
circunspecao. Sempre estes permanecem atonitos e com a
atengdo alerta, como no conto inacabado 4 foca, que Kafka
deixou abandonado e Max Brod recuperou para os leitores
futuros. — «Por mais que procure — confessa a si mesmo o
narrador, que se barricara no subsolo — nada encontro. Ou
melhor, encontro coisas de mais.» E, logo adiante: «O que
esta a acontecer ¢ algo que desde sempre eu deveria ter
temido, ¢ um acontecimento para o qual desde sempre me
deveria ter preparado: alguém esta para chegar.» E Strin-
dberg, em Inferno, de 1895": «Experimentei um mal-estar
inexplicavel, acompanhado do pressentimento de novos
desastres.»

O delirante adivinha presengas no horizonte do seu vazio.
Essas presencas evocam nele um sentimento de mal-estar.
Ougamos o poeta Lenz, no livro de Biichner'? que tem o
seu nome ¢ foi escrito mais de meio século depois da sua
morte: «Serd que ndo ouvem nada? Ndo ouvem esta voz
assustadora que urra por todo o horizonte e a que se costu-
ma chamar o siléncio?» E o protagonista de Albert Camus
em La chute': «Um riso explodiu atras de mim. Virei-me
de repente, de espanto: ndo havia ninguém. (...) O riso
continuou a flutuar a minha volta, sem que os meus esfor-
¢os conseguissem retirar-lhe o que tinha de benevolente e
me incomodava.» E mais abaixo: «Nao ouve os gritos de

gaivotas invisiveis? Se gritam para nos, a que sera que nos
convocam?» — Aqui, como veem, o insolito da situag@o ¢
ja ilustrado, sublinhado por alucinagdes. Tudo se centra na
descodificagdo de mensagens e vozes.

O mesmo em Légendes"™ (uma narrativa que, tal como
Inferno, Strinberg escreveu diretamente em francés, num
francés rude e vigoroso): «Agora, a noite consoladora
deixou-me e as trevas apavoram-me». E por fim: «Tudo
isto evoluiu, contudo, até formar um sistema completo de
significa¢des que comego a compreender ¢ do qual experi-
mento a justeza.» — Porque o delirante ndo procura mais a
causalidade no mundo exterior, para explicar as experién-
cias que o assaltam: procura, sim, entendé-las no seu foro
intimo, e para o conseguir arquiteta um sistema subjetivo
de interpretagdes. Ora, a esséncia do delirio esta no convo-
lar das interpretagdes em provas irrefutaveis, ignorando a
caugdo da prova.

Por vezes, a psicose ndo ¢ anunciada pelo trema, mas de-
corre de um desenvolvimento delirante da personalidade.
Nestes casos, a tendéncia esquizdide germinada na pessoa,
e que acompanha a propria defini¢do do Eu, costuma so-
frer rutura e desintegracdo a partir de uma vivéncia-chave,
acontecimento sobre determinado e auto-referido, a partir
do qual e em fungdo do qual se da o descarrilamento da
realidade ¢ sobrevém a perda de continuidade de sentido
da existéncia.

Desde que o delirio passa além do estado difuso inicial
e comega a sistematizar-se, o doente experimenta certa
serenidade e comega a fechar-se sobre as suas ‘certezas’
delirantes. A experiéncia inicial, tempestuosa, esfria;
consolidam-se as novas convic¢des, que sdo como uma
explicacdo subjetiva para a metamorfose operada do viver.
Doravante, desde que um sistema de interpretagdes se vai
cristalizando, ¢ como se o delirante vivesse uma religido
privada, um conjunto de crengas extremadas e irrefutaveis,
que ndo consegue partilhar. Procura e supde enfim ter en-
contrado as causas ¢ os objetos responsaveis do sobres-
salto inicial, que se lhe afirmam enfim como Gestalten de
pregnancia obstinada.

Da intriga antes desencadeada julga ter encontrado os auto-
res. As alucinagdes tornam-se mais precisas e discursivas,
e trazem ilustragdo aos seus temores. E o juizo critico toma
nele uma tal despropor¢do subjetiva que as interpretagdes
se tornam crengas impermeaveis a refutagdo, sustentadas
por extremados juizos de valor, enquanto o juizo da rea-
lidade se desagrega e esvai. Na deriva ptolomaica que o
toma e consiste na convicgdo viva de estar no centro (dos
acontecimentos, de uma intriga), interpreta unilateralmen-
te os olhares que lhe dirigem, os comentarios, os sorrisos,
risos e censuras de que admite ser alvo.

Ougamos o protagonista do monologo So, de Strindberg,’
no qual, ha que dizer, o heroi-narrador se apresenta ao
leitor como cumplice e alter ego do autor: «Creem ter o
direito de olhar quem encontram, embora eu ndo perce-
ba de onde tiram esse direito. Considero (esses olhares)
uma intromissao, uma espécie de violéncia contra a minha
pessoa. No minimo, uma insoléncia.» E quando o delirio
difuso comega a organizar-se, o Eu esta enfraquecido e es-
vaziado e sente-se aberto a influéncias estranhas: «Percebo
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0s meus proprios pensamentos como palavras pronuncia-
das; sinto-me em relagdo telepatica com todos os amigos,
parentes e inimigos longinquos; mantenho com eles longas
conversas ordenadas.» (Op. cit.)

Uma das causas do drama profundo ¢ do desespero dos
delirantes decorre de que, desde que um sistema de delirio
se delineia e fixa, as convicgdes articulam-se e reforcam-se
numa totalidade que o sujeito ndo pode partilhar. A vivén-
cia esquizofrénica ndo ¢ um somatério de sintomas, mas
uma maneira deformada de estar no mundo e de conviver.
Assim se agravam as convicgdes ¢ a soliddo do delirante,
como se vivesse um mito ou a religido privada que para si
inventou. Mas enquanto o mito ¢ a religido respondem a
duvidas inacessiveis a razdo (porque estamos no mundo,
qual o nosso destino, etc.), o delirio ndo beneficia desta
forga ordenadora, apaziguadora e identitaria: pelo contra-
rio, as conexdes delirantes — que se podem estabelecer ‘em
sector’ ou ‘em rede’, conforme incidem num tema ou se
estendem a totalidade da consciéncia — agravam a separa-
¢do do senso comum, que se torna irremediavel.

O delirante € como o criador do seu proprio mito, no qual per-
manece a figura central em fungdo da qual tudo se organiza. A
partir desse novo enredo julga aceder a uma nova explicagdo
do mundo, capaz de esclarecer o seu mundo. Maurice Blan-
chot, o grande escritor, o grande critico, no prefacio a edi¢ao
francesa do livro de Karl Jaspers, Strindberg et Van Gogh,'
escreveu sobre os delirantes estas palavras sibilinas: «Nao
sabem como desembaragar-se do seu novo saber.»
Entretanto, as emogdes exaltadas e os afetos desajustados
declinam e apagam-se. De onde a exclamagdo do Fausto
de Lenau," escritor ele proprio delirante: «Todas as cria-
turas me opdem um siléncio obstinado!» Mais tarde, pode
sobrevir um dos fendémenos mais singulares do processo
esquizofrénico: a inversdo de papéis, pela qual o delirante,
de influenciado, passa a influenciador, e de perseguido se
torna perseguidor. Ele, que estava a mercé de forgas exte-
riores desencadeadas em seu redor que o apoucavam, sofre
uma mutante da relagdo com o ambiente e supde-se agora
capaz de devolver hostilidade e ameacar o mundo: um
gesto seu, uma palavra, um pensamento, podem aniquilar
o universo. E percebemos o valor de restitui¢do desta bas-
cula de perspetiva, que a um eu abalado e vazio substitui
a convic¢do de omnipoténcia. Mas estamos bem longe do
estado inicial do delirio.

Depois desta utilizacdo abusiva da literatura, uma palavra
sobre as nupcias da loucura e do génio literario. Sabemos
que sdo compativeis, e que em certos meridianos se cru-
zam e completam. O olhar da loucura obtém da natureza,
¢ da propria substancia das palavras, incidéncias novas,
imprevisiveis para o olhar comum, que lhe revelam visi-
bilidades insuspeitadas. As literaturas do delirio colhem
do real o que ndo se esperava: por isso, estes olhares ndo
coincidentes com os nossos ddo-nos a ver o que era visivel,
mas o habito, ou o preconceito, ou a norma cultural, nos
encobriam. E se a loucura alarga o espago do visivel e o es-
tende a espagos inauditos, a psiquiatria ndo pode explicar
sendo meros contetdos da alta literatura do delirio: o génio
literario ndo se deixa aprisionar na rede da psicopatologia,
seja ela fenomenoldgica ou psicanalitica.

Dito isto, ha que reconhecer que a subtilidade das anali-
ses da fenomenologia compreensiva perdeu muito da sua
importancia clinica nas ultimas duas décadas e até ao mo-
mento presente. Os novos meios terapéuticos, e sobretudo
os neurolépticos atipicos, atenuam ou suprimem os sinto-
mas produtivos desde as suas primeiras manifestagdes. Por
isso, mudaram radicalmente o tratamento dos sintomas e
o prognostico das doengas esquizofrénicas, principalmen-
te no que respeita ao comportamento destes doentes. E,
como correlato, o recorte evolutivo da esquizofrenia (ou,
melhor dizendo, das esquizofrenias) nao se desenrola mais
segundo o padrio classico, e raras vezes — pelo menos no
hemisfério norte — se pode observar a sucessao encadeada
de fases e sindromos tipicos da historia natural das psico-
ses deste grupo.

As grandes sindromes, com a sua constelag@o de sintomas,
desaparecem desde a primeira assisténcia especializada.
Nao vemos mais as catatonias, o sindromo de Cotard, os
delirios induzidos, a heautoscopia externa, o delirio de
sosia, o delirio megalémano de forma expansiva. Em pa-
ralelo, a histeria de conversdo viu reduzir-se a teatralidade
expressiva dos sintomas. Esta psicopatologia dos quadros
clinicos atenuados e como que diluidos desempenha ainda
assim um papel semioldgico, de valor central na clinica
(como entender o doente no seu mundo, como aumentar
o valor terapéutico da entrevista, como distinguir subtipos
nosologicos e sindromicos e obter um diagnostico valido e
fundado que conduza a um tratamento eficaz).

Na minha formagdo, tanto quanto na minha pratica clini-
ca, a psicopatologia desempenhou um papel de grelha de
leitura de uma antropologia fenomenologica, clarificando
as modalidades possiveis da existéncia. Traca, por forma
que se pode intuir, acompanhar e entender, as situacdes-
-limite dos humanos em situa¢do no mundo. Pertence ao
lado compreensivo da ciéncia, postulado no inicio do sé-
culo XX pelos filosofos de lingua alema Wilhelm Dilthey,
Franz Brentano e Alexius Meinong. Por reflexo, anuncia
um outro objetivo: compreender as variagdes humanas até
a misteriosa encruzilhada entre o normal e o patologico —
porventura falsa dicotomia — que aqui nos retne.

Neste contexto, se a psicopatologia perdeu algo do seu rele-
vo para o diagnostico diferencial dos sindromos e tipos da
doenga, se perdeu intensidade para a deliberacdo terapéu-
tica, mantém toda a sua importancia para a compreensao
dos tragos nativos da natureza humana, das suas capacida-
des e limites, incluindo as estruturas psicopatologicas ba-
sicas, que animam cada um de nds no seu mundo interior
e no seu projeto. Porque, realmente, a loucura nio inventa
nada, antes altera em varios graus o estar-no-mundo dos
doentes, em despropor¢do, as vezes extrema, mas sempre
com os materiais basicos do psiquismo humano, que sao as
formas gerais de reacdo, em niimero limitado.

Afinal, a estrutura psicopatologica de base do homem
suposto normal ¢ uma construgdo, decerto precaria, onde
transparece a possibilidade da loucura, nesse ser particular
que ¢ o homem, «animal perturbavel», recordava Barah-
ona Fernandes. — Eis, pois, o projeto: Compreender os
limites da psicose enquanto traves-mestras de um modelo
unificador que responda a famosa pergunta: «O que é o
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homem?»; e clarificar a fenomenologia dos delirios e outros estados patoldgicos, ndo tanto ja para cuidar dos doentes
como para desvendamento do humano.
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