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INOVACOES PARA
AMPLIAR HORIZONTES

Ao final de 2020, gostariamos de agradecer o apoio dos nossos sécios
e colaboradores que, mesmo diante das dificuldades surgidas ao longo
do ano, buscaram inovagdes tecnolégicas a fim de promover e expandir
0 CELG para além do nosso estado.

A promogao de eventos tornou-se mais agil em funcdo das novas mi-
dias sociais e plataformas online. A Pré-Jornada CELG Solidaria, lide-
rada pela nossa Diretora de Cultura e Comunidade Patricia Lago, foi um
sucesso. Além de conectar mais de 10 Instituicdes vinculadas a Saude
Mental, terminou com 210 inscritos, revertendo o valor das inscri¢es
para o CAPS HCPA e AGAFAPE. O evento contou com excelentes palestras
e debates, além de conferéncias inesqueciveis, como as de José Calich,
da SPPA, e Luis Alberto Oliveira, curador do Museu do Amanha.

O CELG Inovagao foi outro evento projetado pela Diretoria do CELG
(Marco Caldieraro, Ives Passos e Vitor Breda) em meio a pandemia. To-
talmente online, teve a participacdo de convidados nacionais e inter-
nacionais, com foco completamente clinico, voltado para apresentar as
novidades na area da psiquiatria e salde mental, enfatizando os avangos
no tratamento (farmacologico, psicoterapico e intervencionista) e na pes-
quisa. Teve a participagao de mais de 150 inscritos e obteve patrocinios
relevantes, com a coordenacdo impecavel da TRIBECA eventos, que se
esmerou na divulgagao e no audiovisual. Pela primeira vez, o publico que
se inscreveu podera assistir todo o seu contetido nos 90 dias posteriores,
de forma assincrona.

Os Cursos CELG estdo sendo realizados virtualmente, inclusive com
maior adesdo do que quando eram realizados de forma presencial.
Até meados de Novembro, 0 nosso querido CEPOA ja estava com mais
de 30 inscritos, com maior acesso daqueles que ha muito desejavam
comparecer e nao possuiam condigdes logisticas, em funcao da distancia
da capital gaucha.

Agora, vamos nos empenhar para garantir que a nossa Jornada CELG,
que devera ser em um formato hibrido, possa manter o tradicional nivel
de exceléncia, com devidos os cuidados com a saide de todos que quise-
rem estar conosco no Wish Serrano, em Gramado. A Ultima noticia é espe-
tacular: além dos outros palestrantes internacionais que ja anunciamos,
o Dr. Robert Waldinger (Harvard), um dos maiores pesquisadores sobre
Felicidade, e que viralizou ap6s um TED Talk sobre essa tematica, acaba
de confirmar a sua participacao na Conferéncia de Abertura (on-line)!

Mais otimistas com a noticia do inicio da vacinacdo ainda no verao de
2021, desejamos boas festas e excelente final de ano a todos!

FELIX PAIM KESSLER

Psiquiatra, PhD, Professor do Departamento de Psiquiatria
e Medicina Legal da Universidade Federal do Rio Grande do
Sul (UFRGS), Chefe do Servigo de Psiquiatria de Adig&o do
Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA) e Presidente do
Centro de Estudos Luis Guedes (CELG)



ESPERANCA

A ESPERANCA DE UM

O OLHAR DA ALINE WAGECK

Comecarei respondendo a pergunta que nos colocou
aqui: afinal, a esperanca de um futuro é uma ilusdo?

Penso eu que, se assim for, entdo que vivamos ‘iludi-
dos’, mas jamais desesperangosos.

José Agualusa, escritor angolano, conta que sua in-
fancia foi marcada pelas histérias. Relata que as pes-
soas ocupavam as mesas para contarem historias, e
que assim se daria a insercédo na cultura do seu povo,
tornando-se parte dessa almejada roda. Essa mesa ga-
nha vida quando, para mim, fica evidente que as boas
histérias conferem uma narrativa, é verdade, mas é na
presenca do outro - objeto, testemunha, ouvinte, ana-
lista, aquele quem confere validagao - que aquilo que
era meu torna-se nosso, ganhando lugar no mundo, ou
melhor, lugar no outro.

Winnicott enfatizou que a constituicdo do psiquis-
mo se da pela disponibilidade e acessibilidade de uma
mae ao seu bebé. Conceituou o espaco potencial, es-
paco base para a subjetividade humana, como uma
area intermediaria do experienciar, situada entre a rea-
lidade psiquica e a realidade externa, entre extensodes-
-do-eu e 0 ndo-eu. A caracteristica essencial dessa area
do experienciar é o paradoxo: o bebé cria o objeto, mas
o objeto estava |3, esperando para ser criado. E onde a
imaginacao pode se desenvolver, um espago em que
os simbolos se originam e, consequentemente, onde
esta ancorada a esperanga como potencial emergente,
nesse lugar de possibilidades. Luis Claudio Figueiredo,
em Psicandlise, elementos para a clinica contempora-
nea, considerou a esperan¢a ndo como paixao, afeto
ou vivéncia, tampouco um otimismo consciente, mas
sim como o que chamou de esperanc¢a-principio, orga-
nizador fundamental da vida psiquica.

A esperanca, assim como a felicidade, parece-me vir
em salvas, em momentos revestidos/ocupados de - ou
nao. Entretanto, ha algo nessa premissa que gostaria

de considerar. Kant apresenta-nos uma de suas ques-
toées fundamentais, “O que me é permitido esperar?”.
Ernst Bloch, fil6sofo alemao, pensa a esperanca a par-
tir de uma ontologia do ainda-ndo, sugerindo que a es-
peranca esta situada entre o ndo e ainda-ndo. Assim,
a auséncia nao significa a inexisténcia, mas reserva a
possibilidade do vir a ser. Nassim Taleb, na esteira do
ainda ndo, descreve em seu livro, A Légica do Cisne Ne-
gro, o que ele chamou de a ‘antibiblioteca de Umberto
Eco’, mencionando que os livros ainda nao lidos sé@o
mais valiosos que os lidos e que, a medida que mais
conhecemos, ampliamos a biblioteca dos livros nao-li-
dos. Creio que novamente estamos no terreno das pos-
sibilidades do vir a ser/conhecer, lugar esse permeado
por esperanga.

0 Velho e o Mar, livro consagrado de Hemingway, é uma
ode a determinacgdo e a perseveranca, mostrando um
percurso mar adentro com Santiago e seu enorme mar-
lim pescado, ap6s mais de 80 dias de pouca sorte do ve-
lho pescador. Da maneira como eu a leio, a maravilha da
narrativa encontra-se no que fica submergido nas aguas
e dentro de Santiago, fica implicito. Mas é potente.

Refiro-me a presenca de um objeto interno confia-
vel, um dos alicerces responsaveis por permitir que a
esperanga possa ser evocada quando necessario. Em
diversos trechos, Santiago chama por Manolin: “como
eu queria que o menino estivesse aqui”. Nao havia o
sal, 0 limdo, a pedra, o arpdo, queixava-se Santiago. Es-
tava privado dos objetos, assim como, concretamente,
faltava-lhe o menino no pequeno barco. Concretamen-
te, pois sdo nos momentos de absoluta dificuldade que
Santiago o chama e, dentro de si, acaba por encontra-
-lo. H& muita cumplicidade, admira¢do e amor nessa
relagdo. Ao final do livro, quando Santiago regressa,
exausto e lesionado, Manolin chora, propondo-se a
curar Santiago, pois, segundo o menino, “ainda tenho
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muito que aprender e vocé pode me ensinar.” (2020,
p.123). E comovente a poténcia transformacional
desse encontro: um aprende, o outro ensina. Ao final,
ambos aprendem, nés inclusive, e enriquecem seus
compartimentos emocionais com o que eu chamei de
‘blisters’ contenedores de esperanca.

Santiago € um modelo para Manolin, um objeto ins-
piracional nas palavras de Meltzer, enquanto Manolin é
aquela presenca viva que, em momentos de descren-
¢a, o velho aciona dentro de si e abastece-se. O garoto
aguarda o velho mentor em terra, o pescador consola-
-seimaginando que o garoto o espera regressar da pes-
ca. A esperancga do reencontro é o que parece manter
essa engrenagem em funcionamento. Nossa vida ndo
é um tanto - ou muito - assim? Afinal, quem nos espera
na chegada? Quem ou o qué nos motiva a remar?

Ndo entendo que possa haver esperanga ndo nasci-
da do encontro: um encontro amoroso, fértil e inspira-
cional, capaz de inocular uma semente a ser germina-
da quando a esperanca é, entdo, requerida.

Penso que, se existisse uma equacgao etiolégica

para a esperanca, ela conteria os desejos (a imagi-
nac¢do) + o outro (objeto interno confidvel). Pensan-
do bem, talvez equacionar a esperanca nao seja o
melhor. Quando se trata desse tema, reticéncias sdo
imprescindiveis, pois ele estd calcado na logica das
possibilidades que nao se extinguem e, ja diria Mario
Quintana, “as reticéncias sGo a maior conquista do
mundo ocidental (...)”. Deixemos em aberto...

Voltando a Hemingway, Santiago afirma: “E uma es-
tupidez nao ter esperanca. Além disso, acho que é um
pecado perder a esperanca.” (2020, p.104). Entao, que
nao deixemos de ter esperanca, calcada nos bons ob-
jetos que nos habitam e na for¢a generativa de encon-
tros suficientemente bons.

ALINE WAGECK

Psiquiatra (HCPA) e Psicoterapeuta
(CELG). Doutora em Psiquiatria
pela UFRGS. Membro Aspirante da
Sociedade Psicanalitica de Porto
Alegre. Presidente da Associagao
Brasileira de Candidatos (ABC).

O PONTO DE VISTA DE JUAREZ GUEDES CRUZ

0 ‘Homem do turbante vermelho’, de Jan van Eyck,
é uma das raras pinturas da Idade Média que esta con-
tida em sua moldura original. Nela, o mestre holandés
deixou inscrito um comentario: “Como eu pude, ndo
como eu queria”. Apesar da magnifica execucdo, esse
provavel autorretrato ficou aquém daquilo que seu au-
tor desejava pintar. Mais que descrever o que acontece
em todas as obras de arte, Eyck nos deixa uma licao
profunda: aquilo que esperamos alcancar, nossa espe-
ranca, esta sempre além do que, efetivamente, conse-
guimos realizar. Para continuarmos com nossos pro-
jetos de vida, é necesséario admitir que, olhando para
tras, terminaremos concluindo: ‘ndo foi bem como eu
queria, foi como eu pude’.

Esta é minha resposta a pergunta ‘a esperanca de
um futuro é uma ilusdo?’. Nao. llusdo é acharmos que
esse futuro sera o que queremos. Nao o que pudermos.
Aceitar essa realidade incomoda é uma das chaves que
nos permite construir os anos, meses ou dias que te-
mos pela frente.

Quando Pandora espalha os males pelo mundo,
um deles permanece retido: a esperanca. Na mitolo-
gia, esta era vista como um mal, pois se apresentava
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como portadora de uma ideia falsamente otimista
acerca do futuro. Mas a mensagem, de todo modo, é
ambigua. O mito pode ser compreendido pelo vérti-
ce de que os males estavam a solta e o Unico recurso
para enfrenta-los ficara enclausurado. Entdo, a espe-



ranca é um bem ou um mal? Do que estamos falando
quando falamos em esperanca?

E do poeta Ariano Suassuna a frase que, sob uma
capa debochada e irbnica, faz uma reflexdo profunda
sobre o assunto: “O otimista é um tolo. O pessimista, um
chato. Bom mesmo é ser um realista esperan¢oso”. Se
a esperanca estd baseada em uma postura delirante
de negacao da realidade, é pueril e tola. No outro ex-
tremo, encontra-se o niilismo pessimista, onde tudo é
pintado com a cor escura da falta de sentido. No meio
termo, a atitude realista esperancosa a qual se refere
Suassuna: uma correta avaliagdo do mundo, sem apa-
gar a realidade dificil, mas sem torna-la mais ardua do
que ja é, negando seus obstaculos.

Citei um mito e um poeta. E o que a psicanalise nos
diz sobre essa questao? Mostra-nos que a maioria das
criancgas, ao nascer, é dotada, fisica e mentalmente,
de atributos para bem cumprir as etapas de vida de-
terminadas por seu potencial biolégico. Em condi¢des
ideais, qualquer bebé normal possui o sentimento de
que o meio ambiente vai proporcionar condigdes e per-
mitir que ele reconhega seus ‘parceiros’ nessa jornada
em busca de realizagdo. A matriz de relagdo com bons
objetos serd a fonte para a procura de outros seres que
estimulem o amor e o conhecimento. Em acréscimo a
isso, as experiéncias iniciais de vida tornam-se o mo-
delo para todos os relacionamentos amorosos. “Todo
encontro de um objeto é, na realidade, um reencontro
dele”, afirma Freud. Esta é a fonte da esperanca do ser
humano: o empenho pelo reencontro com o bom ob-
jeto do inicio da existéncia. Por mais perturbado que o
sujeito esteja — por mais entulho que a realidade ad-
versa e os azares da vida tenham colocado sobre essas
experiéncias iniciais com o objeto alimentador —, ao
solicitar tratamento, ele estad em busca do reencontro
referido por Freud.

Acréscimo importante é a distingdo feita por Bion:
ele se pergunta se ‘desejo’ € o mesmo que ‘esperanca’.
Logo responde que ndo. Diz ele: “esperanca é desejo
mais tempo”. Ou seja, o desejo nos incita a uma satisfa-
¢do imediata, ao passo que a esperanca admite a exis-
téncia de um prazo, maior ou menor, entre o anseio e

a satisfagdo do mesmo. Com isso, ajuda-nos a pensar
em como é vital ter bem instalada dentro da mente a
preconcepc¢do esperan¢osa de um objeto que virad ao
nosso encontro para atenuar essa necessidade.

Essas cogitagbes recebem, nas ‘horas-esperanga’
de Meltzer, uma formulacdo quase poética. E uma
expressao muito melhor do que ‘constancia objetal’,
levando-nos a perguntar: com quanto tempo conta-
mos, em nossas mentes, para suportar a separagao do
objeto amado ou de seu representante? Anos, horas,
minutos? Dependendo da capacidade de frustragao de
cada um, manter uma esperanca realista, como que-
ria Suassuna, é fundamental em periodos de solidao
e caréncia.

E como fica a esperanca nesses tempos de pandemia?

E bastante Gtil, aqui, lembrar o conceito de ‘cesura),
quando Bion nos mostra a ponte que existe entre o ‘an-
tes’ e 0 ‘depois’ em todos os acontecimentos da nossa
vida mental. Assim, quando um paciente se queixa de
modo exagerado e repetido dos efeitos do isolamento,
atribuindo a ele a culpa por suainfelicidade, como se a
vida tivesse comegado naquele momento, é nossa ta-
refa ver como a sua vida era ‘antes’ da peste. Quem ja
nao tinha horas-esperanca, entrou na situagao de pan-
demia em uma condicdo desfavoravel. Isto vale tanto
para esta cesura da quarentena quanto para qualquer
outro corte aparente.

Aliads, essa é uma das principais conquistas do pro-
cesso analitico. Muitos de nés comegamos nossas ana-
lises em busca dos culpados por nosso passado, dos
responsaveis por nossa histéria, dos arquitetos de nos-
so futuro. A duras penas somos informados no final —
do mesmo modo que Edipo, na peca de Séfocles — que
0S responsaveis somos nds mMesmos.

Psiquiatra, psicanalista, membro
efetivo e analista didata da Sociedade
Psicanalitica de Porto Alegre.




°. JORNADA

AS COMPLEXAS RELACOES ENTRE
TRANSTORNO BIPOLAR E OBESIDADE:
DESAFIOS E OPORTUNIDADES PARA
MELHORAR A VIDA DOS PACIENTES

PREVALENCIA E PREJUIZO DO
TRANSTORNO BIPOLAR

0 transtorno bipolar (TB) é diagnosticado em pessoas
que apresentam episédios de depressao e episodios de
humor anormalmente elevado, conhecidos como ma-
nia ou hipomania, dependendo da gravidade. De acordo
com a Pesquisa Mundial em Saude Mental da Organiza-
¢do Mundial da Saude (OMS), o TB afeta 2,4% da popula-
¢ao mundial. Assim, 187 milhdes de pessoas, incluindo 5
milhdes de brasileiros, vivem com TB.

O TB é uma das principais causas de incapacidade
e mortalidade prematura. A OMS estima que ele seja
a 172 causa principal de incapacidade no mundo (de
quase 400 condi¢oes médicas estudadas), sendo res-
ponsavel por 10 milhdes de pessoas incapacitadas
a cada ano. Além disso, as pessoas com TB tém uma
vida util reduzida em 10-12 anos em comparagao com
pessoas sem doenca psiquidtrica. Algumas das causas
de incapacidade e mortalidade precoce em questao
sao facilmente reconhecidas - episodios depressivos
e maniacos sao altamente incapacitantes, por exem-
plo, e o suicidio é uma causa muito comum de morta-
lidade precoce. Outras causas, entretanto, nao sao tao
6bvias. Um exemplo é a obesidade, muito comum em
pessoas com TB, mas que sé recentemente foi avaliada
como contribuinte para incapacidade e mortalidade.

PREVALENCIA DE OBESIDADE EM TB

A obesidade em pessoas com TB esta em proporgoes
epidémicas, mas isso ndo ocorreu de forma isolada. As
taxas de obesidade da populagdo geral vém aumen-
tando em todo o mundo ha pelo menos meio século.
Nos Estados Unidos, onde moro e trabalho, ela cresceu
270% nos ultimos 50 anos. Embora as taxas de obesi-
dade estejam finalmente se estabilizando nas nagdes
desenvolvidas, agora passam a aumentar de forma ra-
pida nos paises em desenvolvimento, como a Chinaea
india, 8 medida que essas nacdes se tornam mais pros-
peras em termos econdmicos e adotam estilos de vida
ocidentais. Estima-se que 2,1 bilhdes de pessoas em
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todo o0 mundo estdo com sobrepeso ou obesas, e esse
numero deve continuar aumentando. A magnitude do
problema é claramente ilustrada pelo fato de que, pela
primeira vez na histéria da humanidade, a obesidade é
uma causa maior de morbimortalidade do que a des-
nutrigao.

Pessoas com TB sdo mais propensas a serem obe-
sas do que a populagdo em geral. Isso foi demonstra-
do em todos os lugares onde se investigou o assunto,
incluindo América do Norte e do Sul, Europa, Africa e
Australasia. No maior estudo até o momento, que com-
parou 1.905 pacientes com TB nos Estados Unidos com
mais de 35.000pessoas sem doencgas psiquiatricas, as
pessoas com TB tinham 60% mais probabilidade de se-
rem obesas do que as psiquiatricamente saudaveis. Os
nimeros sao ainda mais terriveis no Brasil, onde um
estudo de 2013 relatou que a taxa de obesidade em pa-
cientes com TB era maior do que o dobro da taxa da
populacdo geral.

Existem muitas razbes para a taxa extraordinaria-
mente alta de obesidade em pessoas com TB. Esses in-
dividuos estdo sujeitos aos mesmos determinantes de
obesidade em nivel populacional que pessoas psiquia-
tricamente saudaveis, incluindo estilos de vida seden-
tarios, dietas ricas em alimentos processados com alto
teor calérico e “tempo de tela” cada vez maior. Além
disso, as taxas de obesidade crescem ainda mais por
fatores relacionados a doenca. Qualquer clinico que
tenha observado um paciente para quem prescreveu
um agente estabilizador do humor eficaz ganhando
peso inexoravelmente, o fez com desanimo e estara fa-
miliarizado com o papel causador dos medicamentos.
No entanto, uma propensdo para ganho de peso tam-
bém é inerente ao TB, conforme estudos que mostram
taxas elevadas de sobrepeso/obesidade mesmo em
pacientes em estagio inicial, sem tratamento prévio.
Essa propensao provavelmente resulta de alguns fato-
res que sao intuitivos, como sintomas atipicos durante
as depressdes (por exemplo, aumento do apetite, de-
saceleragdo psicomotora) e outros que sao menos in-



A OBESIDADE EM PESSOAS COM TB ESTA EM
PROPORCOES EPIDEMICAS, MAS ISSO NAO OCORREU
DE FORMA ISOLADA. AS TAXAS DE OBESIDADE DA
POPULACAO GERAL VEM AUMENTANDO EM TODO O
MUNDO HA PELO MENOS MEIO SECULO.

tuitivos, como os achados de nosso grupo de pesquisa
no sentido de que déficits cognitivos especificos entre
episédios associados a impulsividade (por exemplo,
na atencao, funcionamento executivo) antecederam
ganho de peso subsequente. De qualquer forma, o ga-
nho de peso em pessoas com TB é melhor compreen-
dido como resultante da prescricao de medicamentos
estabilizadores do humor que acabam por aumentar o
ganho de peso para pacientes com predisposi¢do in-
trinseca justamente ao ganho de peso.

CONSEQUENCIAS DA OBESIDADE PARA
A SAUDE MENTALE FISICANO TB

Talvez ndo surpreenda que as pessoas com TB apre-
sentem taxas mais altas do que o esperado de com-
plicagdes médicas relacionadas a obesidade. A maior
causa de mortalidade precoce no TB nao é o suicidio,
como seria de se esperar, mas um inicio precoce e uma
prevaléncia acentuadamente elevada de doengas car-
diovasculares. Na verdade, a mortalidade cardiovascu-
lar é quase trés vezes maior em pacientes com TB do
que na populacdo em geral. A mortalidade por outras
condi¢oes médicas relacionadas a obesidade, incluin-
do hipertensao, diabetes, derrame e cancer, também
€ maior.

Mais surpreendentemente ainda, pessoas com TB
que sdo obesas tém uma doenca psiquidtrica mais
grave do que as pessoas com TB que mantém um peso
normal, incluindo episodios depressivos - e possivel-
mente maniacos - mais severos, tentativas de suicidio
mais frequentes e respostas mais pobres a estabili-
zadores do humor e intervengdes psicoterapicas. Os
mecanismos bioldgicos subjacentes a essa relagdo sao
complicados, mas a inflamacgdo relacionada a obe-
sidade surge como a principal responsavel. A obesi-
dade é um estado pré-inflamatério. A medida que as
pessoas ganham peso, seus adipocitos incham e até
mesmo se rompem, gerando uma resposta inflamaté-
ria sistémica. Muitas citocinas inflamatérias cruzam a
barreira hematoencefalica, propagando uma resposta

neuroinflamatéria. Ha evidéncias crescentes de que a
neuroinflamacdo é a chave para afisiopatologia do TB,
sugerindo um mecanismo biolégico pelo qual a neu-
roinflamacéo relacionada a obesidade pode piorar o
curso clinico do TB. Apoiando a hipotese de gravidade
da obesidade-doenca-inflamagdo, nés e outros pes-
quisadores relatamos que o sobrepeso/obesidade em
pacientes precede uma perda de volume cerebral do
sistema limbico mais grave, assim como a inflamacao
relacionada a obesidade pode ser um fator mediador.

FUTURAS DIRECOES

Ahipétese de que ainflamagdo no TB é um mediador
entre obesidade, comorbidade médica e maior gravi-
dade da doenga psiquiatrica fornece poder explicativo
para uma série de fendmenos dispares. No entanto, a
relacdo TB-obesidade é complexa, e muitas questdes
permanecem. Isso inclui:

Arelacao entre a gravidade da doenca psiquiatrica e
as complicacdes médicas relacionadas a obesidade é
bidirecional? Mania e depressdo também sao estados
pro-inflamatdrios. A inflamagédo consequente a episé-
dios de humor contribui para a comorbidade médica
da mesma forma que a inflamacao de comorbidades
médicas pode contribuir para o aumento dos episo-
dios de humor?

As intervencdes para perda de peso e/ou medica-
mentos antiinflamatdrios podem ser terapias modifi-
cadoras da doenca no TB?

Sera preciso paciéncia para responder a essas per-
guntas, mas chegar as respostas é uma grande pro-
messa para melhorar a vida das pessoas com TB.

DAVID BOND, MD, PHD

Associate Professor of Psychiatry and
Neuroscience
University of Minnesota Medical School



°. JORNADA

USO DE ALCOOL DURANTE
A PANDEMIA DE COVID-19

A pandemia da COVID-19 mudou a forma como vi-
vemos em todo o mundo. Individuos, familias e co-
munidades estdo lidando com uma vasta gama de
consequéncias de salde, financeiras e emocionais
da pandemia. E natural, assim, que os individuos re-
corram a mecanismos de enfrentamento, alguns dos
quais sdo saudaveis (como o exercicio fisico e o apoio
em suas redes de relacionamento) e outros ndo (como
o consumo excessivo de alcool). O alcool causa efeitos
ansioliticos, de tal forma que produz uma reducéo agu-
da da ansiedade. A curto prazo, os efeitos do alcool na
reducdo da ansiedade fazem com que os individuos en-
contrem nele um apoio, aumentando a probabilidade
de voltarem a consumi-lo durante situagdes de grande
angustia. Inicialmente, pensava-se que a pandemia
de COVID-19 seria uma ocorréncia de curta duragao, e
muitos achavam que podiam confiar no consumo pon-
tual de alcool para gerir a ansiedade relacionada com a
pandemia. Contudo, desde entéo, ficou bastante claro
que a COVID-19 tornou-se uma situagao de longo prazo
que requer uma gestao continua, até que a terapéuti-
ca e as vacinas sejam amplamente utilizadas e tenham
a sua eficacia comprovada. Como tal, ndo é provavel
que a dependéncia do uso de alcool como estratégia
de controle dos sentimentos perturbadores ligados a
pandemia seja bem sucedida a longo prazo. De fato,
0s riscos para a saude decorrentes do consumo exces-
sivo de alcool superam quaisquer beneficios do alivio
imediato da ansiedade. Era de se esperar que, em um
periodo de grande ansiedade nas nossas vidas, o con-
sumo de alcool tenha aumentado dramaticamente nos
EUA e em todo o mundo.

Trés questdes relacionadas com o consumo de al-
cool e a pandemia COVID-19 sao aqui abordadas. Em
primeiro lugar, existe um nivel seguro de consumo de
alcool? Em segundo lugar, se os individuos dependem
do consumo excessivo de alcool para lhes ajudar a li-
dar com a pandemia de COVID-19, quais opgoes de
apoio teriam se o consumo de alcool fosse reduzido?
Terceiro, em relagdo aos individuos com um transtorno
relacionado com o consumo de alcool, como eles po-
dem manter-se saudaveis e evitar recaidas?

Primeiro, relativamente aos niveis seguros de consu-
mo de alcool, existem diretrizes que devem ser conside-
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radas pelos individuos e pelos profissionais de satde.
Nos EUA, uma definicdo comum de consumo excessivo
consiste em 14 ou mais doses por semana para os ho-
mens e 7 ou mais doses por semana para as mulheres.
Além disso, os homens sdo aconselhados a ndo exce-
derem 4 doses por episédio de consumo de bebida al-
codlica, ao passo que as mulheres ndo devem exceder
3 doses por episddio de consumo. Estas diretrizes, em-
bora simples, podem oferecer orientagdes valiosas aos
profissionais de saude e individuos que tentam atingir
um nivel de consumo de alcool abaixo dos patamares
de risco. Além disso, a Organiza¢do Mundial de Saude
recomenda pelo menos 2 dias por semana de auséncia
de consumo de alcool, também descritos como dias
sébrios. Estas diretrizes sdo importantes a considerar,
pois podem oferecer orientagdes valiosas para os indi-
viduos que lidam com um intenso stress, mas desejam
minimizar os efeitos adversos do uso excessivo de al-
cool na sua saude e funcionamento psicolégico. Reco-
menda-se que os profissionais de satide divulguem tais
diretrizes baseadas em evidéncias cientificas, a fim de
educar e promover niveis de consumo de alcool abaixo
dos niveis de risco nos pacientes que tratam.

Em segundo lugar, os individuos que dependem do
uso pesado de alcool para lidar com o stress da pande-
mia da COVID-19 devem considerar estratégias alterna-
tivas para lidar com o problema. Uma série de ferramen-
tas possiveis para enfrentar o stress de forma saudavel
inclui mindfullness, exercicio fisico regular, contato so-
cial frequente, apoio das redes de suporte, reducdo do
consumo de midias sociais, cuidados com a higiene do
sono e uma dieta saudavel e equilibrada. O autocuidado
€ um antidoto para o stress como um todo e, quando
os individuos reportam consumo excessivo de alcool
para enfrentar o stress, seja o causado pela pandemia
ou outro, considerar habitos saudaveis e autocuidado
é fundamental para melhorar o bem-estar. Em resumo,
quando o uso de alcool como estratégia para lidar com
o stress é retirado ou reduzido, outras estratégias devem
ser postas em seu lugar para promover o bem-estar. Os
individuos que sentem que ndo sdo capazes de lidar
com o stress sem o alcool podem questionar essa cren-
¢a através da pratica sistematica de autocuidados, além
de desenvolver essas outras estratégias.



Em terceiro lugar, os individuos com um histérico
prévio ou atual de disturbios relacionados ao alcool
estdo em alto risco de recaida e/ou uso cronico. Para
eles, o acesso ao tratamento é crucial. O acesso remoto
aos cuidados, incluindo cuidados médicos, psicotera-
pia e grupos de ajuda mutua, pode proporcionar uma
rede de seguranca para a recuperagdo e para o apoio
social necessario. O acesso a farmacoterapia também
é importante, uma vez que os individuos podem ten-
tar desintoxicar-se em casa. E notavel que o acesso aos
cuidados traz consigo enormes disparidades sociais
no atendimento de salide, incluindo o acesso a propria
tecnologia. Alguns dos individuos mais necessitados
podem ser 0s que tém menos acesso. As iniciativas de
salde publica sao criticas em todo o mundo para for-
necer redes de seguranca para individuos com proble-
mas de salde mental e disturbios de uso de substan-
cias e, assim, cada vez mais servicos clinicos remotos
estao disponiveis e ha provas da sua eficacia. Além dis-
so, o uso de tecnologia, incluindo aplicativos, pode ser
transformador, permitindo aos individuos avaliarem
continuamente o proprio uso de alcoole considerarem
a adogdo de comportamentos alternativos. Em suma,
a combinacdo de servigos remotos, aplicativos, grupos
de ajuda matua e farmacoterapia tem o potencial de
dar aqueles individuos com disturbios por uso de al-
cool e outras substancias a sua maior chance de suces-
so durante este tempo desafiador.

Em conclusao, as nossas vidas foram viradas de ca-
beca para baixo pela pandemia da COVID-19. Muitas

PODCAST DE SAUDE MENTAL

de nossas esperancas e sonhos para o ano 2020 e mais
além nao foram cumpridas. Os individuos sentem falta
de suas familias e de seus amigos, além de viagens, fé-
rias, oportunidades profissionais. H4 muita dor e luto
por causa desses sonhos e objetivos ndo alcangados.
Lidar com o luto e com a perda através do consumo
excessivo de alcool ndo éincomum, e isto tem sido am-
plamente documentado. Entretanto, a fim de apoiar os
individuos a se afastarem do uso excessivo de alcool,
estratégias alternativas de enfrentamento e de auto-
cuidado devem ser sistematicamente incorporadas em
todas as areas da saude. Além do uso indevido do al-
cool, a pandemia COVID-19 esta provocando uma gran-
de crise de saude mental em todo o mundo. Os prove-
dores de saude mental estdo em alta demanda, e tém
oportunidades Unicas de praticar seu proprio autocui-
dado, expandindo-o para os pacientes que tratam. Ao
invés de esperar que as coisas voltem ao normal, viver
nossas melhores vidas nestas circunstancias dificeis é
o desafio que enfrentamos coletivamente.

LARAA RAY, PHD, ABPP

Shirley M. Hatos Term Chair in Clinical
Neuropharmacology

Professor, Department of Psychology
Department of Psychiatry and
Biobehavioral Sciences

Brain Research Institute

University of California Los Angeles

O podcast de satlde mental do CELG estreou com uma recepgao acima da

esperada. Mais de 13 mil reprodugdes ao longo de 23 episddios marcaram
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psiquiatria clinica e neurociéncias. Conteddo de qualidade foi produzido

com intuito de difundir conhecimento entre colegas da area. Ficam os agra-

decimentos e a certeza da continuidade na 22 temporada em 2021! Fregctng
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Daniel Spritzer, Livia Hartmann de Souza, Marcos Cima e Mariana Bratz. %

*Sugestées de temas e entrevistados para a proxima temporada, favor enviar
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.. . DIALOGOS URGENTES

AMBIGUIDADES E

INCERTEZAS NA MEDICINA

E NA PSIQUIATRIA

EMTEMPOS DE CORONAVIRUS

Em 2001, o Prof. Goldim me devolveu uns 3 livros.
Um deles ndo me pertencia: Narrativa, identidade e cli-
nica. Nao reconheci as autoras, e muito menos o post-it
com a frase “... dd uma olhada neste livro”. Ele ja me
conhecia o suficiente para supor que o livro era meu.
Em um capitulo - “Prestando atencgao as histérias dos
pacientes” -, vé-se a diferenca essencial entre “ouvir a
voz do paciente” e “falar com a voz do médico”.

Dai nasceu a ideia do meu mestrado, onde se ana-
lisariam os discursos de médicos residentes, homens
e mulheres, durante as entrevistas. O limite dos dois
anos nos remeteu, ja com o Claudio Eizirik a bordo,
para outro tema, “Ambiguidade e incerteza: sua impor-
tdncia na formag¢Go médica”, para tentar ver diferencas
na tolerancia a ambiguidade e a incerteza entre estu-
dantes vocacionados para a cirurgia e radiologia e para
a psiquiatria. Nossa hipotese era de que as mulheres
vocacionadas para a psiquiatria teriam maior toleran-
cia a ambiguidade e a incerteza. O resultado foi outro.
E bem interessante!

Estas duas tolerdncias sdo valiosos recursos para li-
dar com adversidades: podem prevenir burnout e au-
mentar a resiliéncia, terceira ferramenta importante
nestes tempos de pandemia. Quando se esta procu-
rando por novas ideias, a ambiguidade é ferramenta
essencial para a sua germinacao, por ser poderoso es-
timulo a imaginacao criadora.

Gragas ao amigo Marcelo D. Ferreira, cheguei a traba-
lhos no campo de risco, ambiguidade, probabilidades
e decisdes. Lembrei muito deles em marco, quando
nao poucos tentavam fazer previsdes em uma situacao
inédita: pareceu-me impossivel fazer calculo de proba-
bilidades quando temos urnas onde nao se sabe a pro-
porc¢ao das bolinhas azuis e vermelhas ou, pior, nem se
sabe o total de bolinhas na urna e, mais ainda, se de
fato as urnas tem bolinhas das duas cores...

Na revisdo da literatura, chama a atengao a escassez
de referéncias a estes termos e conceitos em textbooks
de psiquiatria, onde se vé incerteza como manifesta-
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¢do do delirium, ao passo que duvidas, preocupacdes
e incertezas sao consideradas como sintomas do TOC.

Além disso, quando se entende a ambigua palavra
evidence, evidéncia, como sindnimo de certeza, teria-
mos muito pouco interesse neste tema. Para lembrar
uma das muitas conversas bem humoradas com o Prof.
Goldim, “qual seria o sucesso da expressGo medicina ba-
seada em probabilidades?” Aqui estd um exemplo das
ambiguidades nas tradugdes. Outro é traduzir mood,
ora por afeto, ora por humor. Um problema examinado
em um dos trabalhos do mestrado foi a traducdo da pa-
lavra alema Inkoharenz do Bleuler por incoeréncia lato
senso quando ele se referia a incoeréncia no sentido
estrito do termo, a desagregacao do curso do pensa-
mento.

Nos terrenos da poesia, bolsa de valores, matemati-
ca, probabilidades, educacdo médica, epidemiologia e
filosofia, os temas de hoje estdo muito presentes.

Em julho, preparei um texto para o Face, em que
abordei os fenémenos dos duplos e similares: as dis-
sociagoes tipo Dr. Jeckyl e Mr. Hyde e a “sensacao de
presenca”, que o navegador Shackleton conheceu na
Antartida. Usei para tanto um trabalho do mestrado,
“Frankenstein, Ciéncia, Literatura e Bioética”. Por intei-
ro acaso, decorridos dez minutos do meu ponto final,
0 amigo e colega Felix Kessler me envia um wattsapp:
“Topas fazer uma Live para o CELG com o Goldim sobre
ambiguidades e incertezas na medicina?”. Topei!

Tolerar ou lidar com a ambiguidade e a incerteza sdo
encarados tanto como sinais de maturidade quanto
como objetos de pesquisa cientifica, incluindo estudos
bem contemporaneos nas controvérsias politico-so-
ciais, como o Brexit e o terrorismo. No caso de Tversky
e Kahneman, tais temas garantiram ao ultimo o Nobel
de Economia de 2002.

No caso da Medicina, no New England de 2016, Simp-
kin e Schwarzstein propdem uma revolugao na educa-
¢ao médica, citando John Keats e sua “capacidade ne-
gativa” (1817) e William Osler (1849-1919), para quem



INSONIA, ANSIEDADE E TRISTEZA

NESTA PANDEMIA NAO SAQ,

NECESSARIAMENTE, SINAIS DE DOENCA
E SIM SINAIS DE SAUDE, NO SENTIDO
DE QUE EXISTE VIDA EMOCIONAL

“medicine is a Science of uncertainty and an art of pro-
bability”. Concluem escrevendo que “ironicamente, a
Unica certeza é que esta é uma ilusao”.

Seguindo na Medicina:

O desenvolvimento da capacidade para aceitar a
incerteza e lidar com ela efetivamente, “para olhar a
ciéncia como busca ou investigacao [...] ao invés de um
conjunto de fatos frios a serem memorizados” é, para
muitos estudantes, o mais dificil ajustamento que eles
precisam fazer na escola médica [...]

O texto parece escrito hoje, mas foi escrito como pre-
facio de “Educacao para a Incerteza”, Whitehorn, 1968.
Sera que pouco ou nada mudou em meio século?

Em campo bem mais complexo, em junho, Bill Duro-
dié publicou um trabalho, “Lidando com a incerteza e
ambiguidade na pandemia de COVID 19”. Para ele:

1) esta pandemia nao tem precedentes nos tempos
modernos, embora alguns procurem receitas pron-
tas. 2) Se é um problema desconhecido, precisamos
de novos modelos cientificos para investigar o desco-
nhecido. 3) Quais seriam as respostas mais adaptati-
vas? Uma nova abordagem supde confuséo e graduais
aproximacdes na direcao de verdades, repletas de er-
ros, becos-sem-saida, ambiguidades e incertezas. O
que serviu ou serve para paises asiaticos serve para
o contexto ocidental? Muitos prefeririam que sim: um
modelo Unico. 4) A cultura influi bastante no modo
como uma comunidade responde a uma calamidade:
Durodié se apoia em muitos autores, entre eles Fure-
di, 2006. Este ultimo, no tema dos desastres e cala-
midades, entende que acentuar a vulnerabilidade das
pessoas pode enfraquecer, ao invés de fortalecé-las. 5)
Durodié alerta para o exagero nos diagnésticos de pro-
blemas de saude mental. Considerem, por exemplo,
que insdnia, ansiedade e tristeza nesta pandemia nao
sdo, necessariamente, sinais de doencga e sim sinais de
salide, no sentido de que existe vida emocional, lem-
brando uma carta do poeta Rilke para Kappus. Para
o pesquisador Durodié, lidar com a pandemia requer

considerar os membros da populacdo como parceiros
maduros. Os exageros nos diagnoésticos, além de des-
considerar os aspectos sadios das pessoas, podem di-
minuir o apoio para aqueles que mais necessitam dele.

Conversava recentemente com uma amiga enlutada.
Em dado momento, ela afirmou: Claudio, quando esta-
mos presentes, a gente se ausenta.

Esta frase me remeteu direto a Levinas. Mesmo se
importando bastante com o eu e com a subjetivida-
de, o filésofo insiste muito na responsabilidade como
prioritaria em relagdo a liberdade e também reitera o
tema da face do outro. Fui rever o que tinha deste au-
tor e ld também estava a ambiguidade: quando se estd
presente em uma relagado interpessoal, por exemplo,
com um paciente, estamos, em alguma medida, au-
sentes de outras relagdes também significativas, entre
as quais talvez a minha relagdo comigo mesmo. Outra
ambiguidade nas traducdes, sinalizada pelo Prof. Gol-
dim durante sua participacdo: visage nao é sé rosto, é
também olhar!

A pandemia nos traz lembrancas de paisagens e ce-
narios. E também das pessoas que viveram, vivem ou
viverao nestas paisagens ou cenarios, nos velhos e nos
novos, desconhecidos, as vezes assustadores. Ficamos
face a face conosco, com nossos familiares, amigos,
pacientes, mesmo que através de telas diversas. Ou
ouvindo suas vozes no celular ou vendo-as nas nossas
mentes, nas lembrangas e memérias, acordados ou em
sonhos, como na bela e bem conhecida canc¢do de Len-
non & McCartney.

Mestre em Ciéncias Médicas:
Psiquiatria, UFRGS.
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ALEM DO PRINCIPIO DO PRAZER

1920, 2020, 2120

Em um dado momento, Freud avisa o leitor, apds
uma revisdo conceitual embasada nos achados da
clinica e na pesquisa psicanalitica até aquele ano, de
que “o que se segue [em Além do principio do pra-
zer] é especulagdo, amilude, especulagdo forcada [e,
trata-se] de uma tentativa de acompanhar uma ideia
sistematicamente, s por curiosidade de ver até onde
ela levard.” (p.39). Ele nos alerta sobre a natureza de-
dutivo-especulativa do texto. A partir de ideias psica-
naliticas, cotejadas, por analogia, com conceitos de
outras disciplinas - basicamente a biologia e a embrio-
logia -, surgem hipoteses que, ao se transformarem em
conceitos provisérios, amparam a préxima rodada de
ideias, as quais geram novas hipoteses, em um ciclo
de construcdo de conhecimento agora ja na mente do
leitor. Se o leitor aceita certos pressupostos logicos do
autor, através de um possivel didlogo que atravessa o
tempo, as ideias contidas em Além do Principio do Pra-
zer ganham materialidade, podendo inclusive, assim,
serem avaliadas segundo uma perspectiva contempo-
ranea do conhecimento.

Nessa breve resenha, apresento algumas ideias so-
bre o impacto que, passados 100 anos de sua escrita,
a leitura de tal documento pode produzir. Exemplifica-
-se, de forma breve, a repercussao desses conceitos na
clinica psicodinamica e na cultura.

Entendo que uma das premissas centrais discutidas
por Freud, em sua tentativa de pensar a compulsiva
destrutividade da espécie humana a partir de um pon-
to de vista metapsicolégico, implica considerar que a
vida, tanto do ponto de vista biolégico como na esfe-
ra psiquica - a sobrevivéncia do self -, é o resultado
de uma luta de forgas instintuais, as quais ele nomeia
como instintos de vida e instintos de morte. Assim sen-
do, aquilo que o observador externo percebe como
vida seria a resultante - fenémeno este com fragil esta-
bilidade - da luta incessante entre processos constru-
tivos e desconstrutivos.

Voltemos ao texto de Além do Principio do Prazer.
Segundo Freud, o motor do sistema psiquico residi-
ria na diferenca quantitativa, em termos de excitagdo
do aparelho mental, do “diferencial entre a satisfacao
exigida e a obtida” (p.60). Esta situacdo reconhece
como valido o principio da constancia, ou de Nirvana,
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na qual o “aparelho mental se esforca para manter a
quantidade de excitagdo nele presente tao baixa quan-
to possivel, ou pelo menos, por manté-la constante”
(p.19), fato que é um dos pilares conceituais da teoria
de Freud: a funcionalidade dos sistemas psiquicos, do
ponto de vista econdmico, estaria a servico da manu-
tencdo do principio do prazer. Isso implica, segundo
a perspectiva da subjetivacao do sujeito, que o ama-
durecimento passaria pela predominancia, em termos
evolutivos, de relagdes suficientemente estaveis en-
tre o sistema Incs (Inconsciente) e o sistema Pcpt - Cs
(Perceptivo-consciente). Do ponto de vista da energia
necessaria ao funcionamento do aparelho psiquico,
isto se materializaria como a relagdo da quantidade de
energia moével disponivel versus energia ligada indis-
ponivel. Dentro de uma nocgao evolutiva do aparelho
mental primitivo, tal fenémeno expressaria uma veto-
rizagdo, partindo de um tempo inicial de dominancia
do processo primario e principio do prazer em direcao
a uma outra etapa, ja com a consolidagdo do proces-
so secundario e do principio da realidade. Se até aqui
o texto faz uma revisdo de elementos assentados na
pesquisa psicanalitica, a partir desse ponto Freud faz
um giro epistemologico, abrindo-se ao especulativo
no momento em que ressalta aquelas situagdes que,
tanto do ponto de vista do individuo como do sujeito
social, estariam para além do principio do prazer. Se-
gundo o préprio autor, torna-se entdo necessario en-
trar em uma zona de dificil compreensao, a qual apa-
rentemente desafia a logica, territdrio esse demarcado
ainda pela auto e hetero destrutividade. Afinal, como
entender tanta destrutividade se aceitamos a valida-
de da premissa fundante de dominancia do principio
do prazer? Se a solucédo imaginada por Freud estava
situada fenomenologicamente para além do principio
do prazer, segundo uma perspectiva metapsicolégica,
sua especulacdo conceitual implicava reconhecer a
existéncia de mecanismos muito primitivos, evoluti-
vamente anteriores inclusive a presenca do simbdli-
o, ou seja, aquém da possibilidade da compreensao
pela palavra. Tais mecanismos estariam isolados em
uma esfera pré-psiquica, dominada por registros pré-
-simbdlicos, e que parece operar de forma a contra-
riar os interesses da vida. “As manifestacdes de uma



"AS MANIFESTACOES DE UMA
COMPULSAO A REPETICAQ [.]
APRESENTAM EM ALTO GRAU

Além do principio
de prazer
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compulsdo a repetigado [...] apresentam em alto grau
um carater instintual e quando atuam em oposicao ao
principio do prazer, ddo a aparéncia de alguma forca
demoniaca em agédo.” (p.52)

A passagem do tempo favorece um olhar em pers-
pectiva dos fatos, permitindo a verificacdo da validade
de conceitos e hipoteses. Parece-me dificil, sendo im-
possivel, tentar pensar o potencial destrutivo/constru-
tivo da espécie humana sem levar em consideragao as
premissas discutidas por Freud em seu artigo de 1920.
Do ponto de vista da historia, 0o momento da escrita
daquele trabalho, quando se imaginava que, apds a
terrivel destrutividade da primeira grande guerra se
sucederia um tempo de construgdes, foi, para dizer o
minimo, premonitdrio. Alguns anos mais tarde, explo-
diu a segunda grande guerra, o maior e mais devasta-
dor episédio de destrutividade jamais experimentado
pela humanidade. Se as décadas entre 1940 e 1990 fo-
ram um tempo marcadamente construtivo, na verda-
de de reconstrucdo, é inegavel também que a entrada
nos anos 2000 esta se caracterizando por fenémenos -
fundamentalismo, terrorismo, radicalismo, fanatismo,
entre outros - de natureza desconstrutiva. Séo ciclos
que aparentemente se alternam, na sua maioria cons-
trutivos ou desconstrutivos, determinando um ritmo,
que seria o ritmo da existéncia ou da vida, o qual ex-
pressaria a resultante, em um determinado intervalo
de tempo, da inevitavel interacdo entre duas forcas,
nomeadas por Freud como instintos de vida e instintos
de morte (p.73).

Se pensarmos na clinica, em particular nas aborda-
gens psicanaliticamente orientadas, verifica-se tam-

UM CARATER INSTINTUAL E
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AO PRINCIPIO DO PRAZER, DAO A
APARENCIA DE ALGUMA FORCA
DEMONIACA EM ACAQ!

bém a presenca desse ritmo. Qualquer tratamento é
uma “luta”, um esforco a dois, no sentido de, ao ate-
nuar os mecanismos auto-desconstrutivos, conseguir
melhorar a chance dos potenciais construtivos. Sabe-
-se que, desde o inicio, estara em jogo uma luta entre
o desejo de tratar-se (mais acessivel a consciéncia) e
as forcas a servico da resisténcia, que silenciosamen-
te operam contra esse esfor¢o. Quando estiver trans-
correndo um tratamento psicoterapico, duas mentes
estardo voltadas a ajudar o paciente a compreender e
elaborar seus conflitos, uma situacdo em que também
a luta pela sobrevivéncia (psiquica) esta em jogo.
Decorrido um século desde a publicacao desse tra-
balho multidisciplinar de Freud - que une psicanalise,
biologia e embriogénese, entre outras areas de estudo
-, € possivel supor que, no século seguinte, ja dentro
da dimensao do interdisciplinar, essas ideias continua-
rao Uteis para a constru¢ao do conhecimento humano.

FREUD,S.(1920), Ed. Stand. Bras. das Obras Psicologicas
Completas de Sigmund Freud. Vol XVIII, pp.13-85, Imago,
Rio de Janeiro, 1976.
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'. SERIE

ESTES SOMOS NOS..

IMPERFEITOS

Como escrever sobre um seriado em que cada capi-
tulo ja serviria de tema para um texto? Este é o desa-
fio em que me encontro ao falar sobre This is us. Cer-
tamente, deixarei de fora personagens e momentos
importantes neste comentario, talvez o seu preferido.
Sao capitulos emocionantes que, por vezes, levam-nos
as lagrimas. Mesmo antes de assistir, ja tinha ouvido
relatos de pacientes e amigos. A série é dirigida por
Dan Fogelman e transmitida pela emissora NBC desde
2016. No Brasil, é transmitida pelo streaming Amazon
Prime. Teve 11 indica¢des para o Emmy Awards em
2017 e levou dois deles.

A trama conta a histéria da familia Pearson, interca-
lando tempo presente, flashbacks e flashforwards. A his-
téria comeca em 1979, na cidade de Pittsburg, quando
a jovem Rebecca (Mandy Moore) esta prestes a dar a luz
a seus trigémeos no dia do aniversario de 36 anos de
seu marido, Jack (Milo Ventimiglia). Os dois primeiros
bebés, Kevin e Kate, nascem saudaveis, mas o tercei-
ro, Kyle, ndo resiste ao parto. Neste mesmo dia, chega
no hospital um bebé que foi abandonado no corpo de
bombeiros. Ao ver este bebé, Jack sente que deve ado-
td-lo no lugar de Kyle e convence Rebecca. Ele recebe
o nome de Randall, um afro-americano que, desde re-
cém-nascido, torna-se filho dos caucasianos Pearsons.

As cenas se intercalam com o momento atual, e agora
é o aniversario de 36 anos dos “trigémeos”. Kate (Chris-
sy Metz) aparece lutando contra sua obesidade mérbida
em um grupo de autoajuda para transtornos alimenta-
res. Kevin (Justin Hartley) é ator de um sitcom de suces-
s0, mas sente-se desacreditado em seu talento, acredita
que s6 consegue manter o papel por sua beleza, vive re-
lacionamentos superficiais e quer dar um novo rumo na
carreira e na vida. Randall (Sterling K. Brown) é sdcio de
uma empresa bem sucedida, tem uma étima casa, uma
bela esposa e duas filhas, mas sofre com a prépria an-
siedade e perfeccionismo. Os Pearsons se relinem para
festejar o aniversario na casa de Randall. Chega Rebec-
ca, agora uma senhora beirando seus 70 anos, casada
com o melhor amigo de Jack, Miguel (Jon Huertas). Des-
cobrimos que Jack esta morto, mas ainda vamos demo-
rar a descobrir as circunstancias desta morte...

Imediatamente, nos identificamos com os perso-
nagens: tdo conflituados, tdo imperfeitos, téo... nos.
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Tentam lidar com seus problemas da maneira que con-
seguem, ndo tém certeza de suas decisoes. Sentem cul-
pa, medo, felicidade, infelicidade, ansiedade, enfim,
tudo aquilo que esta incluido no “combo vida”. Para
Freud, a identificacdo é a mais antiga ligacao afetiva a
uma outra pessoa. Quanto mais significativo é aquilo
que sentem em comum, mais bem-sucedida devera ser
essa identificacdo, correspondendo assim ao inicio de
uma nova ligacao. Esta é uma hipotese de porque nos
emocionamos tanto com os Pearson, pessoas fora de
esteredtipo, acertando e errando.

A figura do pai aparece constantemente ao longo dos
capitulos nas cenas de flashback. Inicialmente, parece
uma presenca idealizada, sempre tem a resposta certa,
toma a decisao correta, é continente com todos... Sua fi-
gura comega a destoar no meio de personagens tao reais.
Em um dialogo entre Beth (Susan Kelechi Watson), a es-
posa de Randall; Toby (Chris Sullivan), o noivo de Kate,
e Miguel, é verbalizada essa desconfianca da perfeicao
com que os filhos descrevem o paifalecido: “Jack é a area
proibida dos Pearsons”, dizem Beth e Toby. No entanto,
Miguel deixa que a duvida siga pairando no ar: “Vocés es-
tdo entrando na minha area proibida também.” Sera pos-
sivel que alguém seja assim tao diferente de “nés”?

Ao longo dos capitulos, vai aparecendo o que Jack
tem de “nés”, suas imperfeicoes. Ele enfrenta proble-
mas com alcoolismo, como seu pai ja apresentava.
Comegamos a nos deparar com um quadro classico de
dependéncia quimica, em que o usudrio mente, escon-
de garrafas em locais acessiveis, nega recaidas. Jack
passa a chegar em casa cada vez mais tarde, deixan-
do Rebecca sozinha com os filhos, além de fazer varias
tentativas de parar o consumo, sempre sem sucesso.

Nesse ponto, cabe falar que diversas situacées psi-
quiatricas sao tratadas com seriedade e preciosismo
pelo seriado. Os personagens conversam abertamente
sobre fatores genéticos para transtornos mentais, tem-
po de refratariedade dos antidepressivos, sintomas de
transtornos alimentares, dependéncia quimica. Tudo
com muita verdade, sensibilidade, sem tabus, desmis-
tificando a satlde mental.

Emocionante também é ver o modo que a série re-
trata “n6s”, médicos e terapeutas, como pessoas sensi-
veis, empaticas e perspicazes, mas também com suas



dores e dificuldades. E o caso do Dr Nathan Katowski
(Gerald McRaney) ou Dr K, um médico experiente que,
em um momento de luto pela perda da esposa, faz o
parto dos trigémeos de Rebecca. Ao ver Jack desolado
com a morte de Kyle, fala de sua experiéncia de vida
em fazer “do limdo mais azedo uma limonada”, a nossa
conhecida sublimacao. Esta conversa leva Jack a con-
vencer Rebecca a adotar Randall.

Ao longo da série, vemos como as vivéncias de cada
um dos “trigémeos” vao talhando suas personalida-
des. Kate, a preferida do pai, sempre tende a descon-
tar suas frustragdes na comida. Randall, um menino
superdotado e perfeccionista, nunca quer decepcionar
0s pais por sentir-se deslocado, ganhando uma aten-
¢ao especial da mae para que se sinta igual aos outros.
Kevin tem a sensacdo de ndo ter com quem contar,
vendo seus pais ocupados com os outros irmaos, e, por
isso, vai se tornando arrogante e auto-suficiente.

O cenario muda abruptamente quando os jovens
contam com seus 17 anos, prestes a se formarem na
high school. Um incéndio queima a casa da familia.
Jack consegue resgatar os familiares, mas morre no
hospital devido a inalagdo de fumaca. O pai morre de
maneira heroica. A figura de Jack que vemos represen-
tada em This is us seria a sua lembranca real ou o que
Freud denomina de ideal do eu dos seus filhos? O ideal
do eu é definido como a instancia da personalidade
resultante da convergéncia do narcisismo (idealizagéo
do ego) e das identificagdes com os pais, constituindo
um modelo a que o sujeito procura se conformar.

E ali vemos os filhos de Jack, com lembrancas do
seu pai real ou em contato com seus proprios Ideais
de eu personificados na figura do pai? Impossivel sa-
bermos, pois Jack é um daqueles personagens “obli-
quos”, como a Capitu de Bentinho, quer dizer, de Ma-
chado, enfim, vocés entenderam... Refiro-me aqueles
personagens sobre os quais ndo temos um narrador
imparcial. E nés? Podemos descrever nossos pais de
maneira imparcial? Pouco provavel... mais um ponto
em comum que temos com os Pearsons.

This is us € uma aula de humanidade. Sob outro pris-
ma, também pode ser uma aula de psiquiatria e psica-
nalise. Mostra que a equacao etioldgica de Freud segue
valida, em que os fatores constitucionais (ou genéticos)
e as vivéncias acabam se somando para formar as neu-
roses. E 0 que sdo as neuroses, sendo imperfei¢oes?
Para Freud, as neuroses sdo o preco que o ser humano
paga filogeneticamente pela habilidade de recalcarmos
nossos instintos primordiais, ou seja, o preco para nos
tornarmos humanos. Em um dos episoédios da terceira
temporada, Randall diz: “Eu sempre pensei que fosse
especial, mas talvez ndo seja especial. Essa sensacao de
ser especial talvez seja apenas ser uma pessoa.”

DIONELA PINTO TONIOLO
Médica psiquiatra pelo HCPA

Psicoterapeuta de orientagao analitica
pelo CELG

Membro aspirante da SPPA




f. FILME

O CONFEITEIRO...

Em um 2020 que tem me parecido - por algum moti-

vo - um ano diferente, um filme chamou a minha aten-
¢do: O Confeiteiro, filmado na Alemanha e em lIsrael
em 2018, dirigido por Ofir Raul Graizer. O drama conta
a histéria de um confeiteiro alemao que tem um rela-
cionamento com um engenheiro israelense casado.
Este ultimo morre em um acidente, o que faz o confei-
teiro viajar até Israel, onde acaba se relacionando com
aviuva do engenheiro. Ela é a dona de um café, sempre
preocupada em manter a sua licenca de local Kosher.

A respeito do filme, as criticas ndo sdao unanimes,
incluindo a possibilidade de ter sido plagiado de um
filme turco com uma histéria muito parecida. Os co-
mentarios que li interpretam a narrativa de angulos di-
versos: o filme versa sobre um relacionamento homos-
sexual; sobre o luto; sobre ética nos relacionamentos;
sobre preconceito; sobre machismo; sobre culinaria...
De fato, é possivel que o filme apresente todos esses
elementos, e ndo descarto outros.

Para mim, contudo, o ponto mais significativo do
filme e motivo do meu encanto por ele ocorre proxi-
mo ao final (spoiler). O café da vilva perde o seu selo
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Kosher. Apesar disso, esta colorido, cheio de alimentos
palataveis, de cores, de pessoas, pode-se quase sentir
o cheiro bom do local. Uma cliente entra, escolhe um
doce e pergunta: é Kosher? A vilva responde: néo te-
mos mais o selo, mas certamente é feito com afeto, cui-
dado, carinho, amor. A cliente responde: quero um...

Acho que o filme nos desafia a isso... retirar rotulos,
sair de conceitos que estamos acostumados, encara-
-los sem julgamento moral, sem selo, observar as re-
lagdes como talvez (e encantadoramente) elas sejam:
complexas e desafiadoras. Penso que “O Confeiteiro”
nos provoca a ir além do rétulo, isso pode, isso ndo
pode, é isso, é aquilo. Leva-nos a pensar nas relagdes
e nos seus elementos, e ndo no adjetivo que tendemos
rapidamente a colocar nelas.

' LUCASLOVATO
~ Meédico psiquiatra, contratado do HCPA
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