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RESUMO

Pretendemos neste trabalho percorrer um caminho teodrico-metodologico que auxilie na
compreensdo da génese da esquizofrenia, através da perspectiva da Psicologia Historico-
Cultural. Para essa abordagem, o psiquismo ndo € uma unidade pré-existente, inata, € sim
resultado das relagoes e trocas sociais. Ao desconsiderar 0 homem na totalidade em que esta
inserido, a psicol ogia hegemdnica dicotomiza o mundo subjetivo e o mundo objetivo, negando
0 psiquismo como resultado do desenvolvimento cultural. Para a construgdo deste trabalho,
dividimos os objetivos em trés secOes. Na primeira realizamos a sistematizacdo de conceitos
fundamentais dos autores classicos da Psicologia Historico-Cultural, destacando o percurso
normal do desenvolvimento como base para se compreender a esquizofrenia. A segunda secéo
trata dos estudos atuais da temética, para tanto realizamos uma revisdo bibliogréfica da
literatura atual sobre a conceituacao e etiologia, presente em artigos da base de dados Scielo,
em conjunto com o conteido abordado por manuais cléssicos da psiquiatria. Sistematizamos e
discutimos as explicagdes sobre a etiologiaem quatro grupos, sendo eles: as hipdteses genéticas
e os fatores ambientais relacionados a esquizofrenia; protedmicas, biogquimicas, e as
fundamentadas em ateracdes funcionais e estruturais do cérebro humano. Por fim, naterceira
secdo, retornando aos pressupostos da Psicologia Histérico-Cultural, adentramos nos materiais
produzidos por Vigotski e Zeigarnik que se referem a esse sofrimento psiquico; e apresentamos
estudos da neuropsicologia luriana para refletir sobre a discussdo de a esquizofrenia ser
resultado de alguma alteracdo funcional ou estrutural do encéfalo humano. N&o defendemos
que ha algumaforma de aterac&o neuronal, mas sim que, mesmo com uma perturbacdo em seu
funcionamento, é possivel pensar em formas de requalificar asinvestigacdes e organizar formas
de reabilitacdo funcional. Se Luria alcangou bons resultados com sujeitos com danos cerebrais
severos (lesbes corticais), porque ndo podemos seguir por esta via no que se refere a
esquizofrenia? Tomando o adoecimento psiquico por meio da desagregacéo do curso do
desenvolvimento normal, conforme as perdas da unidade da consciéncia, significado das
palavras, e ateracdo da estrutura do pensamento conceitual; obtivemos como resultado, que na
literatura atual h& pouco consenso cientifico que nos remeta a alguma resolucéo, ou postulado
passivel de verificagdo. H4 uma quantidade grande de pesquisas, que, muitas vezes se
contradizem, o que denota um fendmeno que merece ndo s a continuidade das investigacoes,
mas também a interseccéo de varias areas de conhecimento para que esta forma de sofrimento
sgja compreendida em sua esséncia. S0 diversos os caminhos metodol 6gicos tracados na
fundamentacdo das hipoOteses etioldgicas, mas, em regra se amparam em componentes
biolégicos, como as dteragdes das formacdes encefdlicas, disfuncdes organicas, aspectos
descolados da historia dos sujeitos concretos. Para nos, a determinagdo social dos processos de
salde e doenca avanga em potencia explicativo com relacdo a explicagdo hegemdnica ao
superar a somatoria de fatores isolados, que tentam obter solucdes causais e descoladas dos
aspectos estruturais observados na Psicologia Historico-Cultural e na Salde Coletiva de
orientacd marxista. Desta forma, € essencial avancar frente as investigacOes ja realizadas,
reinterpretar teorias, debatendo criticamente os avancos, buscando asuperacéo detaisbarreiras,
tendo como parametro o sujeito concreto, em sua integralidade e ndo tomado como uma
“patologia”.

Palavras-chave: Esquizofrenia, Psicologia Historico-Cultural, Etiologia.



ABSTRACT

In thiswork we intend to follow a theoretical -methodol ogical path that hel ps understanding the
genesis of schizophrenia through the perspective of Historical-Cultural Psychology. For this
approach, the psyche is not a pre-existing, innate unity, but a result of socia relations and
exchanges. By not considering men in the totality in which they are inserted, hegemonic
psychology stablishes a dichotomy between the subjective world and the objective world,
denying the psychism as aresult of cultural development. For the construction of thiswork, we
divided the objectives into three sections. In the first one, we systematize the fundamental
concepts of the classical authors of Historical-Cultural Psychology, highlighting the normal
course of development as a basis for understanding schizophrenia. The second section deals
with the current studies on the subject, for which we have carried out a literature review of the
current production on conceptualization and etiology, in articlesin the Sciel o database, together
with the content in classic psychiatric manuals. We systematized and discussed the etiology
explanations in four groups. genetic hypotheses and environmental factors related to
schizophrenia; proteomics; biochemical and those based on functional and structural alterations
of the human brain. Finally, inthe third section, going back to the assumptions of the Historical -
Cultural Psychology, we approach the materials produced by Vygotsky and Zeigarnik that refer
to this psychic suffering and present Luria's studies of neurology. Thisisdonein order to reflect
on the discussion of schizophreniaas aresult of somefunctional or structural function ateration
of the human brain. We do not argue that there is some form of neuronal alteration, but rather
that, even with a disturbance in its functioning, it is possible to think of ways to requalify the
investigations and organize forms of functional rehabilitation. If Luria achieved good results
with subjects with severe brain damage (cortical lesions), why can't we follow this path with
regard to schizophrenia? Understanding psychic sickness as the disintegration of the course of
normal development, according to the losses of the unity of consciousness, meaning of words
and alteration of the structure of conceptual thought, we have as a result that in the current
literature there islittle scientific consensus that could point to aresolution or postul ate that can
be verified. Thereisagreat amount of research that often contradicts each other, which denotes
a phenomenon that deserves not only the continuity of the investigations but also the
intersection of several areas of knowledge so that this form of suffering is understood in its
essence. There are several methodological paths traced in the foundation of etiological
hypotheses, but as a rule they rely on biological components, such as changes in brain
formations, organic dysfunctions and detached aspects of the history of the concrete subjects.
For us, the social determination of health and disease processes advances in explanatory
potential in relation to the hegemonic explanation by overcoming the sum of isolated factors
that triesto obtain solutions detached from the structural aspects observed in Historical-Cultural
Psychology and in Collective Health of the Marxist orientation. In this way, it is essentia to
move forward in the face of the research aready carried out, to reinterpret theories, through a
critical debate on advances and the search for the overcoming of barriers, having as parameter
the concrete subject, in its entirety and not taken as a"pathology".

Key words: Schizophrenia, Historical-Cultural Psychology, Etiology.
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INTRODUCAO

As diversas formas de manifestacéo do sofrimento psiquico tém se tornado central nos
estudos cientificos, em decorréncia dos altos indices de individuos adoecidos e incapacitados
socidmente. Conforme andlise da Organizagdo Mundiad de Saide [OMS] (2012) a
esquizofrenia esta entre as dez principais causas de incapacitacao, ao lado de outras patol ogias,
como a depressdo, sendo diagnosticada em cerca de 1% da populacdo mundial. De acordo com
o Manual Diagnéstico e Estatistico de Transtornos Mentais, 0 DSM-5 (APA, 2014), o individuo
esguizofrénico deve apresentar ao menos dois dos seguintes aspectos durante o periodo de ao
menos um més: delirio, alucinagdo, discurso desorganizado, comportamento grosseiramente
desorganizado ou catatbnico, sintomas negativos; sendo que um dos aspetos deve corresponder
aum dos trés primeiros sintomas apresentados. Tratada centralmente pela psiquiatria, 0 DSM-
5 (APA, 2014) também categoriza a esquizofrenia como uma psicose, que acarreta grave
sofrimento psiquico; comumente identificada na adolescéncialinicio da vida adulta, a maior
parte dos individuos torna-se incapaz de reestabel ecer relactes laborais e interpessoais, devido
a alteracOes na percepcao da realidade.

O interesse pelo tema surge destes significativos indices de adoecimento, aliado a
prética vivenciada nos estégios supervisionados nos Ultimos anos do curso de graduagdo em
Psicologia na Universidade Federal do Parana. Estas experiéncias ocorreram em dois Centros
de Atencéo Psicossocial — CAPS, um voltado a problemética dos transtornos mentais e outro
as de dcool e outras drogas. Desta prética surgiu a motivacdo para o projeto de conclusdo de
curso “A atuacdo do psicdlogo no contexto dos Centros de Atengdo Psicossocial: reflexdes a
luz da Psicologia Historico-Cultural”. Soma-se a0 interesse pelo objeto de estudo, as
contribuigdes no campo da satide mental’ embasadas em uma perspectiva critica, que buscam
compreender 0 ser humano em totalidade. Com base nos estudos iniciados, fica latente a
necessi dade dainvestigagdo das ateractes patol dgicas e de suarelagdo com o desenvol vimento
humano. A temadtica se justifica sociamente quando observamos a forte tendéncia a
biologizacdo presente hegemonicamente na Psicologia (Tuleski & Eidt, 2007) e a caréncia de
producdes que superem explicagdes naturalizantes do adoecimento psiquico e que
desconsideram, por suavez, as determinagdes sociais.

Visando compreender 0 percurso € 0 processo em que passam agqueles individuos

acometidos pela esquizofrenia, apresentamos a seguir alguns pressupostos que embasam a

! DissertagGes e trabal hos apresentados na perspectiva da salide mental, das autoras. Silva (2014); Moraes (2011),
entre outras.
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escolha pela referida temética. Destacamos, primeiramente, que utilizaremos as contribuicdes
fornecidas pela Psicologia Histérico-Cultural, abordagem tedrica fundamentada no método
materialista histérico dialético, que se opde ao idealismo e se orientapelarelacéo dia éticaentre
0 meio social e o psicolégico. Conforme aponta Tuleski (2002), tal concepcdo surge como
resposta as condigdes sociais decorrentes do contexto da Revolugdo Russa, em que iniciam as
bases necessérias para a formulagdo de uma nova psicologia - perspectiva que reestrutura o
campo cientifico em busca do papel de um novo homem em uma nova sociedade — através das
contribui¢des dos soviéticos L.S. Vigotski, A. R. Luriae A. N. Leontiev.

Sob a 6tica da Psicologia Histérico-Cultural, as visdes hegeménicas que tratam tanto da
etiologia, quanto dos sintomas e tratamento referentes a esqui zofrenia desvinculam o individual
do social, e realizam suas andlises descol adas da base material que os constitui. Tuleski (2007)
destaca que para compreender arelacéo dial ética entre mente e corpo — que sintetiza 0 processo
de humanizagdo e desenvolvimento do individuo — € necess&rio que ocorra a superacao por
incorporacao do bioldgico pelo cultural. Assim, nesta perspectivacompreendemos 0S processos
patol 6gicos como uma forma de desenvolvimento diferenciado. A importancia disto esta em
que, ao desconsiderar o homem na totalidade em que esta inserido, a psicologia hegemdnica
dicotomiza o mundo subjetivo e 0 mundo objetivo, negando o psiquismo como resultado do
desenvolvimento cultural. Para a Psicologia Historico-Cultural o psiquismo ndo € uma unidade
pré-existente, inata, e sim resultado das relagdes e trocas sociais. O que remete ao plano
singular, em que os individuos constroem sua forma de vivenciar e agir em sociedade, na
relacdo  reciprocamente  condicionada entre  objetividade/subjetividade,  mundo
social/psiquismo.

O estudo das patologias noslevaaindaarefletir sobre as complexas rel agdes do processo
de desenvolvimento e de desintegracéo que ocorrem nas mudancas patol 6gicas. Vigotski (2004)
mostra que o que deve ser tomado como regra/padréo, entre o normal e o patol 6gico ndo € um
contelido consensual na psicologia. Porém, para o autor, 0 processo mais desenvolvido é a
chave para a compreensdo do menos desenvolvido: “O desenvolvimento é a chave para
entender os processos patoldgicos, 0s processos de dissociacdo das sinteses, das unidades
superiores e a patologia € a chave para entender a historia do desenvolvimento e estruturacéo
dessas fungdes sintéticas superiores” (Vigotski, 2012b, p.168). Apontamos aqui a necessidade
de nos atentarmos para 0 desenvolvimento em seu curso normal, com O processo mas
desenvolvido de atributos genéricos do ser humano, que, em comparagdo com a patologia,

carrega maiores possi bilidades de desenvolvimento das potencialidades do género humano.
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Destacamos a dificuldade de encontrar um termo gue possibilite expressar uma
qualidade a esquizofrenia, visto que a maior parte das formas de tratamento remetem a uma
perspectiva biologicista e naturalista do termo. Apresentamos a discussdo abaixo que melhor

sintetiza nossa posi¢éo até o momento:

(...) arespeito do conceito de sofrimento psiquico, temos debatido a melhor expressdo
paradesignar esse nosso objeto de estudo, mas naimpossibilidade, por ora, de reflexdes
mais aprofundadas a este respeito, adotaremos provisoriamente a expressao sofrimento
psiquico, com o cuidado de evitar uma acep¢do dualista da salde-doenca, que
contraponha o psiquico ao fisico. Ndo ha dividas que todo processo de adoecimento ou
sofrimento envolve o nexo biopsiquico humano, em sua totalidade. Do mesmo modo,
um cuidado especia para ndo tomar como patol 6gicos 0s processos de sofrimento que
sdo parte da vida, tal como se da com a medicalizagcdo da vida (Almeida, 2016, p. 1 e
2).

Em producdo sequente Almeida (2018) enfatiza a escolha do termo “sofrimento
psiquico” em detrimento da utilizacdo de transtorno mental, doenca mental. A autora justifica
anomenclatura parademarcar adiferenciac&o com os pressupostos dapsiquiatriaclassica, aém
de que a atencdo psicossocial brasileira tem utilizado tal termo em demarcacéo aos conceitos
citados anteriormente®. Observa-se uma diferenca essencial para a definicio do problema:
avanca-se da concepcao de um sujeito portador de uma alteracdo patolgica, para a percepcao
de um individuo que passa por uma experiéncia de grande sofrimento.

Almeida (2018) ampara-se em conceitos da Satide Coletiva® paratratar da determinagio
socia das diversas formas de sofrimento psiquico, que se produzem na dindmica da vida dos
individuos, de acordo com as relagfes interpessoais, atividades, problemas cotidianos que
afetam necessidades e interesses. Para a autora, estas manifestagbes de adoecimento n&o
resultam de determinadas predisposi ¢des biol bgicas, mas de processos amplos, que envolvem
as relagdes estruturais que compde a vida destas pessoas, em diferenciacdo de formas amenas
ou menos comprometedoras: “(...) tomamos o sofrimento psiquico como este processo que leva

a estagnacao, a impossibilidade do exercicio da normatividade, o que ndo estaria presente em

2 Conforme Almeida (2018) houve uma transicdo no referencial conceitual ao longo do processo da Reforma
Psiquidtrica brasileira. A autora cita a lei 10.216, que trata das pessoas portadoras de transtorno mental, e a
utilizacdo do termo da nomenclatura “pessoa em sofrimento psiquico”, na IV Conferéncia Nacional de Saude
Mental.

3 Nasegdo |1 abordaremos maiores detal hes dessa abordagem tedrica.
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gualgquer processo gque — no uso habitual do termo sofrimento — representasse dificuldade ou
dor para as pessoas” (Almeida, 2018, p. 66).

Tem-se ainda, que a evolucdo deste quadro resulta na cronicidade, a incapacidade
recorrente de reestabelecer as atividades que guiavam a vida, e que, para a psiquiatria, 0s
transtornos mentais majoritariamente teréo por consequéncia a cronicidade. Schuhli (2008) em
referéncia aos pressupostos da reforma psiquiétrica, afirma que o individuo em sofrimento

psiquico ndo é crénico, mas sim um sujeito que cronificou.

(...) parece importante considerar que no sofrimento psiquico estdo presentes dois
processos que cursam paraacronificacdo: os proprios processos destrutivos e de ruptura
da unidade da pessoa, que apresentam obstrucdes que levam a estagnacéo; e aineficacia
— por desinteresse, incapacidade ou insuficiéncia — do meio socia de lidar com os
processos que levaram ao sofrimento e suas implicagdes subjetivas, 0 que leva a um
prolongamento da situagdo de sofrimento em si. Aqui incluimos ndo apenas adimensdo
técnica, do tratamento/terapéutica, mas as varias dimensdes da vida socia, que véao
desde as rel agbes de producdo e reproducéo — em que seincluem as rel agbes de trabal ho,
familiares, interpessoais — as dimensdes ideol 6gica, politica, juridica, como potenciais
elementos cronificadores do sofrimento psiquico (Almeida, 2018, p. 65).

Desta forma, estamos de acordo com as ponderagdes realizadas por Almeida (2016 e
2018), e destacamos que ao longo do trabalho presaremos pel o termo de sofrimento psiquico
para nos referirmos a esquizofrenia. Porém, como diversos materiais trazem nomenclaturas
diferenciadas e que expressam determinada concepcéo da esquizofrenia, utilizaremos tal
conceito quando estivermos demarcando nossa posicdo neste trabalho. Para referenciar as
producdes de outros autores utilizaremos as expressdes por eles empregadas.

Ao longo da primeira secéo apresentaremos de forma mais aprofundada esta discusséo
a respeito da conceituagcdo da esquizofrenia, e as consequéncias dos significados expressos
pelos termos utilizados hegemonicamente. Com isso, apresentamos a seguir o caminho que
pretendemos seguir no projeto, buscando contribuir com a préatica do psicologo no trato com
esta especificidade de sofrimento psiquico.

Para a construcdo deste trabalho, dividimos os objetivos em trés segdes. Na primeira
realizamos a sistematizacdo de conceitos fundamentais dos autores classicos da Psicologia
Historico-Cultural, com o titulo de O curso normal do desenvolvimento como base para se

compreender a esquizofrenia. Entendemos que para tratar do percurso aterado, fruto da



14

desagregacao que ocorre no sofrimento psiquico da esquizofrenia € necessario estudar as bases
estruturais do desenvolvimento humano. Paratal construcdo tedrica apresentamos os seguintes
topicos. o problema do método na abordagem dos fenbmenos psiquicos em seu
desenvolvimento e desagregacao; principios gerais para compreensdo do desenvolvimento
psiquico normal; fundamentos da periodizacdo do desenvolvimento humano e o curso do
desenvolvimento normal da primeira a segunda infancia; e o desenvolvimento dos conceitos
abstratos como formacgéao central que se da na adolescéncia.

A segunda secdo, intitulada Os estudos atuais sobre a esquizofrenia: dentre avancos e
retrocessos, compreende a revisdo bibliogréfica da literatura atual sobre a conceituacéo e a
etiologia da esquizofrenia, presente em artigos da biblioteca virtual da scielo.org, em conjunto
com o contetido abordado por manuais cléssicos da psiquiatria; além de uma sistematizacéo
nossa, que relaciona as hipéteses genéticas da esquizofrenia, e as problematizacdes que
realizamos de tal contelido. Neste percurso, estdo dispostos os tépicos que organizamos para
nortear a discussdo: a conceituacdo da esquizofrenia; hipOteses sobre a etiologia da
esquizofrenia; e compreendendo a origem e a formacdo das hipdteses etiologicas da
esquizofrenia.

Por fim, na secdo trés, denominada: A esquizofrenia compreendida a partir da
Psicologia Histérico-Cultural: resgate histérico e possibilidades de avanco, pretendemos
adentrar especificamente nos materiais produzidos por Vigotski e Zeigarnik que se referem ao
sofrimento psiquico na esquizofrenia. Apresentamos estudos da neuropsicologia luriana para
refletir sobre a discussdo de a esquizofrenia ser resultado de alguma alteracéo funciona ou
estrutural do encéfalo humano, e, por fim, traremos das contribui¢tes de continuadores da
Psicologia Histérico-Cultural, que tenham se dedicado a investigacdo de outras formas de
sofrimento psiquico, de modo direto ou indireto. Propomos, portanto, 0 seguinte percurso para
esta secdo: per spectivas explicativas sobre a esquizofrenia a partir dos estudos de vigotskianos;
contribuices dos estudos de B. Zeigarnik para se compreender a esguizofrenia; e a
neuropsicologia de A. R. Luria poderia nos elucidar alguns processos da esquizofrenia?

Buscaremos entéo, enfatizar ao longo das secfes a importancia da unidade entre o
biol6gico e 0 socia para as andlises da formagdo do psiquismo humano e de suas formas de
desagregacdo, na manifestacdo de sofrimento psiquico da esquizofrenia. Destacamos dentro
desta perspectiva a compreensdo da origem e formagdo das hipoteses etioldgicas da
esquizofrenia, de forma que possamos expandir a compreensdo dos aspectos biologicos, para

abarca-lo em unidade dial ética com os fendmenos histéricos e sociais.
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SECAO | - O CURSO NORMAL DO DESENVOLVIMENTO COMO BASE PARA SE
COMPREENDER A ESQUIZOFRENIA
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Pretendemos neste trabal ho percorrer um caminho tedrico-metodol 6gico que auxilie na
compreensdo da génese da esquizofrenia, através da perspectiva da Psicologia Historico-
Cultural. Para tanto, ao longo da pesquisa, algumas questGes se destacam no campo da
psiquiatria e psicologia, tais como: Houve avancos nainvestigacéo cientifica sobre o tema, no
que se refere as explicagBes dos sintomas recorrentes em esquizofrenia, desde a época de
Vigotski (primeiras décadas do século XX)? Como ocorre o desenvolvimento e as ateragdes
psiquicas das fungdes superiores humanas, e quai s as consequéncias desta desagregacdo? Estas
indagacOes constituem parte das sinteses e pol émicas que envolvem as discussdes cientificas a
respeito da esquizofrenia, que auxiliardo o desenvolvimento deste trabalho. Partindo de tais
questionamentos, e da prépria definicdo do quadro e sintomas usados para diagnostico dos
individuos adoecidos, pretendemos resgatar e sistematizar nesta secdo conceitos essenciais da
vertente psicol 6gica que adotamos para a analise do objeto de estudo.

Em busca de tais objetivos, resgataremos o percurso norma do desenvolvimento
humano, para que nas proximas segdes possamos tratar das recentes publicagdes cientificas a
respeito daesquizofrenia, e das desagregacdes que ocorrem nesta forma de sof rimento psiquico.
Nesse momento trabalharemos sobre quatro tépicos. no primeiro abordamos o problema do
método para a compreensdo dos fendmenos psiquicos, sistematizando as principais categorias
gue embasam e constituem a abordagem de andlise. No segundo topico apresentamos 0s
principios gerais do desenvolvimento do psiquismo normal, o processo filo e ontogenético que
diferencia 0 ser humano do animal. No terceiro, partindo deste salto revolucionario,
estudaremos a periodizacdo do desenvolvimento, suas categorias fundamentais e o percurso do
desenvolvimento da primeira e segunda infancia. Por fim, no quarto tépico trabaharemos
apenas com a adolescéncia, e a formagao de conceitos abstratos, aspecto central que ocorre
neste periodo, e que, conforme veremos na terceira secdo, se desagrega na esquizofrenia.
Entendemos que o caminho tragado auxiliard a compreensdo da origem das desintegracdes da

esquizofrenia através da perspectiva tedrica da Psicol ogia Historico-Cultural .

1.1. O PROBLEMA DO METODO NA ABORDAGEM DOS FENOMENOS PSIQUICOS
EM SEU DESENVOLVIMENTO E DESAGREGACAO

Conforme citado anteriormente, utilizaremos os postulados tedricos que embasam a

Psicologia Histérico-Cultural, fundamentada no método materialista histérico dialético. Este
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método, de orientagdo marxista, nos permite resgatar 0s aspectos concretos que possibilitaram
a constituicdo do psiquismo humano filo e ontogeneticamente. Tal abordagem da psicologia é
erigida através da obra dos soviéticos. Lev Semenovitch Vigotski (1896-1934), Alexis
Nikolaevich Leontiev (1903-1979) e Alexander Romanovich Luria (1902-1977). Paratracar o
caminho que estes autores percorreram, trabalharemos iniciamente com alguns conceitos
fundamentais do marxismo, que permitem esta compreensdo da constitui¢do historica e social
dos seres humanos.

Ressaltamos que os fundamentos desta abordagem néo estdo desvinculados do seu
contexto histérico e social. Tuleski (2002) enfatiza que a teoria vigotskiana € um produto das
contradi¢cdes da Unido Soviética, durante e apos a Revolugdo Russa. Neste periodo, as bases
materiais da sociedade provocaram uma ebulicdo interna, que, no campo da psicologia,
possibilitou 0 esboco de algumas respostas para as necessi dades dos individuos que buscavam
uma transformacdo social. A autora afirma também, que Vigotski, enquanto marxista, ndo
utilizou trechos e citagcbes de forma incompleta ou descontextualizada, mas prezou pela
utilizacdo da filosofia materiaista historica enquanto método, que, com base em um estudo
psicologico aprofundado, poderia gerar a construcdo de uma nova psicologia. Nota-se a
importancia de apresentarmos as categorias deste método e, para tanto, iniciaremos uma breve
retomada das questdes filosoficas mais gerais que auxiliardo no desenvolvimento deste
trabalho.

Para Lefebvre (1991) o conhecimento € um fato, que ocorre na prética, na medida em
gue entramos em contato com algo externo anés, com arealidade objetiva. Além de prético, o
conhecimento humano é socia e histérico, ocorre nas complexas relagdes que estabel ecemos,
conforme o que ja foi adquirido e transmitido pela humanidade. Para o autor, o problema do
conhecimento ocorre na tentativa de compreender isoladamente elementos inseparaveis. o
sujeito ativo e o objeto em questdo. Esta divisdo, que resulta em dois extremos - 0s seres
humanos e suas ideias - € chamada de metafisica. Ta teoria isola os individuos em seus
mecanismos de raciocinios individuais na medida em que, cada sujeito ira partir de seus
proprios pensamentos para acancar a compreensdo do objeto que se almeja, impossibilitando
relacOes praticas e objetivas com o conhecimento: “(...) a vida social faz parte daquela realidade
prética da qual o metafisico se separa e se abstrai, com a finalidade de extrair sua verdade do
préprio esfor¢o e do seu pensamento individual” (Lefebvre, 1991, p. 52 - grifos do autor).
Sendo as ideias metafisicas uma atribui¢céo do sujeito asi mesmo, estas estdo sempre prontas e
acabadas, ou sgja, inatas, 0 que nos remete ao divino, a ideia de que ha um ente superior que

governatudo o que existe previamente.
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A consequéncia da metafisica, do conhecimento como ago acabado é a inversdo da
ordem do real: o pensamento divino vem antes do pensamento e experiéncias humanas.
Lefebvre (1991) explica o idealismo e o diferencia da metafisica, compreendendo que todo

idealismo é metafisico, mas existem diversas formas, entdo nem todas serdo idedlistas™.

Chamamos de “metafisica”, por defini¢éo, aquele pensamento que separao que éligado.
Chamaremos de “idealistas”, por definicdo, as doutrinas que elevam ao absoluto uma
parte do saber adquirido, fazendo de tal parte uma ideia ou um pensamento misterioso

gue, segundo eles, existem antes da natureza e do homem real (Lefebvre, 1991, p.53).

Lefebvre (1991) afirma que ha uma absoluta incompatibilidade entre o materialismo e
oidealismo, e que todos os fil 6sof os situam-se em um destes extremos, apesar das consequentes
dificuldades de cada lado. O trecho a seguir demonstra uma das contradi¢des que os fil6sofos
idealistas depararam-se na construgéo destas teorias: “(...) pressentiram a necessidade cientifica
do materialismo, sem querer se comprometer com esse caminho, por causa do caréter
pretensamente escandaloso do materialismo, mas recuando, por outro lado, diante das
consequéncias extremas do idealismo” (Lefebvre, 1991, p. 58). Em concordancia, Lessae Tonet
(2011) ao tratarem sobre o temaindicam que o idealismo é aprioridade daideia sobre amatéria,
e 0 materialismo, a prioridade da matéria sobre aideia.

Em relacdo ao materialismo que Lefebvre (1991) se refere no trecho acima, Lessa e
Tonet (2011) apresentam tal termo resgatando seu surgimento, na Antiguidade Classica,
atingindo maior elaboracéo no século XV 1. Para o materialismo tudo € matéria, até mesmo as
ideias. A consequéncia desta compreensdo é uma visdo mecanicista, a-historicaeinevitavel da
histéria da humanidade, que compreende que as leis da sociedade repetem as leis da natureza.
Desta forma, os autores utilizam a definicdo de materialismo mecanicista para distinguir esta
teoriafilosofica.

Outra reverberagdo do materialismo mecanicista foi o positivismo, termo cunhado por
Auguste Comte (1798 — 1857). Lefebvre (1991, p 71, grifos do autor) resume tal concepcéo da
seguinte forma: “Na era positiva ou cientifica, a qual chegamos, o espirito renuncia a conhecer
as causas, estuda o “como” e ndo o “por qué” dos fendmenos e se contenta em descobrir as
relagdes constantes e regulares entre esses fendmenos, suas leis”. Lefebvre (1991) apresenta o

positivismo como uma vertente que se intitula a filosofia compl eta das ciéncias, o positivismo

4 Conforme o autor existem doutrinas metafisicas que ndo sfo idealistas, mas sim uma forma de materialismo.
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simplifica a histria complexa do conhecimento, subestimando aimportanciadalégica, forjada
pelos metafisicos. Afirmaainda:

As épocas “metafisica” e “positiva”, na medida em que essas designacdes guardam
algum sentido, foram condicionadas histérica e socialmente; mais do que isso, foram
momentos de um desenvolvimento: o poder humano sobre a natureza, e do
conhecimento e do pensamento. Esse desenvolvimento, através dos complexos eventos
da historia, desenrolou-se num plano proprio, ndo autbnomo e separado, mas
relativamente independente. E isso precisamente a partir dainvencdo daforma pensada
(Lefebvre, 1991, p. 169, grifos do autor).

Estes conceitos filosoficos serdo importantes no decorrer do nosso trabalho, devido a
grande participacdo que o0 positivismo tem na constituicdo das bases da ciéncia médica,
biol6gica e psiquidtrica. Além disto, enfatizamos novamente a importancia do contexto
histérico, do grau de desenvolvimento das forgas de producéo que existiam e possibilitavam o
desenvolvimento da sociedade nesta disputa ideoldgica entre 0 materialismo mecanicista e 0
idealismo, dos séculos XVIII e XIX. No trecho a seguir, enfatiza-se esta relag8o das teorias
filosoficas com as possibilidades concretas da soci edade neste periodo historico:

Tais debilidades dos idedlistas e dos materialistas, como vimos, decorriam do pouco
desenvolvimento das forgas produtivas até o inicio do século 19, o que impediu que a
humani dade percebesse com clareza como os homens s&o, ab mesmo tempo, distintos e
dependentes da natureza. Por isso, a solugdo da questdo ndo estava em unir as duas
correntes, mas sim em superar historicamente esse patamar de desenvolvimento da
humanidade. Foi necessério que a sociedade passasse por transformacdes téo radicais
como a Revolugdo Francesa e a Revolugdo Industrial para que surgisse uma nova
situagdo historica que tornasse possivel a Marx superar os velhos materiaismo e
idealismo (Lessa & Tonet, 2011, p. 40).

Tonet (2013) expde que Marx foi o principal representante da constatacdo de que havia
brechas fundamentais no idealismo e materialismo mecanicista. Ambas as concepgdes da
realidade a reduzem a elementos abstratos, ndo constitutivos e integrantes de uma totalidade.
Enquanto o idealismo enfatiza a ideia, 0 materialismo mecanicista compreende gque 0s

fendmenos sdo externos ao homem, negando a subjetividade. Para o autor:
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Ambos foram incapazes de identificar o principio que confere unidade a estes dois
momentos. Para Marx, este principio é a praxis, a “atividade humana sensivel”, a
“atividade real, sensivel”. Espirito e matéria, consciéncia e realidade objetiva,
subjetividade e objetividade sdo dois momentos que constituem uma unidade
indissollvel. E apraxis é esta atividade mediadora que faz com que da conjuncao desses
doismomentos se origine todaarealidade social. Deste modo, o defeito do materialismo
esta sanado quando a objetividade é captada como objetividade socia (objetivacdo da
subjetividade). Do mesmo modo, o defeito do idealismo esta superado quando a
realidade é capturada como resultado da “atividade real, sensivel” (Tonet, 2013, p. 78).

E desta forma que Marx nos proporciona uma sintese entre a razdo material e a
subjetividade, a categoria que une estes extremos, € a atividade vital humana. Engels (1999)
apresenta que a atividade vital humana é o trabaho, que, aém de ser a forma pela qual
utilizamos a natureza como fonte de recursos materiais - ou sgja, fonte de toda a riqueza - o
trabalho tem papel primordia para a constituicdo da vida humana: “(...) o trabalho criou o
préprio homem” (Engels, 1999, p. 4). O trabalho comega com a elaboracéo de instrumentos,
como armas para a caga e pesca. O dominio da aimentacdo e da possibilidade de superar
barreiras naturais do clima trouxe ao homem novas necessidades, e com elas novas atividades
e esferas do trabal ho.

Gragas a cooperacdo da mao, dos 0rgdos da linguagem e do cérebro, ndo sO em cada
individuo, mas também na sociedade, os homens foram aprendendo a executar
operacdes cada vez mais complexas, a propor-se e alcancar objetivos cada vez mais
elevados. O trabalho mesmo se diversificava e aperfeicoava de geracdo em geracéo,
estendendo-se cada vez a novas atividades (Engels, 1999, p. 18).

O trabalho adapta ativamente os individuos a natureza, que a modifica para satisfazer
suas necessidades. E esta atividade vital reproduz as caracteristicas fundamentais para a
existénciado género humano, além de ser acaracteristicacentral que nos distingue dos animais,
visto que esta € capaz de reproduzir avida. Conforme o trecho a seguir exemplifica: “Sé o que
podem fazer os animais € utilizar a natureza e modifica-la pelo mero fato de sua presencanela.

O homem, ao contrario, modifica a natureza e a obriga a servir-lhe, domina-a” (Engels, 1999,
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p. 22). Martins (2008) afirma que o trabalho em seu sentido ontol dgico®, constitui o cerne das
formul agbes marxianas, que permite que 0s seres humanos intergjam com anatureza e entre s,

gerando as condi¢des necessarias para a reproducéo da humanidade.

Pertencendo a uma espécie animal e contando com determinado nivel de estruturagdo
biolégica, por meio do trabaho [os individuos] supera|m] sua condi¢do priméria como
ser hominizado (que dispde de dadas particularidades estruturais organicas) em direcéo a
condicdo de ser humanizado (que dispde de particularidades historico-socialmente
desenvolvidas) (Martins, 2008, p. 10).

Duarte (2013) sistematiza 0s conceitos marxianos de apropriacdo e objetivacéo, processo
que possibilita ndo somente a sobrevivéncia individual dos seres humanos, mas também sua
constituicdo historica e socia. A relagdo entre estes processos resulta na dindmica do
desenvolvimento, em que: "(...) 0 homem para satisfazer suas necessidades, criaumarealidade
humana, o que significaatransformacao, tanto da natureza, quanto do proprio homem" (Duarte,
2013, p.30).

Entdo quando os individuos se apropriam da natureza, estdo transformando-a, para
satisfazer suas necessidades, objetivando-se nessa transformagdo. Na medida em que a
atividade humana é objetivada na natureza, este produto é passivel de apropriagdo para que
homens e mulheres supram e desenvolvam novas necessidades. Exemplo de um resultado deste
processo € a linguagem, enquanto fruto da objetivacéo de relacdo entre os seres humanos, da
experiéncia histérica de muitas geracdes (Duarte, 2013).

Notamos que este processo de apropriagdo nd&o ocorre enquanto um ato isolado ou
solitario, Martins (2008) resgata que para gque os individuos possam garantir seus meios de
sobrevivéncia, devem produzi-lo de forma interdependente e ndo casual. O desenvolvimento

humano é possivel devido as agdes intencionais, a dimensdo teleol 6gica e coletiva:

Por mais reduzidas que pudessem ser as objetivaches necessarias a vida de um
individuo, seriaimpossivel pensa-lo criando-as e produzindo-as por si mesmo. E é por
isso que, sgjam quais forem as condicdes, a producdo humana é sempre uma producéo
social. Nela e por meio dela os homens estabel ecem relagdes que ndo sdo imediatas e

5 Tonet (2013) define ontologia como o estudo do ser, da apreensio das determinaces mais gerais e essenciais
daguilo que existe.
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nem circunscritas a producdo de bens materiais, outrossim, edificam o modo de ser da
sociedade (Martins, 2008, p. 13).

Adiante, retornaremos ao papel da atividade vita humana na constituicdo e
determinac&o da consciéncia, discussdo que auxiliard nos estudos a respeito da desintegracéo
dos processos psiqui cos que ocorrem nas formas patol 6gi cas de desenvol vimento. Parafinalizar
esta breve retomada dos preceitos centrais que constituem o materialismo cunhado por Karl
Marx, procuramos até aqui explicitar os fatores concretos que possibilitam o trabalho humano,
e a totalidade objetiva em que estamos inseridos. Conforme Tonet (2013) o materialismo
historico ird submeter a subjetividade a objetividade, e ndo ha uma diminui¢do do papel da
consciéncia, que € tdo concreta quanto a realidade objetiva. Nesse sentido, podemos nos
perguntar, se a consciéncia € téo concreta quanto a realidade, a sua desagregacéo em estados
patol 6gicos pode ser pensada do mesmo modo?

Em complemento, Martins (2008) destaca que é a adoc&o da dialética, constituindo o
método materialista histérico dialético que possibilita a superacdo da dicotomia sujeito-objeto.
E importante realcar que a diaética ja era objeto da filosofia da época, ganhando notével
destaque com George W. F. Hegel (1770-1831). Conforme Martins (2008, p. 18) salienta
“Marx e Engels foram discipulos de Hegel mas, na busca por um método de decodificacéo do
real, para a formulagdo do materialismo dialético, reinterpretaram a diaética hegeliana
superando o vies idealista e espiritualista que nela imperava”. Assim, a logica dialética supera

alégicaformal por incorporagao:

O objeto da l6gica dialética € o processo de construgdo do concreto pelo pensamento,
enquanto o objeto dalégicaformal € o processo de construcéo daformado pensamento.
A primeira &, portanto, l6gica concreta, a segunda, 16gica abstrata. Como a apreenséo
do concreto ndo ocorre sem a mediacdo do abstrato, alogicaformal integra-se alogica
diaética, tornando-se parte dela (Martins, 2008, p. 19).

Besse e Caveing (1970) discorrem a respeito do método materiaista histérico,
diferenciando o marxista e cientifico, que permite um caminho destinado a um fim, superando
as aparéncias imediatas dos fendbmenos, e 0 método metafisico. Para os autores, 0 segundo
método lida com os objetos como se fossem imutéveis, desconhece 0 movimento e as

transformaces, além de analisar individua mente fendbmenos que sdo inseparavels.
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Em resumo, o metafisico porgue define as coisas em definitivo (elas continuardo sendo
sempre 0 que S80), e porque, ciosamente, asisola, € levado a opor umas as outras, como
absolutamente inconciliaveis. Ele ndo admite que dois contrarios possam existir ao

mesmo tempo (Besse & Caveing, 1970, p. 27).

Historicamente o método metafisico teve grande importancia, na medida em que gerou
as bases necessarias para o desenvolvimento do método dialético: “Antes de saber desenhar 0s
objetos em movimento, € preciso aprender a desenhé-losimoveis” (Besse & Caveing, 1970, p.
27). O méodo materiaista histérico diaético opde-se ao metafisico, enquanto este isola 0s
contrarios, aquel e compreende que um ndo pode existir sem o outro.

Lefebvre (1991) afirma que o método materiaista historico representa o universa
concreto, fornecendo as leis objetivas do movimento que regem tanto a realidade quanto o
pensamento. As leis, sendo universais e concretas formam uma relagdo diaética. Para
analisarmos o concreto, precisamos da mediagdo do particular para alcancar o universal. “(...)
0 método € aternadamente a expressao das leis universais e o quadro da aplicacéo delas ao
particular; ou, ainda, 0 meio, o instrumento que faz o singular substituir-se ao universal”
(Lefebvre, 1991, grifos do autor, p. 237).

Como mecanismo de apropriagdo do método materialista histérico dialético, Lefebvre
(1991) sistematiza suas leis nos seguintes tépicos: i) lei dainteracdo universal — nada éisolado,
quando isolamos um fenémeno o privamos do seu sentido e o tornamos artificial. ii) lei do
movimento universal — ao considerarmaos 0 conjunto, este sempre estaraem movimento, interno
e externo, deformainseparavel. iii) lei daunidade dos contraditérios— € ainclusdo e aexclusdo
dos contraditorios: “O método dialético busca captar a ligacdo, a unidade, o movimento que
engendra os contraditorios, que os opde, que faz com que se choguem, que 0s quebra ou 0s
supera” (p. 238 grifos do autor). iv) transformacdo da quantidade em qualidade (lei dos saltos)
— pequenas transformagdes quantitativas provocam uma qualitativa, que € brusca, provoca
crises e mudancgas na estrutura anterior. v) lel do desenvolvimento em espiral (da superacéo) —
€ 0 movimento de aprofundamento, e ndo de destruicdo da matéria: “O movimento real, com
efeito, implica essas diversas determinagdes: continuidade e descontinuidade; aparecimento e
choque de contradicdes; saltos qualitativos; superacdo” (Lefebvre, 1991, p. 240).

Com base no avanco alcangado pelas ciéncias naturais, Engels (1999) afirma que se
desenvolvem as condicdes necessarias para a previsdo e consequente controle da realidade
social: “(...) mais os homens sentirdo e compreenderdo sua unidade com a natureza, e mais

inconcebivel sera essa ideia absurda e antinatural da antitese entre o espirito e a matéria, o
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homem e a natureza, a alma e o corpo (...)” (p. 24). A Psicologia Histérico-Cultural, portanto,
fundamentada no método materialista historico dialético, busca a constru¢éo de uma ciéncia
amparada no homem como sujeito ativo nas transformacdes sociais.

Luria (1979), ao abordar estatematica, corrobora com a elaboragdo marxiana de que os
seres humanos sdo constituidos e formados socialmente através da atividade. Afirma que a
Psicologia é o campo de conhecimento que estuda as bases da atividade psicol 6gica humana. O
autor expde que durante muito tempo - da Antiguidade até meados do seculo XIX - a
compreensdo materialistado comportamento humano foi combatida pelafilosofiaidealista, que
compreendia 0 homem baseando-se em um duaismo, de vida espiritua versus natureza
bioldgica material: “(...) 0 mundo psicolégico do homem e a sua consciéncia foram vistos
durante séculos como fendmenos de tipo especial, isolados de todos 0s outros processos
naturais” (Luria, 1979, p. 2). Assim, avida psiquica correspondiaaumamanifestacéo do mundo
subjetivo, que por consequéncia erainacessivel aciéncia.

Leontiev (2004) a0 examinar 0 percurso histérico do estudo do psiquismo humano,
pontua gue mesmo nas teorias naturalistas da psicologia € dificil uma corrente psicol gica que
ndo considere as condi¢des historicas e sociais no estudo da consciéncia. Em concordancia,
Tuleski (2002) afirma também, que para Vigotski nenhuma corrente desconsidera o social
enquanto categoria genérica, e que o socia sera conceituado em cada uma delas. Ainda nas
teorias naturalistas, Leontiev (2004) observa que estas ndo identificam um salto qualitativo nos
seres humanos, afirmando que os animais ja possuem as mesmas aptiddes; e apontam gue o
principal fator de humanizacdo € resultante do meio externo, sendo a personalidade produto da
adaptacéo ao meio fisico e social. O autor considera esta concepgdo pragmética e utilitarista,
na medida em que reduz a vida a sobrevivéncia, a utilidade biolégica, conforme apresenta a
visdo darwiniana. Além disto, impossibilita a compreensdo das peculiaridades da atividade e
consciénciahumana, ao tomar a humani dade como uma continuidade evolutivaentreosanimais
superiores e 0s seres humanos.

Leontiev (2004) problematiza ainda o que chama de corrente sociol 6gicaem psicologia,
gue considera 0 ser humano como um ser social, constituido por particularidades inerentes
advindasdavidasocial, sendo asociedade o principio explicativo dosindividuos. A divergéncia
centra-se na concepcao idealista a respeito do desenvolvimento da sociedade, em que os
individuos sdo produto das relacfes sociais ja constituidas. Leontiev (2004, p. 162) afirmaque

estas duas tendéncias, a naturalista e a sociol 6gica conservam dualidades:
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Nem o materialismo mecanicistanem o idealismo estédo em estado de orientar a pesquisa
psicoldgica de maneira a criar uma ciéncia Unica da vida psiquica do homem. Este
problema s pode ser resolvido sobre a base de uma concepgéo do mundo filosofico que
estenda a explicagéo cientifica e materialista tanto aos fendmenos naturais como aos

fenbmenos sociais.

Luria (1979) frisa a necessidade de superar explicagOes mecanicistas a respeito da
atividade complexa do homem, para tanto, no combate ao dualismo, o autor destaca que as
formas superiores de atividade consciente ndo sdo0 nem espirituais nem produto natural da
evolucdo do cérebro, mas sim a forma social de atividade consciente. Agregado a esta
afirmativa, retomamos que no método marxiano, 0 mais complexo elucida o fendbmeno mais
simples e deste modo a compreensdo do curso normal do desenvolvimento em sua
complexidade explica, tanto a desagregacdo como 0s entraves nas formas superiores de
atividade consciente. Justamente por tomarmos este principio como base, esta secéo terd como
centro da discussao o percurso normal do desenvolvimento do psiquismo humano.

Quem explanou detalhadamente a respeito desta tematica foi Vigotski (2004), em sua
obra “O significado histérico da crise da psicologia” de 1927. Neste texto o autor compreende
gue as dificuldades da psi col ogia como ciéncia sdo decorrentes do problema de ndo existir uma
psicologia geral. Resultante disto as disciplinas particulares da Psicol ogia séo estudadas como
se fossem a disciplina geral, gerando uma diversidade de objetos de estudo, e,
consequentemente, diversas psicologias. Vigotski (2004, p. 402) caracterizou a psicologia
como “uma consideravel divergéncia de opinides!”. Visando a constru¢do de pilares que
fundamentassem uma psicologia geral, o autor enfatiza a necessidade de uma andlise da
realidade cientifica, que ndo se estruture somente por meio de raciocinios abstratos. Para tanto,
0 objeto de estudo deve ser o geral, englobando a complexidade da totalidade. Para a
congtituicdo da psicologia cientifica, Vigotski (2004) compreende que a ciénciadeve mediar a
inter-relagdo entre conceitos e fatos. Assim o conhecimento da esséncia dos fendmenos € a
explicacdo de sua natureza e de seu desenvolvimento. A aparéncia dos fenGmenos deve ser

superada pela ciéncia, para que esta seja possivel e necessaria.

Se a esséncia e a forma de manifestagdo coincidissem, diz Marx, toda ciéncia seria
desnecessaria (K. Marx e F. Engels Obras, t. 25, parte 11, p. 384). Se em psicologiao
fendbmeno e a existéncia fossem o mesmo, cada homem seria psicologo-cientista, e a
ciéncia seriaimpossivel (Vigotski, 2004, p. 383 e 384).
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Vigotski (2004, p. 382) enfatiza ainda os seguintes aspectos a respeito da aparéncia

dos fendbmenos;

Mas o problema do que as coisas “parecem” é também algo que “parece” um problema.
Porgue na ciéncia se trata de conhecer a verdade, e nd0 0 que parece ser a causa de
algo que parece ser, ou sga, os fatos deverdo ser tomados tal como existem,

independentemente de cada um de nos.

Luria (1979) também trata do papel cientifico da Psicologia, e frisa a importancia de
observarmos os métodos utilizados na construcdo dessa ciéncia. Em concordancia com os
trechos selecionados acima, afirma: “O papel do método de uma ciéncia deve-se ao fato de que
a esséncia do processo em estudo ndo coincide com as manifestacdes em que ela aparece”
(Luria, 1979, p. 17). Os objetivos da pesquisa cientifica surgem no caminho do fenémeno, que
€ aparente e mutavel, a esséncia, que € imutavel. Relembrando que para a psicologia idealista,
0 objeto de estudo correspondia a escolha de métodos que separavam 0 psiquismo da
materialidade; excluindo a explicagdo objetiva, a psicologia limitava-se a explicagdo subjetiva
dos fendbmenos psiquicos.

Vigotski (2004) enfatiza que, quando se trata da compreensdo particular que cada
individuo tem sobre os fendmenos, o resultado subjetivo € o fruto de dois processos, sendo
estes, processos objetivos. “Ou os fendbmenos psiquicos existem e entdo sdo materiais e
objetivos, ou N30 existem e ndo podem ser estudados. E impossivel qualquer ciéncia sd sobre o
subjetivo, sobre 0 que parece, sobre fantasmas, sobre o que ndo existe” (Vigotski, 2004, p. 386,
grifos do autor). Como consequéncia desta concepgdo, o autor afirma que a consciéncia néo
pode existir fora de ndés mesmos. O psiquismo, objeto da psicologia, € um resultado, a
consequéncia de dois processos objetivos: 0 natural e o social. A analogia a seguir trata da
questdo, trazendo aspectos objetivos, que quando associados, seu resultado € um produto

subjetivo, como o reflexo que vemos no espel ho:

O mesmo ocorre em psicologia: o subjetivo, o espectro de si, deve ser compreendido
COmo a consequéncia, como o resultado, como o pombinho frito, de dois processos
objetivos. O enigma da psique se resolverd como o do espelho, ndo estudando

espectros, mas estudando duas séries de processos objetivos, de cuja integracdo
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surgem os espectros como reflexos aparentes de um no outro. Em si, a aparéncia ndo
existe (Vigotski, 2004, p. 388 — grifos do autor).

Neste ponto enfatizamos uma questdo central para a psicologia materialista dial ética.
Conforme os trechos acima destacam, o psiquismo humano é um produto sintético ou unitario,
tanto natural (bioldgico), quanto social (reflexo das acbes humanas sobre o natural — natureza
externa e interna). O autor soviético compreende que a psicologia como ciéncia tem em seu
amago um problema metodoldgico, € a mais complexa de todas as ciéncias devido as suas
dificuldades, as suas controvérsias insolUveis. Esta mesma problematica metodoldgica se
apresenta no ambito da disciplina particular denominada psicopatologia, a qua faz interface
tanto com o campo da Psi col ogia como da Medicina no ramo da Psiquiatria, conforme veremos
na proxima secao.

Expostas as categorias metodol 6gicas que fundamentam o percurso deste trabal ho,
traremos a seguir conceitos da Psicologia Historico-Cultural. Pretendemos que este percurso
tedrico auxilie na compreensdo da congtituicdo do psiquismo humano por uma vertente
materialista histérica, aspecto essencia para, posteriormente, tratarmos do adoecimento

psiquico da esquizofrenia.

1.2. PRINCIPIOS GERAIS PARA A COMPREENSAO DO DESENVOLVIMENTO DO
PSIQUISMO NORMAL

Conforme a perspectiva do materialismo historico-dialético, a determinagéo historico-
socia é central para a compreensdo da formagdo do psiquismo humano. Visando resgatar os
principios gerais que possibilitam este desenvolvimento, Leontiev (2004) afirma que o inicio
da superacdo do determinismo biolégico foi marcado pelos trabalhos de Vigotski; autor que
criticou as concepcbes materialistas mecanicistas, apontando as consequéncias da
reorganizacdo psiquica apos a apropriacdo dos produtos da cultura pelos seres humanos: “(...)
introduziu na investigacdo psicologica concreta a ideia da historicidade da natureza do
psiquismo humano e a da reorganizacdo dos mecanismos naturais dos processos psiquicos No
decurso da evolugdo socio-histdrica e ontogénica” (Leontiev, 2004, p. 164).

Conforme tratamos anteriormente, o trabalho é afonte de transi¢do da historia natural a
histériasocial. Luria (1979) destaca que a elaboracdo do instrumento exige o conhecimento de
como este deve ser empregado, processo que se caracteriza como a primeiraformade atividade

consciente. Tal atividade modifica radicamente a estrutura do comportamento humano. Para
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sintetizar esta transicao, Luria (1979) apresenta trés tragos fundamentais que nos diferenciam
dos animais, sendo eles: a atividade humana ndo esté obrigatoriamente ligada as necessidades
biol6gicas, mas sim superiores, de trocas sociais; ndo € determinada por suas experiéncias
individuais imediatas; e as fontes que regem o comportamento, aém da hereditariedade e do
aprendizado com as experiéncias individuais, séo possiveis devido ao acimulo da experiéncia
socia de toda a humanidade.

Luria & Vigotski (1996) apresentam sistematicamente o caminho da evolugdo
psicol6gica, do macaco até o homem cultural. Os autores destacam que o desenvolvimento do
comportamento serd um trago dominante nas trés principais linhas deste percurso, sendo elas:
aevolutiva, histérica e ontogenética. A evolutiva permitiu a criagdo e o inicio da utilizagdo de
instrumentos fisicos; a histérica desenvolve-se com o trabalho, a atividade vital humana; e a
ontogenética ocorre com 0 a apropriagdo cultural dos individuos singulares. O trecho abaixo

resume estes trés momentos:

O uso e a "invencao" de ferramentas pelos macacos antropoides € o fim da etapa
organica de desenvolvimento comportamental na sequéncia evolutiva e prepara o
caminho para uma transi¢éo de todo desenvolvimento para um novo caminho, criando
assm o principal prérequisito psicolégico do desenvolvimento histérico do
comportamento. O trabaho e, ligado a ele, o desenvolvimento da fala humana e outros
signos psicolégicos utilizados pelo homem primitivo para obter o controle sobre o
comportamento significam o comeco do comportamento cultural ou histérico no sentido
préprio da palavra. Finalmente, no desenvolvimento da crianca, vemos claramente uma
segunda linha de desenvolvimento, que acompanha 0s processos de crescimento e
maturacdo organicos, ou sgja, vemos o0 desenvolvimento cultural do comportamento
baseado na aquisicdo de habilidades e em modos de comportamento e pensamento
culturais (Luria& Vigotski, 1996, p. 52).

Tratando de tal temética, Leontiev (2004) resgata que o ser humano é considerado um
ser quaitativamente diferente dos animais, conforme Charles Darwin (1809-1882) € um
produto da evolucdo gradua do mundo animal. Considerando o caréter cientifico da pesquisa,
Leontiev (2004) ndo se atém ateorias que partem de uma origem espiritual do homem, massim
da ciéncia, que considera que o0 homem é um ser de natureza social, conforme cria e se insere

na sociedade e cultura, produzida pela humanidade.
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Retomaremos entdo o0s estagios evolutivos da passagem do anima ao homem: o
primeiro estagio [australopitecos] é o da preparacdo bioldgica e fisica, em que se inicia a
utilizacdo de instrumentos rudimentares. O segundo estagio [pitecantropo até a época do
homem de Neanderthal] € 0 momento em que ocorre o inicio da fabricagdo de instrumentos e
formas embrionarias de trabalho e sociedade — porém o ser humano ainda é sujeito as leis
biol 6gicas transmitidas pela hereditariedade. Neste periodo surgem também formas primarias
de comunicagéo e modificacdes importantes na constituicdo anatdbmica. No terceiro estagio
[Homo sapiens] ocorre uma etapa de viragem, consolidam-se as leis socio-histéricas como
regentes da evolugdo do homem e as mudangas biol 6gicas transmitem-se hereditariamente. O
trabalho ndo influencia mais morfologicamente: “Isto significa que o homem definitivamente
formado possui jatodas as propriedades biol 6gicas necessarias a0 seu desenvolvimento socio-
historico ilimitado” (Leontiev, 2004, p. 281). O salto qualitativo, que ocorre na passagem ao
terceiro estagio, ndo resulta no encerramento das variagfes bioldgicas e hereditarias, mas,
significa que essas ndo determinam mais o desenvolvimento social da humanidade (Leontiev,
2004).

Este percurso descrito acima encerra o processo de hominizagdo, que trata das
caracteristicas somente biol 6gicas dos homens, einiciaahistériasocia dahumanidade. Assim,
Leontiev (2004) reforca que a evolugcdo humana se fixa através de fendbmenos externos da
cultura material e intelectual, possibilitada pela atividade vital humana. Conforme vimos, o
trabalho adapta ativamente os homens a natureza, que a modificam, criando instrumentos,
conforme suas necessidades. Com o decorrer da atividade humana o conhecimento passa a ser
fixado no produto de sua agdo, marcando um novo grau de desenvolvimento historico. Assim,
a cada nova geragcdo ha um acimulo dos objetos desenvolvidos pelas geracOes precedentes,
criando as mediacdes necessérias para a humanizacdo de novos individuos, na medida em que
estes tenham acesso as producdes culturais da sociedade. Desta forma, o autor destaca que o
desenvolvimento filogenético, ou sgja, 0 percurso histérico de humanizagdo dosindividuos, ndo
foi um processo biol égico ininterrupto, que ocorreu natural e linearmente ao longo da evolugdo
da humanidade. O estudo apresentado por Leontiev (2004) mostra os estagios de
desenvolvimento humano, e da lenta apropriacdo de caracteristicas que permitiram esta
humanizagdo. Como a posic¢do vertical, as operacbes manuais complexas, até a construgdo de
instrumentos e de formas rudimentares de trabalho. Em relagéo as transformacfes sociais e

biolbgicas, €le destaca:
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As transformagdes morfoldgicas fixadas pela hereditariedade, que se operavam em
ligagdo com o desenvolvimento da atividade do trabalho e da comunicagdo verbal, isto
€, sob a influéncia de fatores ja sociais, obedeciam também, evidentemente, as leis
estritamente biologicas. O problema é completamente outro no que concerne ao
desenvolvimento da propria producdo social e de todos os fenémenos que ela engendra.
Com efeito, este desenvolvimento ndo é agora regido sendo pelasleis socias, leis socio-

histéricas, leis fundamentalmente novas (Leontiev, 2004, p. 173).

Percebemos ainda, que 0s seres humanos inseridos em um processo social estéo sujeitos
tanto a este, quanto as leis bioldgicas. A viragem da filogénese ocorre quando o ser humano
passa a ser guiado pelo desenvolvimento socio-historico e ndo esta mais sujeito as antigas
dependéncias morfologicas, permitindo o desenvolvimento ontogenético do individuo.
Diferenciando-se da viséo naturalista, Leontiev (2004) enfatiza que as capacidades humanas
ndo devem ser relacionadas somente a estrutura cerebral, pois 0 que nos diferencia
psiquicamente ndo € fruto de uma heranca biologica. As faculdades psiquicas humanas néo
estdo naturalmente contidas no cérebro, mas nas formagbes que possibilitam esse
desenvolvimento. Esta possibilidade existe devido a inimeros fendmenos objetivos fruto do
trabalho, atividade vital humana. Entendemos que este mesmo pressuposto serve para explicar
0 curso normal do desenvolvimento humano e as formas de desagregacdo das faculdades
psiquicas, gque ndo se explicam somente por variagdes biol gicas, mas também pel a constitui céo
histérico-social do individuo, conforme aprofundaremos na terceira secéo.

Em concordancia com o exposto até aqui, Vigotski (2012a) destaca que no estudo da
filogénese parte-se do desenvolvimento biologico dos animais mais simples, até os seres
humanos, e que, junto com esta evoluc&o organica, a conduta cultural também muda. Porém, o
estudo da conduta é mais complicado, correspondendo ao caminho historico da humanidade. O
autor explica que a ontogénese ndo repete a filogénese, porém tanto uma como outra, em seu
processo de desenvolvimento, possuem a linha historica e social, e a bioldgica e natural: “O
desenvolvimento cultural se sobreple aos processos de crescimento, maturacdo e
desenvolvimento organico da crianca, formando com ele um todo. Somente por viadaabstragéo
podemos diferenciar um processo do outro®” (Vigotski, 2012a, p. 36). As trocas, tanto as
culturais quanto naturais se associam em um sO processo, quando o desenvolvimento bioldgico

se produz em um meio cultural, este passa a ser historicamente condicionado. O

6 As traduces desta referéncia (Vigotski, 2012a) s30 de responsabilidade da autora.



31

desenvolvimento cultural se sobrepde ao organico na medida em que nossa conduta nos conduz
auma atividade que modifica o curso do desenvolvimento.

Vigotski (2012a) enfatiza o quanto o desenvolvimento filogenético é decisivo na
formagdo do comportamento infantil, ao final do primeiro ano de vida, quando a crianca

descobre por meio dos outros a utilizaggo de ferramentas:

Toda a peculiaridade da passagem de um sistema de atividade (animal) a outro
(humano) que a criangarealiza, consiste que um sistemando simplesmente substitui o
outro, mas que ambos os sistema se desenvolvem conjunta e simultaneamente: fato
gue ndo tem semelhanca nem na histéria do desenvolvimento dos animais, nem na
histéria do desenvolvimento da humanidade. A crianca passa ao novo sistema depois
gue o velho sistema de atividade, condicionado organicamente, se tenha desenvolvido
até o fim. A criangando chega aempregar ferramentas como o homem primitivo, cujo
desenvolvimento organico ja se completou (Vigotski, 20123, p. 38).

Como diferenciar o imanente desenvolvimento bioldgico e cultural da conduta? Para
realizar esta investigacdo, sem entrar em contradicdo com as leis de desenvolvimento da
crianga, 0 método empregado por Vigotski (2012a) foi realizar o exame genético e um estudo
comparativo. O exame genético consiste no entrelacamento de ambos 0s processos de
desenvolvimento, variando de acordo com aidade da crianca, levando que consideracéo, que
para 0 desenvolvimento do psiquismo humano é necess&rio certa estrutura biolégica, que
possihilita 0 desenvolvimento cultural. Ja o estudo comparativo, € observado através do curso
normal da constitui¢cdo psiquica da crianga com o desvio que ocorre nas trocas patol 6gicas.
Notamos diversas vezes ao longo da obra vigotskiana, a correlagéo que o autor estabelece no
curso do desenvolvimento normal e o quanto este auxiliaacompreensao das formas patol 0gicas
de desenvolvimento. Conforme expressa o excerto: “O desenvolvimento é a chave para
entender 0s processos patol6gicos, 0s processos de dissociacdo das sinteses, das unidades
superiores e a patologia € a chave para entender a historia do desenvolvimento e estruturacéo
dessas funcdes sintéticas superiores” (Vigotski, 2012a, p. 167-168).

Destacamos do trecho acima as unidades superiores da conduta humana que se
desenvolvem nos processos normais do psiquismo. Vigotski (2004) apresenta que o sistema
psicoldgico humano compde-se por fungdes psicoldgicas elementares de cardter primitivo; e
por fungdes psicoldgicas superiores, que se relacionam e distinguem entre i na constitui céo

psiquica:
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O desenvolvimento das fungdes superiores rege-se por leis totalmente distintas das
inferiores ou elementares;, seu desenvolvimento ndo transcorre paralelamente ao
desenvolvimento do cérebro, no aparecimento de novas partes ou no incremento de
velhas. Seu tipo de desenvolvimento é distinto, pertence a outro tipo de evolugéo
psiquica As funcBes superiores, que sdo produto do desenvolvimento histérico do
comportamento, surgem e se formam na idade de transi¢cdo na direta dependéncia do
meio, no processo de desenvolvimento sociocultural do adolescente. Ndo costumam se
estruturar ao lado das funcdes elementares, como membros novos da mesma fila, nem
tampouco por cima delas, como um nivel cerebral superior por cima do inferior; se
estruturam na medida que se formam novas e complexas combinagdes das fungbes

elementares mediante o0 aparecimento de complexas sinteses (Vigotski 2012a, p. 118).

Adiante trabalharemos aspectos da periodizagdo do desenvolvimento humano,
aprofundando as consequéncias deste enfoque sobre a constituicdo psiquica. Neste momento
apenas destacamos o papel das funcdes psicol 6gi cas superiores na diferenciacdo qualitativados
seres humanos e animais, gerando mudancas estruturais da organizagdo do comportamento.
Leontiev (2004) apresenta que tais fungdes surgem ao longo do desenvol vimento ontogenético,
no processo de apropriacdo de instrumentos e tem papel primordial na diferenciacdo da
atividade humana. A seguir salienta-se 0 papel central da cultura neste novo psiquismo em

desenvol vimento:

A cultura origina formas especiais de conduta, modifica a atividade das fungoes
psiquicas, edifica novos nivels no sistema de comportamento humano em
desenvolvimento. E um fato fundamental e cada pégina da psicologia do homem
primitivo que estuda o desenvolvimento psicoldgico cultural em sua forma pura,
isolada, nos convence disso. No processo de desenvolvimento histérico, o homem
socia modifica os modos e procedimentos de sua conduta, transforma suas inclinagdes
naturais e funcionais, elabora e cria novas formas de comportamento especificamente
culturais (Vigotski, 2012a, p. 34).

Vigotski (2012a) ressalta ainda, que o estudo a respeito do desenvolvimento das
funcdes psiquicas superiores € um dos campos mai simportantes da génese da psicologia, porém

pouco explorado. O autor considera que a concepgdo tradiciona € errbnea ao ndo ponderar o
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desenvolvimento historico dos fatos e a complexidade dos processos psiquicos. Confunde-se 0
processo natural e organico com o processo cultura no desenvolvimento psiquico da crianca,
dificultando o aprofundamento destas linhas genéticas de natureza distintas. Como resultado
desta generalizacdo, diversos autores estudaram o desenvolvimento das fungdes psicol 6gicas,
sem realizar uma diferenciagdo das mudangas qualitativas que ocorrem ao longo do
desenvolvimento, entre a primeirainfancia, aidade escolar e adolescéncia

N&o é casual, portanto, que na psicologia infantil se tenham tratado temas referentes
somente a primeira idade, que é quando amadurecem e se desenvolvem todas as
fungdes, ainda que as superiores se encontrem em estado embrionério, pré-histérico.
Mais adiante veremos gque se ndo compreendermos corretamente esse periodo pré-
histérico no desenvolvimento das func¢des psicol bgicas superiores, sera impossivel a
elaboracdo cientifica e o seguimento da propria histéria do seu desenvolvimento. No
entanto, ha algo inevitavel: justamente nesse periodo prevalece o aspecto natural, no
desenvolvimento das formas culturais, superiores da conduta, e € precisamente nesse
periodo quando sdo mais acessiveis a uma andlise de carater elementar (Vigotski,
20123, p. 15 e 16).

Como Vigotski (2012a) demonstra, durante o periodo da primeira infancia pouco se
desenvolvem as fungdes superiores da conduta. No estudo da evolucéo da linguagem, por
exempl o, este reducionismo levainvestigadores a acreditar que elafinalizanaprimeirainfancia.
O desconhecimento da origem e funcionamento das func¢des superiores conduz a concepgoes
metafisicas, ocultando as relactes entre as fungdes psicol bgicas, negando o funcionamento de
sistema destas funcoes.

Vigotski (2012a) critica entdo, o anti-historicismo da psicologia metafisica, que
compara as leis do desenvolvimento da linguagem em criangas com as leis que regulam o
comportamento de chipanzés, comparando as leis bioldgicas com as humanas, da conduta
superior que € histérica e culturalmente constituida. Conforme o autor, atarefa da psicologia é
ter suas proprias|eis de desenvolvimento cultural e psicoldgico. Destaforma seriamos forgados
a considerar que uma crianga do século X X1, de um pais desenvolvido e de familia abastada,
tem as mesmas caracteristicas psicol gicas de uma crianca da |dade da Pedra. As criangas e 0
desenvolvimento de suas funcdes psicol gicas superiores, seu pensamento, sdo estudados em

abstrato, sdo inevitaveis e sempre iguais, desconsiderando seu meio social e cultural.
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O estudo do historicismo e do desenvolvimento das func¢des psicol bgicas superiores
tem um limite no campo da psicologiaidealista, que é o limite da propria realidade metafisica.
Assim, por mais que se considerem as fungdes superiores como processos culturais, se a
metodol ogia de analise e explicagao destas fungdes em nada difere do aspecto natural, se ndo
se observa as diferencas da génese dos processos superiores, Ndo Sse avanga na compreensao
destas. N&o basta aproximar formalmente a psicologia da historia (Vigotski, 2012a).

E importante salientar ainda, a intrinseca relacdo que se estabelece entre as fungdes
superiores e elementares. Os processos elementares possibilitam as formas superiores de
comportamento, porém, ndo podem ser reduzidos a um fracionamento: “Toda forma superior
de conduta é impossivel sem as inferiores, mas a existéncia das inferiores ou acessorias ndo
esgota a esséncia das superiores” (Vigotski, 2012a, p. 119). Para o pensamento dialético nada
se originamecanicamente pelasomade partesisoladas, e nem podem ser decompostas deforma
automatica.

Com esta percepcdo da totalidade do conjunto, partimos para a compreensdo da
estrutura do processo psiquico. Na histéria do desenvolvimento cultural da crianga o conceito
de estrutura aparece duas vezes, primeiramente em formas primitivas, constituindo o ponto de
partidado processo, em que as reaces do sujeito ao estimul o pertencem a um mesmo complexo
dindmico. Em segundo lugar aparece como fungdes superiores, iniciando o aparecimento de
novas estruturas, que se caracterizam por novas correlagdes. Na estrutura superior, 0 emprego
do signo € o foco. O signo esta para a constituicao do processo psiquico superior, assim como

a operagéo com ferramentas determina o trabalho humano (Vigotski, 2012a).

A estrutura superior se distingue da inferior pelo fato, sobretudo, de ser um todo
diferenciado, em que cada uma das partes isoladas cumpre diversas funcdes e que o
gue unifica estas partes em um processo global se produz com base nas conexdes

funcionais duplas e relacfes reciprocas das fungdes (Vigotski, 20123, p. 124).

Destaforma, conforme Vigotski (2012a) delimita, ainfluéncia do signo no psiquismo
contribui para o0 desenvolvimento do autodominio da conduta. O homem se subordina as leis
naturais, intervindo no curso da mesma, o que modifica sua prépria conduta. O dominio do
comportamento nos proporciona o dominio dos estimulos, que é um processo mediado, com

auxilio de estimulos que funcionardo como signos.
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Enquanto que aferramenta ou aviacolatera rea estdo orientadas a modificar algo na
Situacdo externa, a fungdo do signo consiste, em modificar algo na relagdo ou na
conduta do proprio homem. O signo ndo troca nada no proprio objeto; se limitaanos
proporcionar uma nova orientacdo ou a reestruturar a operacéo psiquica (Vigotski,
20123, p. 128).

Além dessas, estuda-se ainda em uma terceira etapa do desenvolvimento da conduta:
“(...) separar asreaces intel ectuai s em uma categoria especial com base nos indicios genéticos,
funcionais e estruturais, que impegam que tais reacbes sgjam consideradas como simples
habitos complexos” (Vigotski, 2012a, p. 129). E uma quarta etapa, visto que a terceira é a
conclusdo de que ndo podemos englobar em um mesmo esquema, as reacles inatas e as
adquiridas. A quarta etapa ndo se constitui com base nas trés anteriores, ela “(...) significa que
modificao préprio tipo, e aorientacdo do desenvol vimento da conduta, que corresponde ao tipo
histérico do desenvolvimento humano” (Vigotski, 2012a, p. 132). Da mesma forma que 0s
instintos séo superados por reflexos condicionados, as fungdes naturais continuam existindo
dentro dasintelectuais/culturais. A cultura utilizaanatureza e a colocaa servico do homem, ela
nao crianada do zero. A quarta etapa do desenvol vimento da conduta pode ser chamada como
vontade, porgue ndo estd subordinada as leis bioldgicas, guia o pensamento, 0s juizos, a
formacao de conceitos, processo gque veremos no préximo topico desta secéo.

A andlise e estrutura dos processos psiquicos superiores nos esclarece a génese, a
origem e o desenvolvimento de tais funcdes, e pode nos orientar no entendimento de sua
desagregacdo. Vigotski (2012a) explica que a crianga ao longo do desenvol vimento aplica para
as pessoas as mesmas leis que aplicaram antes para €la, assimilando as formas culturais de
conduta. Este mesmo processo ocorre no emprego de signos, que € um meio de relacéo social,
primeiramente orientado externamente, a terceiros, depois para o proprio individuo. Nesta
relagdo, as funcdes psiquicas superiores, foram formas de trocas sociais reais entre os homens,
antes de se internalizarem. O signo € primeiramente um meio de comunicagdo e depois passa

aser um meio de conduta, conforme reforca o trecho abaixo:

E necessério assinalar o fato de que no desenvol vimento da conduta a criangamodifica
0 papel genético do coletivo; ao principio, as fungdes superiores do pensamento se
manifestam na vida coletiva das crian¢as como discussdes e somente depois aparece

em sua propria conduta de reflex&o (Vigotski, 2012a, p. 147).
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Decorrente do autocontrole da conduta, possibilitado pelamediacéo do signo, Vigotski
(20124) afirma que tanto o0 processo em gue nos constituimos como nGs Mesmos, quanto No
desenvolvimento das funcbes psicoldgicas, a relacdo que estabelecemos uns com os outros €
imprescindivel. Todo processo que € interno, foi algum dia externo. Esta € alel genética gera

do desenvolvimento cultural:

(...) toda funcéo aparece em cena duas vezes no desenvolvimento cultural da crianca,
em dois planos: primeiro no plano social e depois no psicolégico, no principio entre
0s homens como categoria interpsiquica e em seguida no interior da crianga, como
categoriaintrapsiquica (Vigotski, 2012a, p. 150).

Vigotski (2012a) ressalta ainda, quatro teses fundamentais na andlise das fungoes
psiquicas superiores. O reconhecimento da base natura das formas culturais de
comportamento; a substituicdo de fungdes no desenvolvimento cultural das criangas, que em
uma se torna colateral e oferece novas possibilidades para o desenvolvimento; a atividade
mediadora, ou utilizacdo de signos externos, base estrutural das formas culturais de
comportamento; e o dominio da prépria conduta. Quando estudamos 0S processos superiores
de comportamento, falamos de um processo revolucionario, que por acumulacfes graduais,
produz grandes modificagdes. Porém, este ndo deixa de incluir o comportamento natural.
Guardando relacdo com a fase anterior, nega as formas de conduta primitivas ab mesmo tempo
em que as conserva em formaoculta (por isso que nas fa has das sinteses compl exas as condutas

primitivas retornam). O conteido das trocas fundamentais € destacado no seguinte trecho:

Consiste em gque 0 homem, na etapa superior do seu desenvolvimento, chegaadominar
sua propria conduta, subordina a seu poder as proprias reagdes. O mesmo que
subordina as a¢fes das forgas externas da natureza, subordinatambém os processos de
sua propria conduta, com base nas leis naturais de tal comportamento. Como as leis
naturais do comportamento se baseiam nas leis do estimul o-reacéo, resultaimpossivel
dominar as reagdes, portanto, ndo se domina o estimulo. A crianga, por conseguinte,
domina sua conduta sempre que domina o sistema dos estimulos gque é sua chave
(Vigotski, 20123, p. 159).

Por fim, ressaltamos que no desenvolvimento das formas superiores de conduta, ndo €

apenas a linguagem ou outra funcéo psiquica especifica que se revoluciona, mas todas as
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demais, como amemoria, vontade, estruturado pensamento, atengdo. A seguir, apresentaremos
0 desenvolvimento do psiquismo humano, atentando para o0 processo da periodizagdo do
desenvolvimento infantil, até a adolescéncia, periodo critico em que se formam as funcdes
superiores que serdo desagregadas no processo resultante do sofrimento psiquico gerado na

esquizofrenia.

1.3. FUNDAMENTOS DA PERIODIZACAO DO DESENVOLVIMENTO HUMANO E O
CURSO DO DESENVOLVIMENTO NORMAL DA PRIMEIRA A SEGUNDA INFANCIA

O estudo da periodizagdo do desenvolvimento infantil foi realizado por Vigotski
(2012b) nos ultimos anos de sua vida. Apos esta publicacéo Leontiev (2004), Daniil Borisovich
Elkonin (1904-1984), entre outros autores, aprofundaram as contribuicbes desta area do
conhecimento, fornecendo pressupostos gerais que subsidiam a compreensdo do
desenvolvimento humano. Neste topico, apresentaremos as consideragdes dos autores citados,
para entender 0 processo ontogenético, através dos mecanismos particulares que os individuos
perpassam ao longo de seu desenvolvimento singular. Assim, destacamos a intrinseca rel acéo
entre a periodizacdo do desenvolvimento, a atividade humana e a linguagem. Através da
comunicagdo com 0S outros, reconstruimos nossa conduta sobre a base da atividade objetiva,
categorias que se modificam conforme as potencialidades psiquicas de cada etapa, porém se
conservam em seu papel fundamental constituinte da consciéncia e dos proprios individuos em
suas singularidades. Adiante sera notoria a importancia tedrica e pratica de tais conceitos, na
medida em gue estes nos permitem compreender a processualidade do curso normal do
comportamento humano, nos diversos periodos de desenvolvimento. Na terceira segdo, nossa
tarefa seréd comparar tais estudos com o adoecimento na esquizofrenia, em que ocorrem perdas
naquilo que Vigotski (2010) denominou unidade da consciéncia, que é o significado das
palavras, como consequéncia da desagregacdo da neoformagdo prépria da adolescéncia, a
formag&o dos conceitos abstratos.

Vigotski (2012b) partiu das contribuicGes de sua época a respeito do problema da

periodizacdo do desenvolvimento infantil’. Ressaltamos aimportancia deste movimento que o

7 O autor apresenta trés grupos, que abordavam a temética por distintas perspectivas. O primeiro compreende a
periodizacdo da infancia sem fracionar o proprio curso do desenvolvimento da crianca. Um exemplo é a
periodizagdo baseada no principio biogenético, que pressupde que no desenvolvimento ontogenético dacrianca, a
filogénese se reproduz de formabreve. Umadas consequénci as destacadas pelo autor, é que acultura e aregulacéo
do ensino em cada localidade ndo influenciariam no desenvolvimento. O segundo grupo elege um indicio no
desenvolvimento infantil como critério convencional para a periodizacdo, em geral bioldgico, como a divisdo
baseada na denti¢do ou amaturacdo sexual. O limite de ambos os exempl os é que a denticéo termina aos sete anos,
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psicologo soviético fez de se apropriar do materia ja produzido sobre determinado assunto,
paraentdo tecer novas consideragdes arespeito. Partindo deste resgate, Vigotski (2012b, p. 254)
entende que a periodizagdo deve estruturar-se: “(...) nas trocas internas do préprio
desenvolvimento, somente as mudangas em seu curso podem proporcionar umabase solidapara
determinar os principais periodos de formacgao da personalidade da crianga, que chamamos de
idade®” (Vigotski, 2012b, p. 254). Assim, o autor compreende o desenvolvimento como um
processo continuo, mas que se distingue pelo aparecimento de algo novo.

Elkonin (2012) ao tratar datematica, afirmague adicotomiano campo da periodizacéo
costuma separar aspectos indissociaveis, como a necessidade da motivacdo; 0s processos
intelectuais dos cognitivos. Vigotski (2012b) também enfatiza que no estudo da periodizacéo,
aunidade biol 6gico-social estasempre presente, namedidaem gue o desenvol vimento caminha
sobre as bases da reorganizag&o psiquica de cada periodo de idade, conforme as possibilidades
organicas e sociais da crianca. Buscando desconstruir esta ruptura, ambos 0s autores
apresentam, nas respectivas referéncias, aspectos que permitem compreender o
desenvolvimento através de uma perspectiva dialética. Dentre eles, frisa-se a importancia do
estudo do desenvolvimento mental como processo espiral ascendente, e ndo linear, que se
divide em varios estégios funcionais, conforme padrfes de transi¢do socia mente construidos e
influenciados por estas particul aridades externas.

Elkonin (1960 e 2012) destaca ainda que essa elaboragdo dos estagios no
desenvolvimento infantil tem um importante significado tedrico, que determina entre outros, a
estratégia do sistema educacional da educacdo publica para o periodo dainfancia. Isto porque
0 desenvolvimento psiquico das criancas ocorre atraves do ensino e aprendizagem
proporcionados pelos adultos, que transmitem a experiéncia socia acumulada pela
humanidade. N&o significaque o psiquismo dacriancairarefletir de forma automaticatodas as
variaveis que interceptam seu desenvolvimento; isto € justamente o papel do ensino escolar, o
gue o torna ainda mais importante para a obtencéo de uma formagéo integral. Os educadores,
conhecendo as particularidades psicolégicas das criangas, hdo devem somente estimular os
nivels de conhecimento ja alcancados — o0 que significaria barrar o desenvolvimento —, para

promové-1o € necessario atuar sobre 0s niveis ainda ndo al cancados.

e amaturacdo inicia somente na puberdade, para além destes marcos, como ocorreria 0 desenvolvimento? O que
torna tais critérios incompletos e subjetivos para a periodizagdo da infancia. O terceiro grupo busca uma
classificagdo baseada na esséncia interna dos processos, porém esharra na concepcao antidialética e dualista do
desenvolvimento. Divide a infancia em periodos isolados, trazendo a compreensdo de que no desenvolvimento
ndo se produz nenhuma troca qualitativa, ndo surge nada novo.

8 As traduces desta referéncia (Vigotski, 2012b) sio de responsabilidade da autora.
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Com isso, quanto maiores forem as possibilidades de desenvolvimento, que variam com
0 acesso a aprendizagem e com o periodo etario em que a crianga se encontra, maiores serdo as
formas de apreensdo dos fendmenos externos. O trecho abaixo destaca a relagdo entre os
aspectos gerais da constituicdo do psiquismo humano, que tratamos no tépico anterior, e a

formacao ontogenética que ocorre ao longo da periodizaco:

Se compreende que a crianca ndo possa apreender de imediato a experiéncia social.
Isto se deve ndo so a quantidade do que ha paraassimilar; muito do que deve aprender
exige como premissa indispensavel um nivel determinado de desenvolvimento
psiquico geral, ligado diretamente ao aperfei coamento das fungdes psiquicas cerebrais,
0 qual se consegue somente pouco a pouco, sobre base das influéncias externas no
processo de ensino e educacdo. Os conhecimentos que a crianga adquire néo estéo
separados uns dos outros, mas formam um sistema harmonioso em que cada parte
serve de base e premissa para a assimilacéo de outros conhecimentos (Elkonin, 1960,
p. 500).

Tratando destatematica, Vigotski (2012b) apresenta a defini¢do de situacéo social do
desenvolvimento, que é a dindmica de desenvolvimento em gue a crianga se encontra, e se
caracteriza pela relagio entre a personalidade® da crianca e seu meio social. A situagdo social
do desenvolvimento é o ponto de partida de todas as trocas dinamicas que se produzem, e
possibilita as novas formacdes (proprias de cada idade), que reestruturam a personalidade. Ao
término de cada periodo, a crianga é um ser totalmente distinto do que erano inicio, visto que
anova situacdo de desenvolvimento € o ponto de partida para a préximaidade. A investigacdo
realizada pel 0 autor demonstra que esta reestruturacéo constitui o contedido principal dasidades
criticas, que apresentamos no decorrer deste topico. Em decorréncia destes estudos de Vigotski
(2012b), Elkonin (1960) concorda que o desenvolvimento psiquico da crianga passa por uma
série de etapas, que se distinguem qualitativamente, e ressalta que:

9 Na Psicologia Histérico-Cultural compreende-se que o processo de formag&o da personalidade ocorre de acordo
com as interagdes sociais objetivas da vida dos individuos, tal perspectiva é importante, pois a partir dela
entendemos a subjetividade como resultado de um processo concreto: “A atividade humana, que por sua natureza
€ consciente, determina nas diversas formas de sua manifestacao aformacao de capacidades, motivos, finalidades,
sentidos, sentimentos etc., enfim engendra um conjunto de processos pelos quais o individuo adquire existéncia
psicolégica. O estudo desses processos psiquicos nos leva necessariamente ao plano da pessoa, do homem como
individuo social real: que faz, pensa e sente, e é neste plano que nos deparamos com a personalidade” (Martins,
2004).
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As particularidades psicol 6gicas da crianca de qual quer idade se formam submetendo-
asaslesgerais do desenvolvimento do seu psiquismo em dependéncia das condigdes
concretas de sua vida, atividade e educacéo. (...) As criancas de uma mesma idade
adquirem muitos tragos psi col 0gicos diferentes segundo as condi¢des histérico-sociais
concretas em que vivem e como foram educadas (Elkonin, 1960, p. 503, grifos do
autor).

Destaca-se do trecho acima, e também em outros estudos (Elkonin, 2012) que a
introducdo do conceito de atividade na pesquisa sobre a origem e desenvolvimento do
psiquismo, foi uma das mais importantes realizagdes da psicologia soviéticano final da década
de 1930. Assim, ao nos perguntarmos 0 porqué da crianca passar por determinados estégios no
desenvolvimento, avancamos frente ao que havia sido alcancado até o momento. Conforme o
autor: “(...) na auséncia de uma tal resposta 0 modo mais facil de evitalas € audir ou a
"maturacdo” ou a outras forgas exteriores ao processo real de desenvolvimento mental”.
(Elkonin, 2012, s.p.).

Assim, a compreensdo do desenvolvimento do psiquismo € possivel ao nos atentarmos
para as modificagdes do lugar que o individuo ocupa no sistema das relacfes sociais, 0 que
caracteriza o nivel atingido em um determinado momento. Leontiev (2004) discute que € a
atividade que possibilitaratal desenvolvimento, ndo a atividade genérica, ou o conjunto do que
desempenhamos ao longo de nossa vida, mas a atividade guia ou dominante, que predomina
em determinado periodo de idade. Para fins didéticos e conceituais, a compreensdo do
desenvolvimento em suas transformagdes qualitativas se subdivide, conforme Elkonin (2012)
em épocas, periodos, estagios e fases. Td sistematizagdo, que foi iniciamente realizada por
Vigotski (2012b), apresenta que os saltos e rupturas no desenvolvimento ocorrem por Crises,
gue podem ser mais ou menos agudas, conforme veremos adiante. O que separa crises agudas
€ chamado de épocas ou periodos (sendo eles. primeirainfancia, infancia e adolescéncia), e de
estagios 0 que separa quai squer crises (primeiro ano, infancia precoce, idade pré-escolar, idade
escolar, adolescénciainicial ou puberdade, e adolescéncia — veremos cada um destes estagios
ao longo deste topico). Por fim, chamamos de fases as etapas que a crianca passa em seu
desenvolvimento dentro de um mesmo estagio. Para compreender cada um destes estagios,
assim como a atividade guia que impulsiona os saltos entre el es, destacamos a preocupacdo dos
autores citados em apontar os limites impostos ao desenvolvimento integral de nossas
capacidades, decorrentes da fragmentacdo gerada pelas condigdes econdmicas-sociais,

conforme o trecho salienta:
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Devemos enfatizar o fato de que a construcdo de tal sistema em acordo com as leis dos
estagios de desenvolvimento infantil € possivel apenas numa sociedade socialista; pois
€ somente em tal sociedade que ha 0 maximo interesse no desenvolvimento global e
harmonioso das habilidades de cada um dos seus membros e, consequentemente, Nno uso
mais pleno possivel do potencia de cada estégio do desenvolvimento (Elkonin, 2012).

Tecidas tais consideracoes a respeito das limitagdes concretas que hegemonicamente
obstruem o desenvolvimento pleno de nossas potencialidades; a seguir centraremos esforgos na
caracterizagcdo da categoria atividade, que foi apresentada no topico anterior como conceito
marxiano que possibilita o salto ontolégico da humanidade. Neste momento traremos a
definicdo de atividade com base nos estudos de Leontiev (1980), que aprimorou Seus
significados no campo da Psicologia. Para o autor, esta categoria nos permite compreender a
materialidade da determinagéo da consciéncia humana - aspecto fundamental para nossos
estudos a respeito da periodizacéo - na medida em que a consciéncia se desenvolve através da
atividade, processo que medeia os fendbmenos do mundo externo que sdo refletidos

internamente.

O ser, avidade cadaindividuo éfeito da somatotal ou, paraser mais exato, um sistema,
uma hierarquia de atividades sucessivas. E na atividade que a transi¢io ou “translacio”
do objeto refletido naimagem subjetiva, no ideal, tem lugar; ao mesmo tempo é também
na atividade que a transi¢do do ideal para os resultados objetivos da atividade, para os
seus produtos, para o material, é acangada. Olhada deste angulo, a atividade € um

processo de transito entre polos opostos, sujeito e objeto (Leontiev, 1980, p. 51) °.

Portanto a atividade é uma unidade da vida material, obedece ao sistema de relacéo da
vida em sociedade, reorientando o sujeito no mundo objetivo. Toda atividade é constituida por
um objeto de sua pratica; que € comandado e efetuado pelo individuo, externa e depois
internamente, como um produto subjetivo. Observamos que este mecanismo utilizado por
Leontiev (1980) € o mesmo descrito por Vigotski (2012a) quando apresentaale genéticagera
do desenvolvimento cultural (conforme apresentamos no tépico anterior). Assim, esse processo

dialético nos permite afirmar a raiz comum entre a atividade externa e a psiquica, em que na

10 As traduces desta referéncia (Leontiev, 1980) sfo de responsabilidade da autora.
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dinamicidade da realizagdo de nossas operacOes praticas, €las também influenciam e se
reorganizam internamente, conforme possibilita a estrutura da atividade.

Dado o cardter dialético da categoria de atividade, e sua importancia primordia na
constituicdo psiquica; vimos que esta ndo € sempre a mesma ao longo do desenvolvimento.
Leontiev (1980 e 2004) afirma que o que distingue a atividade que realizamos em periodos
distintos de nossas vidas é caracterizado pelo objeto que a orienta, 0 motivo, que pode ser
consciente ou ndo consciente. O motivo orienta a atividade, que € composta de agdes. Uma
acao é o processo gue corresponde a determinada nocéo de um resultado a ser obtido, enquanto
0S motivos se relacionam com a atividade, as agdes se relacionam com o conceito de fim, ainda
gue parciais. Temos ainda a definicdo de operacao, que caracteriza 0 modo de execugdo de
umaagao, e tem a possibilidade de serealizar por diferentes formas!t. O estabel ecimento destas
metas intermediérias permitem o plangiamento e execucdo de uma série de acbes que se
relacionam, constituindo uma cadeia e possibilitando a atividade humana complexa, assim
como a satisfacdo dos motivos que mobilizaram esta atividade. Um mesmo motivo pode gerar
vérias agles e consequentemente varios fins, assim a acéo se diferencia da atividade namedida
em que nem todo processo sera mobilizado por um motivo. Ja a atividade esta associada a
impressoes psiquicas, emogdes, sentimentos, e necessita de um motivo norteador, assim como

das agOes para que tais motivos possam objetivamente ser satisfeitos:

A atividade humana existe como acdo ou como cadeia de agles. Se tivéssemos de
subtrair mentalmente da atividade as acfes que a realizam, ndo restaria nada para a
atividade. 1sto pode ser dito de outramaneira. Quando consideramos o desenrolar de um
processo especifico — externo ou interno — do angulo do motivo, ele surge como
atividade humana, mas quando o consideramos como processo orientado para um fim,

€ele surge como uma agdo ou sistema, uma cadeia de agbes (Leontiev, 1980, p. 56).

Leontiev (1969 e 2004) diferencia ainda duas classes de motivos, 0s motivos geradores
de sentido e os motivos estimul os. Aqueles motivos que geram sentido ir&o direcionar e atribuir
razéo aos atos gque o constituem. Enquanto os motivos estimulo somente incitam a realizacéo
da ac&o, e ndo sdo suficientes para que a atividade se realize plenamente. Para exemplificar,
consideremos um estudante que realizaaleiturade um livro, previamente selecionado parauma

11 eontiev (2004) compreende que na relacdo da ac&o e das operagdes, estas podem ocorrer conscientizando cada
movimento, e posteriormente de forma automatizada. 1gualmente ocorrem as operacfes mentais no psiquismo,
inicialmente sdo conscientizadas e depois passam a ser automatizadas.
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avaliagdo escolar. Se ap0s 0 inicio da leitura, 0 auno descobre que tal texto ndo serda mais
necessario pararealizar aavaliagdo, suaatitude de deixa-1o delado ou n&o, revelara se 0 motivo
gue o guiava era estimul o (no caso de abandonar) ou gerador de sentido (no caso de seguir com
aleitura).

Os motivos podem ainda se modificar ao longo darealizagdo de uma atividade. Quando
em um primeiro momento esta eramobilizada por um motivo estimulo, pode passar a ser guiada
por um gerador de sentido, tal mudanca esta relacionada com a alteracdo da atividade
dominante, que produz modificagcdes no desenvolvimento psiquico da crianca (Leontiev 1969,
2004). No exemplo citado acima, o estudante pode ter iniciado a leitura para cumprir uma
obrigagdo curricular (motivo estimulo), porém ao se entreter com o conteddo e continuar a
leituramesmo apos 0 comunicado de que tal material ndo sera cobrado, percebemos aateracéo
do motivo da atividade. Outra situagcdo que Leontiev (1969, 2004) apresenta, na qual se
modificam os motivos é 0 oposto da citada acima, quando ocorre uma dissociacdo naraz&o que
mobilizava o individuo a desempenhar tal atividade. Por exemplo, quando um estudante se
implica em seus estudos independente da cobranca obrigatéria, mas alguma situagdo, como a
fata de uma mediacdo que possibilite sua compreensdo e apreensdo do conteldo o
desmobilizam a ponto de abandonar tal comportamento. Outro fator que poderiaretirar o foco
do estudante seria a ocorréncia de uma doenca grave, ou algum conflito familiar que torne o
ambiente hostil. Enfim, situacBes que reestruturam os motivos de um individuo, retirando assim
0 sentido geral eamplo paraquem realizaa atividade, que passaaser mobilizada por um motivo
estimulo. Esta ateracdo na hierarquia dos motivos estimulos e geradores de sentido, sera
retomada na proxima se¢ao, para compreendermos como esta dinémica pode afetar o psiquismo
humano e desencadear formas distintas de sofrimento psiquico.

Esta dissociagdo gque ocorre na esfera dos motivos € explicada também por Leontiev
(1980) com os conceitos de sentido e significado. Para o autor, na sociedade de classes, com a
divisdo socia do trabalho e a propriedade privada, ocorre uma desintegracdo nas relactes
originais que os individuos estabelecem em suas atividades e os significados desenvolvidos
socialmente em sua consciéncia. Para compreender tal relacdo Leontiev (1980) apresenta o
exemplo do significado que a nota em uma avaliacdo pode ter para um estudante. Se ela
significa um avanco ou obstéculo que direciona para um futuro previamente desgjado, ou se
trata apenas de um meio de aprovacdo pessoal paraterceiros. A diferenca esta no significado
social que a “nota” terd para o aluno, seu valor externo, e o sentido pessoal que o individuo
atribui, que pode variar ou ndo do significado social. A dissociacdo da unidade entre o sentido

e o significado pode levar a alienacéo da atividade humana.
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Retomando os contelidos apresentados até entdo, na estrutura geral da atividade cada
estédgio do desenvolvimento € permeado por agles conscientes que visam a um produto
objetivo, estas agdes sdo estimul adas pel os motivos que as fomentaram. A alienagéo € aruptura
das relagdes que ligam os fins [das agOes] e o motivo [da atividade]; o significado socia do

sentido pessoal 2.

Numa soci edade baseada na producéo de bens de consumo, esta alienacéo terade surgir;
mas, ela surge nas pessoas Situadas nos dois extremos da escala social. O trabal hador
contratado estd, sem duvida, consciente do produto que produz; por outras palavras, ee
esta consciente do seu significado objetivo (Bedeutung) pelo menos na medida em que
dele se esperaque seja capaz de executar as suasfuncdeslaboraisde umaformaracional.
Mas ndo € este 0 caso no que se refere ao significado pessoal (Sinn) do seu trabalho, que
reside no salério pelo qual eetrabaha. (...) Estaaienacdo também se manifestano polo
social oposto. Para 0 comerciante em minério, observa Marx, o miné&io ndo tem

significado pessoal de minério (Leontiev, 1980, p. 72, grifos do autor).

Leontiev (1980) ressalta ainda, que nos estégios iniciais da formagdo da consciéncia o
significado social emerge junto ao sentido pessoal. Ao longo da formagdo humana, aumenta a
discrepancia entre estes aspectos, e o Ultimo passa a ser um elemento congtitutivo da
consciéncia individual, conferindo parciaidade a esta. Dito de outra forma, os significados
sociais ndo se formam na consciéncia do sujeito, a ndo ser na medida em que se internalizam
0s sentidos pessoals, assim como as agdes e operacfes ndo existem sem 0S motivos e
necessidades.

Tal processo, de constituicdo da atividade e consciéncia, que resultara na formagdo da
personalidade dos individuos, néo é estético, mas caracteriza-se justamente pela dinamicidade
de suas estruturas que o compdem. Ao tratarmos de tais unidades, Leontiev (1980) afirma que
conforme se ateram os motivos, identificam-se novos processos conscientes de agao
direcionadas a determinados fins, e as operacdes, que dependem das condi¢des objetivas para
se alcancar ago especifico. Tais categorias ndo devem nos tirar de vista a dinamicidade das
estruturas que compdem a atividade humana, que sdo constantemente transformadas, conforme
apresenta o trecho:

12 ytilizamos os termos “sentido pessoal” e “significado social” por considerar que sdo mais didaticos para a
compreensdo do contelido que tais conceitos querem transmitir. Na traducéo do texto utilizado (Leontiev, 1980)
“sentido pessoal” aparece como “significado pessoal”; e “significado social” como “significado objetivo™.
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A atividade pode perder o motivo que aprovocou, e nesse caso transforma-se numaagéo
gue realiza uma relacdo com o mundo provavel mente muito diferente; reciprocamente,
a acdo pode adquirir uma forga motivante independente e tornar-se uma variedade
especia de atividade; e finalmente a agdo pode ser transformada num meio de alcancar
um fim capaz de realizar diferentes ages (Leontiev, 1980, p. 57).

A fim de complementar 0os conceitos que permitem esta compreensdo diaética da
periodizacdo do desenvolvimento, trataremos agora da categoria de atividade dominante ou
atividade guia, considerada aguel a que material mente possibilita mudancas, saltos qualitativos
no processo de desenvolvimento psiquico da crianca. Esta diferenciagdo ocorre a partir dos
sentidos individuais que a crianca tem dos fendmenos externos, que se formam na atividade
dominante do estagio em que ela se encontra, constituindo a base psicol 6gica concreta que
possibilita o desenvolvimento. Leontiev (1980 e 2004) afirma que o que produz o
desenvolvimento ontogenético dos individuos ndo é a idade propriamente dita e sim as
condic¢des de seu meio socidl.

No desenvolvimento, 0 momento da mudanca da atividade guia, € um ponto fulcral, em
que: “o lugar anteriormente ocupado pela criangca no mundo das relagdes humanas que a rodeia
€ conscientizado por ela como ndo correspondendo as suas possibilidades” (Leontiev, 2004, p.
313). Estatransicao qualitativaé descritapor Leontiev (2004), comportando trés caracteristicas:
i) diferenciam novos tipos de atividades (ndo realizadas anteriormente); ii) reorganizam os
processos psiquicos particulares do novo estagio; iii) a nova atividade dominante depende das
mudancas psicol 6gicas da personalidade da crianca naquel a etapa do desenvolvimento.

Com a mudanca da atividade guia, a sequente transicdo de um estagio do
desenvolvimento aoutro é marcada por crises. Vigotski (2012b) apresenta que estes momentos
de viragem s80 caracterizados pelos seguintes aspectos: podem apresentar a forma de crises
agudas no comportamento da crianga; o limite entre o comeco e final da crise é indefinido; a
crianca durante o periodo critico é dificil de educar (decai seu interesse escolar e produtividade
no trabalho); acriancatambém perde o interesse que anteriormente orientavatoda sua atividade.
Resumidamente, 0 autor apresenta as seguintes crises que agui seréo apenas mencionadas, mais
adiante trabal haremos cada um dos periodos de desenvol vimento apontados neste trecho.

A crise pos natal separa o periodo embrionario do desenvolvimento do primeiro ano.

A crise do primeiro ano delimita o primeiro ano da primeirainfancia. A crise dos trés
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anos € o passo da primeira infancia a da idade pré-escolar. A crise dos sete anos
configuraaligagdo entre aidade pré-escolar eaescolar. E, finamente, acrise dostreze
anos coincide com uma viragem no desenvolvimento, quando a crianca passadaidade
escolar a puberdade. Temos, portanto, um quadro |6gico, regulado por determinadas
leis. Os periodos de crise gque se intercalam entre os estavels, configuram os pontos
criticos, de viragem no desenvolvimento, confirmando uma vez mas que o
desenvolvimento da crianga € um processo diaético onde o passo de um estagio a

outro ndo se realiza por viaevolutiva, mas revolucionaria (Vigotski, 2012b, p. 258).

Para descrever o principal contelido da crise do desenvolvimento, Vigotski (2012b)
explica que o nascimento do novo, significa o desaparecimento do velho. Isso justifica o
principal critério para classificar o desenvolvimento em idades, que é o aparecimento da nova
formacao. Em seguida, o autor trata das teses gerais que caracterizam a configuracao interna
do processo de desenvolvimento. Compreende-se que eles sdo constituidos por multiplos
processos parciais, formando um todo Unico com determinada estrutura.

Ao abordar esta tematica Vigotski (2012b) apresenta a atividade dominante, como
produto e processo do confronto entre o ja alcangado pela crianca e sua situagdo socia de
desenvolvimento, em que suas antigas atividades ndo correspondem mais as suas
potencialidades. Para o autor as neoformagdes sdo sinteses complexas das fungdes psiquicas e

dos saltos qualitativos que ocorrem na dinamica do desenvol vimento:

Entendemos por novas formagdes, 0 hovo tipo de estrutura da personalidade e de sua
atividade, as trocas psiquicas e sociais que se produzem pela primeira vez em cada
idade e determinam, no aspecto mais fundamental, a consciéncia da crianga, sua
relacdo com o meio, sua vida interna e externa, todo o curso do seu desenvolvimento
em dado periodo (Vigotski, 2012b, p. 254 e 255).

Em outros termos, Vigotski (2012b) define que a situagcdo social do desenvolvimento
€ composta pelas linhas centrais do desenvolvimento, agueles processos que se relacionam de
forma imediata com a nova formagdo; e pelas linhas acessorias do desenvolvimento, os
processos parciais e as trocas que estes produzem. Assim “(...) 0s processos que sdo linhas
principais do desenvolvimento em uma idade, se convertem em linhas acessorias de

desenvolvimento naidade seguinte, e vice-versa” (Vigotski, 2012b, p. 262). De um periodo de
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idade a outro, temos a troca das linhas centrais e acessirias e a consequente reestruturacdo
geral do sistema/consciéncia.

As novas circunstancias a que a crianca € exposta modificam ndo somente a crianca,
mas também seu entorno social, que tera que apresentar novas respostas para a educagdo desta.
Neste momento ocorre umaviragem, o nascimento do novo é caracterizado pelo confronto entre
as situagdes sociais ja apropriadas e as novas circunstancias, percebe-se o cardter positivo da
crise, que revela a necessidade de continuidade do desenvolvimento. Para sistematizar este
processo, Tuleski & Eidt (2016, p. 57), apresentam o seguinte diagrama, que visa: “(...) mostrar
gue a periodizacdo do desenvolvimento opera numa espira dialética, envolvendo avangos e
recuos, saltos e paralisagdes. Nesse processo sao produzidas as neoformacdes e gestadas as

atividades-guia de cada periodo”.

Diagrama | — A periodizacéo do desenvolvimento em relagdo com a situagdo social de

desenvolvimento e as neofor magoes.
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Fonte: Retirado de Tuleski & Eidt (2016, p. 57).
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Do diagrama € possivel concluir que a dindmica geral do desenvolvimento da vida
psiquica na crianca, as modificacdes constatadas entre o principio e o fim de um estégio estéo
concretamente relacionadas com a antiga e recente situagéo socia de desenvolvimento. Em
Leontiev (2004), a crianga ndo muda apenas concretamente o seu lugar no sistema das rel agoes
sociais, elatambém torna consciente tais relagoes.

De acordo com os conceitos que tragamos até aqui, a formacdo da consciéncia esta
concretamente relacionada com 0 que a crianga consegue captar dos fenémenos da realidade,
conforme possibilita sua atividade em cada estdgio do desenvolvimento. Para que esta
apreensao dos fendbmenos externos ocorra, instrumentos fisicos e signos sociais, que sao formas
tipicamente humanas de comportamento comunicativo, permeiam a atividade. A crianca que
esta comecando a desenvolver alinguagem verbal, quando em contato com determinada tarefa,
funde ac8o e a palavra através de uma totalidade sincrética. Estarelago é afonte do intelecto
prético infantil. Adiante traremos em conjunto com as etapas da periodizacdo do
desenvolvimento, como se da o percurso de apropriacao da linguagem e constituicéo do
pensamento.

Vigotski (2012b) enfatiza que a linguagem se converte em um meio do pensamento na
medida em que reflete a agdo que transcorre objetivamente. A linguagem se intelectualiza por
acompanhar as operacgdes préaticas da crianga: “O pensamento verbal, ao principio, tem de ser
objetivo e somente depois se faz subjetivo. Primeiro surge em si e depois para si” (Vigotski,
2012b, p. 157). Assim, com esta intelectualizac8o da linguagem, o pensamento se converte em
verba. O que dirige a conduta da crianga ndo é o campo visual, como 0s animais, mas as leis
da autodeterminacdo volitiva do proprio comportamento. Enquanto o animal vé a situagdo a
crianca vive, com guda da atividade mediada, da linguagem e do pensamento verbal.

Em busca de elementos norteadores que auxiliassem a compreensao da estrutura do
pensamento, revelando ainda a génese de tal fungéo especificamente humana, Vigotski (2012b)
utiliza o método de cortes genéticos. Tal procedimento possibilita compreender o percurso da
construcéo do pensamento verbal, ja que ele ndo € inato aos seres humanos e perpassara por
estagios qualitativamente diferentes ao longo do desenvolvimento. O autor realizou o estudo
comparativo observando experimentos realizados com criancas de idades distintas, em autores
gue buscaram responder como e quando se forma o pensamento 16gico, ou por conceitos,
categoria que aprofundaremos adiante.

Além deste método de investigacdo, Vigotski (2010) apresenta o método funcional de

dupla estimulacéo para estudar os estagios e fases do pensamento no desenvolvimento infantil,
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até chegar ao processo de formacdo de conceitos. Neste procedimento estuda-se o: “(...)
desenvolvimento e a atividade das fungdes psi col 6gicas superiores com o auxilio de duas séries
de estimul os; umadesempenhaafuncéo do objeto da atividade do sujeito experimental, aoutra,
a funcéo dos signos através dos quais essa atividade se organiza” (Vigotski, 2010, p. 164). L.
S. S&kharov descreveu em detalhes a aplicacado desse método, que teve como meta descobrir o
papel da palavra e seu emprego funciona naformagao de conceitos. A solugdo do experimento
corresponde a formacdo real dos conceitos, que ocorre Nos processos Vvivos do pensamento, e
ndo de modo mecanico. A conclusdo da pesquisa possibilita a compreensdo do processo que
culmina na formagao de conceitos. Vigotski (2010, p. 246) sintetiza a seguinte explicagdo a
respeito da categoria de conceito:

Um conceito € mais do que a soma de certos vinculos associativos formados pela
memoéria, € mais do que um hébito mental; é um ato real e complexo de pensamento
gue ndo pode ser aprendido por meio de simples memorizagdo, s6 podendo ser
realizado quando o proprio desenvolvimento da criancajahouver atingido o seu nivel
mais elevado. A investigacdo nos ensina que, em qualquer nivel do seu

desenvolvimento, o conceito é, em termos psicol 6gicos, um ato de generalizagéo.

Assim, as bases que permitem o desenvol vimento desta nova formagéo, o pensamento
conceitual, iniciam na infancia, mas as funcdes intelectuais que constituem o alicerce desta
nova formacdo amadurecem apenas no periodo de transicdo da adolescéncia. Anteriormente a
esta idade temos formagOes intelectuais que sdo externamente semelhantes ao verdadeiro
conceito.

O conceito diferencia-se da palavra (ou outro signo psicol6gico), que € um meio de
orientacdo ativa da compreensdo, parte fundamental do processo, que utiliza todas as funcbes
intelectuais basicas. A formagéo de conceitos € umaformaespecificae origina do pensamento,
qualitativamente diferente, pois ndo se reduz a nenhuma operagéo intelectual elementar. As
funcbes psicol6gicas elementares participam do processo de formagéo de conceitos, ndo de
forma autdnoma, mas mediadas pelo signo ou palavra, orientadas para a solucdo de um
problema. O emprego funcional do signo € um meio através do qual se subordinam as operacoes
psicoldgicas para a solucdo de problemas, esta fungdo do signo € o que ir4 possibilitar a
formacéo de conceitos (Vigotski, 2010).

Vigotski (2010) evidencia que o0 processo de congtituicdo do pensamento e da

linguagem, perpassa por trés grandes estagios, sendo eles: 0 pensamento sincrético, pensamento
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por complexos e pensamento por conceitos. Tecidas estas consideragdes iniciais a respeito da
importancia e complexidade da formagdo da linguagem simbdlica, apontamos que iremos
retomar este processo para compreendé-lo em detal hes, em conjunto com cadafase dos estagios
de desenvolvimento, da crianca até a adolescéncia. Veremos como a dinamica das formas de
pensamento que predominam anterior mente a formagao de conceitos, que por mais|ogicas que
Se apresentem em sua aparéncia, operam por meios qualitativamente distintos. A seguir nos
deteremos nestas transi ¢oes, No que caracteriza cada um dos estagios - em ordem cronol égica -
buscando ressaltar a atividade que guia o desenvol vimento, em relagdo com o desenvolvimento
do pensamento e da linguagem, aspectos que desempenham um papel preponderante para a
formagdo do psiquismo humano. Para Leontiev (2004, p. 333): “Estas passagens,
contrariamente as transformagdes que se efetuam num mesmo estagio, vao da mudanca de
acoOes, de operacdes, de fungdes, a mudanca global de atividade”.

Anteriormente tratamos da divisdo da periodizacéo do desenvolvimento psiquico, em
épocas e periodos, estagios e fases. Iniciaremos falando do periodo da primeira infancia, que
engloba os estagios do primeiro ano, e infancia precoce. Elkonin (1960) inicia tal discussao
discorrendo a respeito das condi¢cdes de vida do bebé recém-nascido, que sdo radicalmente
distintas das vivenciadas no periodo intrauterino. Para esta primeira adaptacéo, a crianga possuli
alguns reflexos incondicionados de alimentacdo e defesa, que sdo insuficientes para a
sobrevivéncia sem os cuidados de um adulto, que ira possibilitar as condi¢des necessérias para
gue o recém-nascido supere suas imensas dependéncias. Ja no primeiro més de vida, inicia-se
a formacéo de reflexos condicionados no bebé, como a posicao para amamentar, movimentos
com a cabecga e de sucgdo, de audicdo, visua e tétil. Com o aparecimento destes reflexos
condicionados de ordem perceptiva, encerra-se o periodo do recém-nascido.

Elkonin (1960 e 2012) afirma que a atividade que ira predominar na crianca neste
primeiro ano de vida, guiando seu desenvolvimento € a comunicacao emocional direta. A
primeira reacd emocional aparece por volta dos dois meses, através dos movimentos dos
bracos e rosto da crianga, chamada de complexo de animagdo. Ao longo do primeiro ano de
vida diminui-se o papel dos reflexos incondicionados e aumentam os reflexos de orientacéo,
possibilitados pela percepcdo primitiva. Por volta dos cinco meses a crianga consegue apanhar
e manipular objetos, acdo importante que possibilita o desenvolvimento de suas funcbes
motoras visuais. A0S Seis meses a crianga consegue permanecer sentada, 0 que também
possibilita melhor coordenacéo de méos e olhos. Neste periodo se desenvolve a mobilidade da
crianga no espaco, com o engatinhar e os primeiros passos, o que amplia as possibilidades de

percepcao, pelo contato direto e ativo com os objetos.
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A influéncia dos adultos € fundamental na organizagdo do contato da criangca com
maiores variedades de objetos. “No processo de agdo mutua com os adultos aparece na crianca
a compreensdo primaria da linguagem humana, a necessidade da comunicacéo verbal e
pronuncia das primeiras palavras” (Elkonin, 1960, p. 507, grifos do autor). A conex&o visual
aliada ao direcionamento da repeticdo de palavras que denominam tal objeto possibilita a
conexdo para que a crianga compreenda esse significado, aspecto essencial para sanar as
necessidades da crianca, visto que a comunicagdo por meio da linguagem é inacessivel neste
momento. O autor resume as principals caracteristicas desta etapa da seguinte forma: “(...) o
contato emocional direto com o adulto representa a atividade dominante do bebé; é em
contraste o0 pano de fundo dessa atividade e, a partir dela, que as agbes manipulativas, de
orientacdo e sensorio-motoras tomam forma” (Elkonin, 2012, s.p., grifos nossos).

O segundo estégio do periodo da primeirainfancia ocorre aproximadamente entre um e
trés anos de idade. Caracteriza-se pela transicdo da comunicagdo emociona direta para a
atividade objetal manipulatéria, em que se desenvolvem modos de agdo sociamente
evoluidos com objetos. O adulto cumpre o papel de um mediador para a atividade objetal da
crian¢a de manusear osinstrumentos que lhe rodeiam, assim o contato emocional direto que era
dominante passa a desempenhar um papel secundério. Neste momento aparecem as primeiras
formas verbais de comunicagdo, que sdo direcionadas conforme surgem as necessidades da
atividade objetal, ou sgja, visam a compreensdo do meio externo:

(...) andlises dacomunicacdo verbal dacriancarevelam que elausaafalaprimariamente
como um meio de cooperagdo adicional com adultos, no contexto de suas atividades
estabelecidas com objetos. Em outras paavras, ela serve como meio de contato
puramente prético entre crianca e adulto. E, ademais, temos razéo para acreditar que as
acOes objetais em s, e aforma bem sucedida com a qual nos as executamos, s80 para a
crianca um modo de promover mais cooperagdo com adultos. Essas relacOes
comunicativas sd em si mesmas mediadas pel as agdes objetais da crianga. Portanto, o
desenvolvimento intensivo dafala - se afala é vista como um meio de uma cooperacéo
auxiliar com adultos - ndo contradiz nossa argumentacéo de que a atividade dominante
nesse periodo € a atividade objetal, na qual a crianca aprende modos socia mente
desenvolvidos de agdo com objetos (Elkonin, 2012, s.p.).

Tratando da mesma tematica, Vigotski (2010 e 2012b) afirma que o desenvolvimento

da atividade prética na crianga, inicia no primeiro ano, com o balbucio e a independéncia da
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acdo pratica dalinguagem, ou seja, na primeirainfancia a crianca realiza uma uni&o sincrética
de sons e da atividade prética que desempenha. Conforme vimos, 0 desenvolvimento da
linguagem conceitual constitui-se por trés grandes estagios. Neste periodo do desenvolvimento
inicia-se o0 primeiro estagio, do sincretismo, em que a percepcéo da crianca identifica um
amontoado de objetos, o que gera a palavra como um encadeamento sincrético, concatenado
em uma imagem mista. De forma perceptiva, a criancatende a associar objetos através de uma
impressao fundamentada por nexos subjetivos, e ndo objetivos. No trecho abaixo, o psicdlogo
russo explica a confusdo que se constréi nos significados empregados para as palavras entre
criangas e adultos. Por mais que a comunicagdo seja possivel, a aparéncia do fenbmeno néo
desvenda os mesmos caminhos do pensamento:

(...) o significado da mesma pal avra na crianca e no adulto frequentemente se cruzano
mesmo objeto concreto e isto é suficiente para que adultos e criangas se entendam.
Entretanto, sGo bem diferentes os caminhos que levam ao cruzamento do pensamento
no adulto e da crianga, e mesmo onde o significado da palavra infantil coincide
parcialmente com o significado da palavra adulta isto decorre psicol ogicamente de
operacOes bem diversas e originais, € produto da mistura sincrética de imagens que
esta por trés da palavra da crianca (Vigotski, 2010, p. 176).

Vigotski (2010) apresentaque 0 estagio sincrético se subdivide em trésfases. A primeira
fase é ade formagdo daimagem sincrética ou amontoado de objetos. A crianca escolhe 0 nome
dos objetos por provas e erros, e verifica (conforme intervencdo de um adulto) se esto certas.
A segunda fase € a de percepcéo do campo visual, regida ainda por vinculos subjetivos, os
objetos se aproximam e buscam um significado comum. A terceira fase € a que a imagem
sincrética equivale ao conceito, é a fase conclusiva, de passagem para 0 segundo estagio da
formag&o de conceitos. Porém os elementos ainda ndo tem conex&o interna e apresentam nexo
desconexo. Parailustrar tal estagio, Ferreira(2015) utiliza o exemplo de umacriangaque utiliza
uma palavra impressionada com seus aspectos fonéticos e sonoros. Utilizando a palavra
“imbecil”, que Ihe parece bonita e adequada para a situacdo, sem a intencdo de ofender,
deslocada de seu significado social.

Este estagio do desenvolvimento encerra o periodo da primeirainfanciae marcaacrise
aguda dos trés anos de idade. Trataremos as especificidades desta crise ao final deste tépico. O
proximo periodo € o dainfancia, e iniciacom o estégio daidade pré-escolar, aproximadamente

dos quatro aos sete anos, em que a atividade dominante € abrincadeira, 0 jogo de papéis. Neste
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momento o desenvolvimento sera guiado através das imitagOes que as criangas realizam,
conforme observam nos model os de trocas e rel agdes humanas que s&o disponiveis em seu meio
social. A brincadeiraconstitui-se no jogo de reproducdo dos papéis dos adultos, o que possibilita
gue a crianca realize generalizagOes em suas representagcdes de tais atividades de producéo e

reproducéo davida (Elkonin, 2012).

O jogo de papéis € uma atividade na qual a crianca se torna orientada para significados
mais universais, mais fundamentais, da atividade humana. Sobre essa base, a crianca
comega a despertar para atividades socialmente valiosas e significativas, que é o
indicador chave da sua prontiddo para a escola. Este é o significado central do brincar

para o desenvolvimento mental, é sua funcdo dominante (Elkonin, 2012, s.p.).

Destacamos o quanto o desenvolvimento da crianca é intrinsecamente relacionado com
as possibilidades culturais, ou sgja, as producdes humanas historicamente construidas. Assim,
0 jogo de papeis que predomina nesta idade, e guia 0 desenvolvimento, € resultado da
complexidade da imaginacéo criadora. A imaginacdo € a criacdo com base no concreto, que
nesta idade apresenta-se sobre a forma da imitagdo que uma crianga consegue reproduzir dos
adultos e dos conteidos a0 seu redor. Em cada periodo da infancia a imaginagdo possui um
traco peculiar, conforme a atividade que guia seu comportamento e os elementos que Ihes
despertam interesses (Elkonin, 2012 e Vigotski 2009).

A importancia da concretude no desenvolvimento na idade pré-escolar também
influencia a linguagem, neste estdgio a crianga avanca para a formagdo de complexos.
Ressaltamos que, por mais que os complexos iniciem e predominem ao longo do
desenvolvimento da crianca em idade pré-escolar 0 sincretismo ndo desaparece na primeira
infancia. Ele pode retornar em situacfes inéditas e complexas, que a crianca venha a ser
submetida. O pensamento por complexos que inicia aqui, e ird predominar até o final daidade
escolar, se caracteriza pela formacgdo de vinculos, ordenamentos e sistematizagdo de toda a
experiéncia da crianca. Este estagio difere profundamente do pensamento por conceitos, pois
as generalizacOes representam complexos de objetos concretos, coerentes e objetivos (e ndo
mai s subjetivos). Naconstrugdo de complexos, o significado das palavras tem 0 mesmo sentido
funcional, é um avango em dire¢cdo ao dominio do conceito, a crianga complexifica seu
pensamento, superando os vinculos anteriormente desconexos. Porém, a diferenca do

pensamento por complexos para 0 pensamento por conceito esta na forma de construcéo do
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pensamento, a crianga pensa por agrupamentos concretos, utilizando vinculos possibilitados
pela experiénciaimediata, enquanto o conceito € abstrato e 16gico (Vigotski, 2010).

Conforme os estudos e experimentos de Vigotski (2010), 0 pensamento por complexos
se subdivide em cinco fases basicas, que fundamentam as generalizacOes. A primeirafase é o
complexo detipo associativo. Baseia-se em qualquer vincul o que possa ser associado com traco
do objeto observado, € umarelacdo concreta, ainda que a associagdo seja desordenada e pouco
sistematizada. Ferreira(2015) ao exemplificar tal fase, apresenta o cenario em que umacrianca
utiliza a palavra “almofada” para descrever todos os objetos que tem a mesma cor de tal
almofada, guiando-se apenas por um aspecto do objeto (no caso, a cor).

A segunda fase do pensamento por complexos é a de colecBes. Combina objetos e
impressdes concretas em grupos. A diferenca da fase associativa € que ao inveés da associacao
por semel hanca, na colecdo elaocorre por contraste. Esta fase tem raiz naexperiéncia préticae
direta da crianca, é a forma mais frequente de generalizagdo que as impressdes concretas
oferecem as criangas. A colecdo baseia-se em: “(...) vinculos e relagGes de objetos que séo
estabel ecidos na experiéncia prética, efetiva e direta da crianca. (...) € uma generalizacdo dos
objetos com base na sua co-participacdo em uma operacdo prética indivisa, com base na sua
cooperacdo funcional” (Vigotski, 2010, p. 184). Um exemplo do pensamento em colecGes €
quando a crianga compreende que o objeto utilizado para escrever chama-se lapis, em seguida
elaidentifica os demais objetos que integram uma determinada atividade, como a de estudo, e
cumprem fungdes semel hantes tais como caderno, borracha, caneta, utilizando o0 mesmo nome
de “lapis”.

A proximafase € o complexo emcadeias, se constroi conforme acombinagdo dindmica
de el ementos de uma cadeia Unica, os €l os dessa cadei a podem apresentar significados isolados
(entre o inicio e fim da cadeia, por exemplo). Nesta fase repetidamente ocorre a passagem de
um trago a outro deslocando os significados ao longo da cadeia. N&o ha entre os tragos
observados uma estrutura hierérquica, na cadeia ndo ha um centro, mas o vinculo existe
conforme se estabelecem relagdes fatuais entre elementos particulares, ndo sobrepondo um

elemento a outro (Vigotski, 2010). Segue exemplo de tal fase dos complexos:

Estabel ece-se relaco entre “passaro” e “céu” e esta mesma relagéo € estabelecida entre
“céu” e “chuva”, formando uma mesma combinacdo com dois elos diferentes. Esta
sequéncia em cadeia sd é compreensivel quando se acompanha a formacéo de cada elo.
Setomar o primeiro e o tltimo elemento da cadeia ficaincompreensivel qual foi o nexo
utilizado (Ferreira, 2015, p. 19 e 20).
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O guarto tipo de complexo é o difuso, que combina elementos e complexos concretos,
mas por viadifusa, indefinida. A generalizacéo € baseada na semelhanca funcional dos objetos,
em possibilidades infinitas de ampliacdo e incorporacdo de novos objetos. “Sabemos que
aproximagoes inesperadas, frequentemente ininteligiveis ao adulto, que saltos no pensamento,
que generalizagOes arriscadas e que passagens difusas a crian¢a descobre frequentemente
quando comega a raciocinar ou pensar aém dos limites do seu mundinho direto e da sua
experiéncia pratico-eficaz” (Vigotski, 2010, p.189). Nesta fase ndo ha contornos sélidos, do
contrario, encontramos a auséncia de limites. Conforme o exemplo: “Junta-se para determinada
amostra um tridngulo verde, mas também trapézios amarelos. Em seguida, junta quadrados e
hexagonos azuis e a estes, os semicirculos brancos e, por fim, os circulos pretos” (Ferreira,
2015, p. 20).

A Ultimafase dos complexos é o pseudoconceitos, que é afasetransitoriado pensamento
por complexo, a0 pensamento desenvolvido por conceitos. Se observarmos o fendtipo do
conceito e pseudoconceito el es sdo idénticos, porém em termos internos ainda € um complexo,
conforme sua natureza genética e os vinculos dinamico-causais que |he servem de base. E
importante enfatizar que os mais diversos tipos de complexos podem coexistir no emprego das
palavras pela crian¢a, de modo que ndo se pode compreendé-los como fases estanques, néo
sujeitas a idas e vindas, 0 que seria uma negacdo da propria diaética do desenvolvimento
defendida pel os autores sovi éticos estudados.

Contudo, a fase dos complexos constitui a forma predominante sobre as demais na
crianga em idade pré-escolar. A causa deste dominio é o fato de que os complexos infantis ndo
se desenvolvem de forma espontanea, mas sdo direcionados conforme o significado das
palavras no mundo adulto. O produto que a criancarecebe é semelhante ao do adulto, porém as
operacdes mentais so i nteiramente diferentes, pois os complexos tém estrutura, funcionamento
e genética diferentes, ainda que externamente coincidam com a generalizagio por conceitos®®
(Vigotski, 2010). Para exemplificar: “Infere-se sobre o significado da palavra “alternador”, pois
sabe o significado da palavra “alternar”. Mas néo sabe diferencia-lo de um gerador, tampouco

sobre sua aplicacdo em diferentes situacGes” (Ferreira, 2015, p. 20).

13 0 estudo que permite Vigotski diferenciar a estrutura dos pseudoconceitos e dos conceitos verdadeiros € o
método de cortes genéticos, citado acima. Para o autor, a compreensdo |égica dos conceitos ocorre na anélise
histérica. A andlise experimental nos leva a esta andlise funcional e genética. A dupla natureza funcional do
pseudoconceitos, que é compreensivel ao adulto, porém aindaéum complexo, é 0 €l 0 ao pensamento por conceitos.
Nesta contradicdo entre um estagio e outro, a passagem a0 pensamento por conceitos ndo € notéria a crianca
(Vigotski, 2010).
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O pensamento por complexos predominaao longo de todo o estégio dainfancia, nafase
pré-escolar, e também na idade escolar, que compreende a crianga entre 0s sete e onze anos,
aproximadamente. A transicao destes periodos é marcada pela crise dos sete anos, periodo em
que, conforme Vigotski (2012b) ocorre um salto qualitativo. A crian¢a ndo € mais um pré-
escolar, mas também ainda ndo é um escolar. Percebe-se a perda da espontaneidade infantil,
que anteriormente se explicava pela ndo diferenciagdo da vida interior e a exterior, isto é, a
crianca se manifestava externamente da mesma forma que interna. A perda da espontaneidade
vem com aincorporacdo do intelectual, que reestruturaarelacéo da criangacom o meio, surgem
NOVOS Motivos e necessidades que passam areger o comportamento. A atividade que diferencia
estas fases € a atividade de estudo que passa a guiar o desenvolvimento, adquirindo
centralidade.

Podemos arriscar dizer que, enquanto no periodo anterior 0os complexos e suas
formagdes estdo vinculados ao desenvolvimento dos conceitos cotidianos e espontaneos, a
partir do ingresso da crianga no ensino formal predomina a aprendizagem com conceitos
cientificos. Isto através do contato sistematizado com areas de conhecimento tais como a
aquisicdo da linguagem escrita e da matemética. O desenvolvimento conceitual sofre o influxo
de uma gama de conceitos mais complexos e abstratos, com os quais a crianca terd que se haver
no Ensino Fundamental, por exemplo. Conforme tratamos anteriormente, ndo é qualquer
instrucio escolar que promovera os saltos qualitativos necessérios a este desenvolvimento. E
fundamental que 0 ensino sgja pertinente ao processo em que a crianga se encontra, e que se
adiante frente aquel es conhecimentos que a crianga ja domina, possibilitando o aargamento do
desenvolvimento intelectual através da atividade sistematizada de estudo, conferindo sentido
pessoal para o aluno desempenhar tal tarefa

Vigotski (2010) e Elkonin (2012) apresentam a importancia de a escola incitar o
desenvolvimento através do ensino dos conceitos cientificos, caracterizados pelo carater
sistematizado, que se diferenciam dos espontaneos, estes Ultimos assi steméti cos e formados na
cotidianidade. Para os autores esta € uma questdo pratica, pois o papel da escola é o de
sistematizar e possibilitar a apropriacdo dos conceitos cientificos historicamente produzidos e
acumulados pela humanidade: “(...) surpreende que um problema que contém a chave de toda
ahistoria do desenvolvimento mental da crianca e parecia ser o ponto de partida para o estudo
do pensamento infantil quase ndo tenha sido estudado até hoje” (Vigotski, 2010, p. 241). O
processo educacional, enquanto curso do desenvolvimento dos conceitos cientificos ocorre em
colaboracdo entre a crianga e o pedagogo, e isto inicia na idade escolar, onde a atividade

principal é voltada para o estudo.
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Em estudo experimental colocou-se questbes de semelhante complexidade para
criangas, e foi observado o nivel de compreensdo dos aspectos cientificos e espontaneos. A
analise comparada desses conceitos “(...) mostrou que, quando ha os respectivos momentos
programéaticos no processo educacional, o desenvolvimento dos conceitos cientificos supera o
desenvolvimento dos espontaneos” (Vigotski, 2010, p. 243). O acumulo de conhecimento leva
a0 aumento do pensamento cientifico. O autor explica gque o caminho de desenvolvimento dos
conceitos cientificos descende do abstrato ao concreto, enquanto o conceito espontaneo ascende
do concreto ao abstrato. Assim, a fragueza do conceito espontaneo € a incapacidade de
abstracdo, e a dos conceitos cientificos, afalta de concretude (Vigotski, 2010).

Vigotski (2010) apresenta que 0s conceitos cientificos e espontaneos se relacionam e
também diferem entre si. Os conceitos cientificos ndo repetem o desenvolvimento dos
espontaneos, os cientificos se apoiam nos espontaneos, trata-se do desenvolvimento de um
processo Unico: “(...) que se realiza sob diferentes condi¢des internas e externas, mas continua
indiviso por sua natureza e ndo se constitui da luta, do conflito e do antagonismo entre duas
formas de pensamento que desde o inicio se excluem” (Vigotski, 2010, p. 261). No processo de
elaboracdo das duas formas de conceito, um reelabora o outro, na medida em que novas
apropriacbes acontecem, e a fonte do desenvolvimento dos conceitos para a crianga € a
aprendizagem. J4 a diferenca entre os conceitos esponténeos e cientificos ocorre na relagéo de
ambos 0s conceitos com a experiéncia pessoal, as motivagdes internas sdo distintas no
desenvolvimento de cadaformade conceito. Além dajéacitadaforca dos conceitos espontaneos,
gue € a sua concretude e dos cientificos, a capacidade de abstracéo.

Vigotski (2010) enfatiza ainda a importancia dos conceitos cientificos para o
desenvolvimento do pensamento da crianga. A escrita, por exemplo, ocorre de acordo com a
maturidade das func¢des psiquicas. O autor argumenta que o vocabulario da escritae dafaaéo
mesmo, porém destaca que a escrita € uma forma especifica da linguagem que requer abstracéo
do aspecto sonoro dafala. Na escrita a linguagem ndo é pronunciada, logo hé a abstracéo do
interlocutor, pois o destinatario é ausente, o que dificulta a apreensdo da crianca. “(...) a
linguagem escrita introduz a crianga no plano abstrato mais elevado da linguagem,
reconstruindo, assim, o sistema psicologico da linguagem falada anteriormente constituido”
(Vigotski, 2010, p. 314).

Assim, levando em consideracdo a relacdo da fala e da escrita, Vigotski (2010) trata
também da relacdo entre a escrita e a linguagem interior. O autor ressalta que a sintaxe da
linguagem interior € oposta a da escrita. Enquanto a linguagem interior € uma linguagem

reduzida e abreviada, a escrita é desenvolvida no grau maximo, justamente pela auséncia de
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interlocutor. A linguagem escritadeve propiciar o méximo de clareza ao interlocutor, enquanto
alinguagem interior € abreviada parasi mesmo. A linguagem escritatambém € mais consciente
em relacdo afalada, assim o dominio dalinguagem escrita contribui para a organizacéo dafala
e do pensamento.

Vigotski (2012b) também sintetiza a gumas caracteristicas no desenvolvimento infantil
em relacdo a atividade prética, que ocorrem na idade escolar. O primeiro momento se
caracteriza pelapassagem do plano daacéo para o plano do pensamento verbal, com adiferenca
entre a acdo pratica e o pensamento da crianca escolar: “No plano da acéo pratica, acriancaja
superou o sincretismo e as peculiaridades do pensamento egocéntrico, porém no plano verbal a
crianga segue dominada por ditos fatores, tipicos para as formas primitivas do pensamento”
(Vigotski, 2012b, p. 165). O segundo momento se caracteriza pelo emprego de ferramentas e
processos mediados de conduta, a atividade pratica € mediada por instrumentos fisicos e
psicol bgicos (signos).

A linguagem interna comega a se formar no inicio da idade escolar, porém ainda é
muito instavel e ndo cumpre sua funcdo (de organizar 0 pensamento, comportamento). A
linguagem socializada, por ser externa e auxiliada pelo adulto € maisintelectual elogica, o que

nega aideia de que o pensamento € alinguagem sem o0 som.

Ao tomar consciénciado curso de seus proprios pensamentos e dos al hei 0s no processo
de comunicacdo verbal a criangca comeca a tomar consciéncia de seus proprios
pensamentos e dirigi-los. A progressiva socializagéo do pensamento é o fator decisivo
para o desenvolvimento do pensamento |6gico na idade de transicdo, o elemento
fundamental, central, de todas as trocas que se produzem no intelecto do adolescente
(Vigotski, 2012b, p. 101).

Apdsta apresentacdo arespeito daimportancia dos conceitos cientificos na educacgéo,
e dainternalizagdo que inicia na crianca em idade escolar, acangcamos o fim deste estégio, que
encerra o periodo dainfancia, e inicia-se o da adolescéncia. Esta Ultima transicéo é a segunda
crise aguda do desenvolvimento, sendo considerada a mais critica de todas. A atividade que
predomina neste estégio é acomunicagao intima pessoal, porém trabalharemos tal transi¢éo no
préximo topico. Justifica-se estadivisdo devido ao detalhamento que tal retomadatedricaexige,
principamente, pelo fato de que € neste periodo que se formam e desagregam os conceitos
verdadeiros, categoria central que caracteriza a dissociagdo que ocorre na esquizofrenia, de
acordo com Vigotski (2010).
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Apontamos até aqui dois grandes periodos criticos, marcados pelas crises agudas, a
transicdo da primeira infancia para a idade pré-escolar (crise dos trés anos), e a transi¢éo da
idade escolar para a adolescéncia (crise da puberdade). Estes dois momentos se destacam pelas
fortes rupturas entre diferentes aspectos do desenvolvimento. Elkonin (2012) explica que
podemos dividir as atividades guias que sobressaem ao longo da periodizagdo da infancia em
dois grupos. Em um grupo predomina o desenvolvimento afetivo-emocional da crianga, que
tem como centro arelacéo entre a crianca e o0 adulto; revezando aternada e regularmente com
0 desenvolvimento operacional, de cardter intelectual-cognitivo, caracterizado pela relacéo

principal entre acrianga e o objeto.

Assim, o0 desenvolvimento da crianca € composto, de um lado, por periodos
caracterizados principalmente pela assimilagdo dos objetivos, motivos e normas das
relagbes humanas e, nessa base, pel o desenvolvimento da esfera necessidade-motivagdo
e, de outro lado, de periodos caracterizados principamente pela aquisicdo de modos
socialmente evoluidos de acdo com objetos, e, nessa base, a formagdo das forcas
intelectuais e cognitivas da crianca, suas capacidades operacionais e técnicas (Elkonin,
2012, s.p.).

Paratornar mais compreensivel, a estrutura sequencial de tal classificagdo, conforme as
atividades que guiam o desenvolvimento, a ordem fica da seguinte forma: Comunicacéo
emocional direta - 1° grupo; Atividade objetal manipulatéria - 2° grupo; Jogo de papéis - 1°
grupo; Atividade de estudo - 2° grupo; Comunicacdo intima pessoal - 1° grupo. A similaridade
entre as duas transi¢es agudas j& mencionadas, ocorre devido a quebra do movimento em
direcéo aindependéncia, que rompe aregularidade do processo de desenvolvimento. (Elkonin,

2012, s.p.). Conforme exemplifica o trecho:

Todas as trés épocas (primeirainfancia, infancia e adolescéncia) estdo estruturadas sob
0S mMesmos principios e séo compostas de dois periodos regularmente conectados. A
transicdo de uma época para a proxima € marcada por uma discrepancia entre as
capacidades operaciona e técnica da crianga e as tarefas e motivos que constituem a
estrutura das quais essas capacidades sdo geradas (Elkonin, 2012, s.p.).

Assim, ao fim desta retomada dos aspectos centrais do curso do desenvolvimento

normal da primeira a segunda infancia, ressaltamos a ponderacdo de Elkonin (2012) arespeito
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darelacdo entre aatividade guiae outras atividades de carédter secundério. Parao autor, enfati zar
gue um aspecto ira cumprir um papel mais determinante, ndo significa que ndo possa haver
simultaneamente outras formas de atividade, voltadas para outros aspectos. A complexidade
dos aspectos sociais pode incluir uma série de variaveis que extrapolam o limite da atividade
dominante, assim n&o se nega a possibilidade de outras formas concomitantes, o que se destaca
€ que no sistema das relagdes da crianga haverd uma forma predominante que produz o novo

no desenvolvimento, sem a qual ndo haveria rupturas e saltos qualitativos.

1.4. O DESENVOLVIMENTO DOS CONCEITOS ABSTRATOS COMO FORMACAO
CENTRAL QUE SE DA NA ADOLESCENCIA

Percorremos até aqui aspectos e conceitos fundamentais que permitem a compreensdo
da periodizacdo do desenvolvimento em seus diversos estagios. Notamos a recorréncia da
preocupacao dos autores. Vigotski (2012b); Leontiev (1980, 2004); e Elkonin (1960 e 2012),
em compreender o desenvolvimento do psiquismo narelagdo com o lugar que o individuo ocupa
no sistemadas relagbes sociais, com o nivel atingido em um determinado momento de suavida
Ao longo deste topico, além de continuarmos abordando as principais caracteristicas da crise
da adolescéncia, marcada pela transi¢éo da atividade principal que guia o desenvolvimento na
adolescénciainicia e da adolescéncia, traremos as contribui¢oes de Vigotski (2010 e 2012b) a
respeito das inUmeras transformagdes qualitativas das fungdes psiquicas que ocorrem no
percurso normal da transicéo para a adolescéncia. Ta resgate torna-se necessario, devido ao
postulado refor¢ado inimeras vezes por Vigotski (2010, 2012b) e Luria (1979), que afirmam
gue o curso normal do desenvolvimento explica o patol 6gico, assim como o patol dgico explica
o normal. E, ainda: “A analise minuciosa das formas dessa atividade consciente, dos meios de
sua direcdo, das leis que servem de base a0 seu desenvolvimento e das formas de sua
perturbacdo nos estados patol6gicos constitui uma das tarefas fundamentais da Psicologia”
(Luria, 1979, p. 84). Naterceira secao iremos abordar mais especificamente as desagregacoes
observadas na esquizofrenia, e 0 quanto estes se relacionam com as novas formacdes que se
dao neste estégio do desenvolvimento.

Na passagem do estégio da idade escolar para a adolescéncia, ocorre de forma mais

incisiva[em nossacultura) ainser¢éo dos adolescentes em novas formas de vidasocial, e exige-
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sedeles umaatitude criticafrente as novas condi ¢Bes que |he sdo postas. Nota-se que amudanca
esta prioritariamente no campo afetivo-emocional, fruto da coletividade das tarefas, visto que
ndo ocorrem ateracbes estruturais no ambiente externo. Neste periodo, o impacto das
exigéncias sociais que serdo feitas aos adolescentes pertencentes a classe trabalhadora seréo
decisivos para o desenvolvimento, devido as diferentes cobrancas e responsabilidades, muitos
precocemente passam a colaborar no sustento familiar, conforme aprofundaremos adiante.
Modificase assim a relacdo do adolescente com a familia, que reconhece mais direitos,
independéncia, deveres e responsabilidades (Elkonin 1960 e 2012). Vale ressdtar que as
diferencas econdmicas e socials tém impacto ao longo de toda a periodizagdo (ndo somente na
adolescéncia). Uma crianga que teve, ao longo de toda sua vida, acesso, participacéo e
orientacdo em relacdo ao acumulo produzido pelas elaboragbes humanas, terd impactos ao
longo de toda sua trajetoria de desenvol vimento®4.

O autor destaca que: “O nivel alcancado ao final da idade escolar pelas possibilidades
fisicas, intelectuais, volitivas e morais da crianga, criaas premissas necessarias para que troque
fundamentalmente a situacdo do adolescente na sociedade que o rodeia” (Elkonin, 1960, p.
356). No ambito escolar, as disciplinas diferenciam-se, passam a se relacionar mais
objetivamente com as leis gerais da realidade e com o sistema de conceitos abstratos: “Ao trocar
o contetido dos conhecimentos do adol escente aparecem inter esses cognitivos mais amplos, que
n&o se podem satisfazer unicamente por meio do ensino naescola, mas que exigem um trabalho
educativo fora da classe” (Elkonin, 1960, p. 537, grifos do autor). Exige-se maisindependéncia
do estudante, e estas novas formas de trabalho extraescolar passam ater mais centralidade do
gue tinham na idade escolar. A importancia do trabalho fora da escola esta em ampliar e
aprofundar os conhecimentos recebidos nas classes, o circulo de relagbes sociais do
adolescente, 0 contato com situacdes novas em uma nova e maior amplitude de relacbes
interpessoais.

Elkonin (1960 e 2012) apresenta que a psicologia tradicional, em tentativas de explicar
as mudangas qualitativas que ocorrem na adolescéncia, e que ndo se dao por quaisquer
alteracdes nas condicdes gerais da vida e da atividade, aponta para uma explicacdo organica,
relacionada com 0 processo de maturacdo sexual. O autor ndo nega o papel que o

desenvolvimento sexual exerce sobre o desenvolvimento da personalidade, porém esta

14 Sugerimos a leitura de Almeida (2018, p. 256-262), especialmente do Quadro 5.3 — Quadro com principais
acontecimentos da histéria de vida dos participantes conforme periodizacao do desenvolvimento, que retrata 0s
atravessamentos de classe social ao longo da periodizacdo do desenvolvimento, na constri¢cdo do psiquismo e das
formas de sofrimento.
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influencia ndo é a explicagdo primaria, responsavel pelas ateragdes psiquicas. A influéncia
indireta da puberdade se da em conjunto com a totalidade das complexas mudangas que

ocorrem. O autor ressalta ainda outras alteractes fisiol 0gicas proprias da adolescéncia:

Se produzem nesta etapa grandes mudancas no desenvolvimento do sistema nervoso
central, sobretudo no cortex cerebral. Ainda que as dimensdes e a massa total do
encéfalo aumentem muito pouco, hd um importante desenvolvimento funcional do
cérebro que esta ligado a condigdes de vida mais complicadas. Aumenta muito a
guantidade de fibras nervosas associativas que conectam entre s distintas partes do
cérebro. As células cerebrais alcancam o nivel de diferenciacdo que é tipico dos adultos.
Aumenta visivelmente a importéncia do segundo sistema de sinais (Elkonin, 1960, p.
538, grifos do autor).

Podemos concluir que as trocas do desenvolvimento fisico dos adol escentes certamente
ateram o equilibrio organico, devido ao aumento da for¢a, reorganizacdo da coordenacéo dos
movimentos, trocas do sistema nervoso, estados de excitacdo. O que Elkonin (1960) enfatiza €
que estas alteracdes organicas ndo necessariamente devem fazer decair o desempenho dos
adolescentes, se as atividades organizadas a estes jovens forem bem direcionadas: “(...) pode-
se superar perfeitamente as manifestagOes negativas das trocas organicas, fazendo com que o
desenvolvimento fisico destaidade ndo se manifeste como um decaimento, mas, pelo contrario,
como um aumento das atividades vitais do organismo” (Elkonin, 1960, p. 538 e 539). Assim, 0
autor critica explicagdes essencialmente biologicistas para a compreensdo da adolescéncia,
afirmando que a maturagdo sexua exerce fungdo fundamental no desenvolvimento psiquico,
mas n&o influencia determinantemente a constitui¢do da personalidade.

Elkonin (2012) salienta que a atividade guia da adolescénciainicial € a comunicacao
intima pessoal, em que a prioridade passa a ser, pela primeira vez, a construcao de relagoes
pessoais entre pares. “A comunicagdo social, entdo, é a forma especifica na qual as relacdes
adultas sdo reproduzidas na adolescéncia e 0 meio pelo qual a adolescéncia se torna mais
completamente versada nas normas que guiam a sociedade adulta” (Elkonin, 2012, s.p.). Para
0 autor atransi¢éo do estagio daadolescénciainicial paraaadol escéncia se danareestruturacéo
proporcionada pela comunicagdo pessoal. O sujeito, ao elaborar e compartilhar seus sentidos
pessoals, suas perspectivas a respeito das relagdes humanas, forma uma consciéncia socid
autorreflexiva. Tal salto de consciéncia ocorre pela apropriacéo do rea significado conceitual,

que pelaprimeiravez € elaborado e compreendido pel o adol escente em sua esséncia, conforme
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aprofundaremos com o0s estudos de Vigotski (2010) ao longo deste tépico. Esta nova
consciénciasocial resulta em novos motivos, que alteram a atividade principal da adolescéncia,
e conforme as possibilidades culturais, a atividade profissional de estudo, toma o lugar da
comunicagdo intima pessoal, regendo o desenvolvimento deste novo periodo.

A atividade de estudo profissional dos adolescentes exerce um papel particular em seu
desenvolvimento intelectual, apresentando um carédter fundamental mente diferente daguele da
idade escolar, devido ainsercéo de novos motivos e interesses (Vigotski 2010, Elkonin 1960).
Aqui o motivo do estudo é relacionado com deveres sociais, 0s interesses possuem um carater

ativo:

Os interesses dos adolescentes algumas vezes adquirem um caréter unilateral; em
multiplos casos se observa um interesse extraordindrio por uma determinada matéria,
ou por uma atividade, com prejuizo das demais ocupagdes. Isto exige tomar medidas de
educacdo especiais que tenham por objetivo estabel ecer umaligacdo entre amatériaque
interessa ao adolescente e os demais ramos do saber, e, desta maneira aumentar o
interesse geral pelo estudo (Elkonin, 1960, p. 540).

Ressaltamos que os autores aqui citados encontravam-se em um contexto historico,
econdmico e cultural muito diverso do nosso, em que as prioridades, 0s interesses eram outros,
0 da construcdo de uma sociedade comunista. Assim, a0 pensarmos os jovens de hoje em dia
tais consideragfes podem parecer deslocadas, porem sd0 importantes para pensarmos o pleno
desenvolvimento humano dos jovens, mesmo que os interesses da sociedade atual na formacéo
dos individuos sgja diferente do contexto estudado pelos autores soviéticos. Tecidas tais
consideragOes, apresentamos ainda que para Elkonin (1960), a nova independéncia exigira do
jovem novos métodos para organizar e redlizar suas tarefas. Sem o auxilio de um adulto para
organizacdo do comportamento, maiores responsabilidades gudam a desenvolver tragos
positivos de sua personadidade. Quando ocorre o contrario, a independéncia ndo vem
acompanhada de responsabilidades, resulta em tracos negativos da personalidade, na fata de
disciplina

Em resumo, os jovens ocupam um lugar especial navida social da coletividade escolar,
trocam o lugar que eles ocupam na familia e entre os adultos, o0 que resulta em um circulo
especial de relagdes. Cria-se uma orientagdo para o futuro, formam-se interesses profissionais,
e paratanto, a aquisicdo de conhecimentos é imprescindivel. As tarefas escolares lhes exigem

um nivel mais alto de abstracdo e generaizacdo, através da formagdo do pensamento tedrico,
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gue dirige o0 conhecimento para as leis da realidade em lugar de dados sensoriais. Ampliam-se
horizontes, interesses pela realidade socia e pelas possibilidades de transformé-la.

Os estudos de Vigotski (2012b) a respeito da periodizacdo do desenvolvimento no
periodo de transi ¢ao da adol escéncia enfocam cinco aspectos distintos, conforme a sintese: “(...)
passando das atracles aos interesses, dos interesses as fungdes psiquicas e delas ao contelido
do pensamento e da imaginagdo criativa, como se va formando a nova estrutura da
personalidade do adolescente tao distinta da personalidade infantil” (Vigotski, 2012b, p. 225).
Nas paginas que seguem, percorreremos uma sintese desta exposi¢ao realizada pelo autor,
visando partir do material j& sistematizado a respeito daformacéo do desenvolvimento normal
do adolescente como um periodo de intensas mudangas qualitativas no psiquismo humano.

Assim Vigotski (2012b) destaca 0 desenvolvimento de novos interesses na idade de
transicéo da adolescéncia, afirmando que eles so a chave para entender o desenvolvimento
psicoldgico. O autor se contrapde a perspectiva formal do desenvolvimento, que conforme
descrito anteriormente, reconhece que os elementos fundamentais do pensamento do
adolescente ja existem na crianca de trés anos. Assim o0 desenvolvimento dos processos
intel ectuai s somente continuaria em curso, sem nada de efetivamente novo. Em contraposi cao
a este ponto de vista, o psicologo soviético defende que a idade de transicdo é um marco de
ruptura, pois aparecem sistemas de atragoes e aspiragdes completamente novas, se comparadas
asdainfancia

Percebe-se que conforme aideia mecanicista do desenvol vimento dos interesses, estes
seriam consequéncias dos habitos e costumes. Para Vigotski (2012b) a problematica de tal
compreensdo estd em reduzir o0 mecanismo de aquisi¢ao de interesses a um simples mecanismo
de adestramento, baseado na forca dainércia, em uma repeticado habitual. Outra compreensdo é
a defendida por McDougall, que ndo considera viavel a identificagdo do interesse com o
mecanismo da acédo. Para €l e todo interesse parte de uma atracéo instintiva, assim o autor nega
atese de que adquirimos e formamos os interesses da mesma forma que os habitos. Estateoria
avancaem relacdo aanterior ao identificar as complexas rel agdes entre interesse e habito, porém
retrocede ao afirmar que os interesses sdo inatos e condicionados. As consequéncias dessas
teorias é gue a conduta humanatem seu desenvol vimento psicol 6gico semel hante aum simples
processo de adestramento; e que as novas geragcdes se moveriam sempre em circulo, conforme
seus instintos inatos (Vigotski, 2012b).

Progredindo na investigacdo de como aparecem as novas formagdes durante o
processo de desenvolvimento psicologico, Vigotski (2012b) expbe que o habito em s nédo

provoca uma tendéncia a continuar a atividade. Estes ndo funcionam de forma cadtica ou
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automética, mas sdo impulsionados pela acdo, subordinados a uma estrutura geral; sdo
determinados em primeiro lugar pelaorganizagdo de complexas rel agdes existentes dentro desta
tendéncia dindmica. As necessidades, inclinacfes e interesses sdo processos integrais, de maior
complexidade, ndo sdo automaticos, mas se desenvolvem. Esta compreensdo nos possibilita
superar as visfes mecanicistas, considerando os interesses como “(...) processos vitais,
organicos, profundamente enraizados na base organica, biol dgica da personalidade, mas que se
desenvolvem juntamente com o desenvolvimento global da personalidade” (Vigotski, 2012b,
p. 18).

Em Leontiev (1969) as necessidades surgem conforme determinada condicdo social
incita o individuo, o que gera 0 motivo, €lo entre 0 objeto e a necessidade, que refletida na
consciéncia impulsiona a diregdo da atividade. Assim, Vigotski (2012b) apresenta que estas
bases materiais da atividade, que estéo sendo geradas na adolescéncia, podem ser auténticas ou
nao auténticas, influenciando os interesses humanos. Percebe-se assim, que a categoria dos
interesses é social e historica, e por isto, estes se diferenciam das necessidades instintivas, que
cumpre outra tarefa funcional. O autor destaca que ao observarmos esta formagdo social dos
interesses naidade de transi¢do, torna-se nitida a diferenca dos seres humanos e animais no que
se refere as formas de conduta, cultura e natural, respectivamente.

Vigotski (2012b) enfatiza ainda, que ao longo do periodo da adolescéncia ocorrem
trocas muito intensas nos adolescentes, principalmente na zona de interesses, que Sdo
radicalmente modificados. Ta observacdo € essencia para a discusséo do desenvolvimento
critico do adolescente. Como vimos em Elkonin (2012), Vigotski (2012b) também apresenta
gue neste periodo hd um decréscimo no rendimento escolar, coincidindo com a ascensdo do
desenvolvimento intelectual e da conduta. Essa aparente contradi¢éo € explicada pela alteracéo
na estrutura de interesses, a ampliacéo das possibilidades dos adol escentes, modifica 0 mundo
interno, mas o externo também. Em nenhum outro momento ha tanta clareza entre a diferenca
entre habitos e interesses quanto naidade de transi¢c&o da adolescéncia

Conforme tratamos anteriormente, os adolescentes passam por diversas oscilagtes de
humor, marcas da crise do processo de transicdo, que é superada na préxima fase de
desenvolvimento quando alcangam um periodo estavel. A mudancga de interesses contribui para
uma série de consequéncias no comportamento do adolescente, tais como: “(...) irritabilidade
geral, indefinida e extensa, grande excitabilidade, rapida fadiga e esgotamento, grandes
mudancas de humor, protestos e perda de prestigios” (Vigotski, 2012b, p. 29). Na primeira fase
datransicéo, ainvolucdo dos interesses acarreta em um negativismo, presente pela segundavez

nos estudos vigotskianos [a primeira foi na crise dos trés anos de idade, porém agora ressurge
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de modo mais complexo]. O negativismo ndo € composto por aspectos Unicos como estas
explosdes, ele oscila conforme a alteracdo social dos interesses, j& o final desta fase se
caracteriza por maior rendimento e produtividade. A segunda fase do desenvolvimento dos
interesses € a fase positiva. Caracteriza-se por novas e amplas inquietacdes. No processo de
desenvolvimento, a consolidagdo dos interesses pessoais é 0 ponto de partida para 0s sociais.
Em sintese, e evidenciando a unidade dos contrarios presente no processos de analise histérica-
dialética, Vigotski (2012b, p. 40) destaca que: “A negacao e a afirmacao, assim compreendidas,
sd0 dois momentos internos, imprescindivels, de um processo Unico de desenvolvimento na
idade de transicéo”.

O autor demarca ainda, que conforme a classe social a que o adolescente pertence,
diferenciar-se-a os impactos de tal transicdo. Para os jovens trabalhadores tanto o inicio da
adolescéncia € atrasado, quanto o final € adiantado, ou sgja, 0 jovem tem de lidar com todas as
transformacdes que relatamos que ocorrem neste periodo, em um espago de tempo encurtado.
A primeirafase da adol escéncia de um jovem trabal hador é semelhante a de um burgués, porém
a segunda fase, dos novos interesses, € reduzida e restrita de tempo, limitada perante o que
deveria ser seu desenvolvimento natural. Estaformacéo limitada e unilateral damaior parte dos
jovens distorce e atrofia potencialidades, naidade mais sensivel daformagdo da personalidade
humana (Vigotski, 1930 e 2012b).

Em seguida trataremos das trocas fundamentais que ocorrem no pensamento na fase
de transicdo da adolescéncia. O pensamento |0gico, constituido por conceitos se diferencia
qualitativamente de todas as etapas anteriores. A forca motivadora que determina o
desenvolvimento do processo parte de fora do adolescente, e ndo de dentro. S&0 as projecoes
da vida socia e profissiona do adolescente para a vida adulta que devem gerar estas
circunstancias. Do contrério, sem a presenca destas exigéncias externas ele ndo desenvolvera
suas potencialidades e formas superiores de comportamento, ou as a cancara com consideravel
atraso (Vigotski, 2010 e 2012b).

Vigotski (2012b) utiliza o estudo genético-funcional®® do cérebro para exemplificar a
impossibilidade das teorias que assemelham o pensamento da crianca (que funciona por
sincretismo ou complexo, conforme exposto no tépico anterior) com o do adolescente. Mas 0
desenvolvimento histérico da conduta consiste no aparecimento de novas fungdes, néo
relacionadas com novas partes do cérebro, nem com o crescimento das que ja existem, e Sim

com a congtituicdo de sistemas funcionais integrados. Estas novas funcdes se diferenciam das

15 Em referéncia as pesquisas de L uria (1980) que abordaremos na terceira sec3o.
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elementares, quejaestdo constituidas nacriancaaostrés anos deidade, e queirdo se reestruturar
sobre novas bases na idade de transi¢éo da adolescéncia. O pensamento do adolescente ndo ira
romper com a forma concreta que se organizava, mas desenvolve agora possibilidades
superiores de generalizagdo, que relacionam 0 concreto e o abstrato, por meio de sistemas
conceituais.

Assim, o adolescente na etapa de transicdo assimila pela primeira vez aformacdo de
conceitos, que é achave para o problema do desenvolvimento do pensamento. Dois fatores
influenciam naformag&o dos conceitos abstratos na adolescéncia: o contedido jaassimilado e a
influéncia orientadora da linguagem. Esta nova caracteristica do pensamento produz no
adolescente um importantisssmo avancgo intelectual, que ndo é uma simples continuacdo das
tendéncias anteriores. Diferencia-se radicalmente, tanto por sua composi Gao e estrutura quanto
pelaformadaatividade (Vigotski, 2010).

Para Vigotski (2012b) a relacdo entre o abstrato e o concreto ndo € acessivel para a
crianca, mas 0 autoconhecimento gerado pelas relagcbes externas conduz a atencéo do
adolescente a suavidainterior. Assim, aformacdo de conceitos € produto do desenvolvimento
cultural do intelecto, a atividade intelectual € um produto do meio e das particularidades do
individuo. No trecho abaixo o autor sindiza algumas consequéncias da aquisicdo e

desenvolvimento do pensamento conceitual:

Temos visto o papel decisivo que existe nesse processo da introspeccdo, atomada de
consciéncia dos proprios processos do comportamento e seu dominio, a transferéncia
das formas de conduta, que se déo na vida coletiva do adolescente, a esfera interna da
personalidade e o fortalecimento gradua de novos modos de conduta, 0 caminho
interior de uma série de mecanismos externos, a socializacdo da linguagem interna e,
finalmente, o trabalho como fator central de todo desenvolvimento intelectual
(Vigotski, 2012Db, p. 108).

Através do pensamento por conceitos podemos dominar a esséncia dos objetos,
superando sua aparéncia e tornando possivel a compreensdo da relacéo do objeto com outros.
Vigotski (2012b) utiliza 0 exemplo dos a garismos numéricos para mostrar 0 quanto o conceito
enrigquece o conhecimento, elevando a compreensao do objeto. Quando comparamos 0 conceito
de numero utilizado por homens cultos do utilizado por povos primitivos (ou criancas na
primeira idade), que utilizam a percepcdo direta de quantidade; percebemos que no lugar de

uma imagem agaritmica, 0 nimero € um conceito, que exclui a percepcdo direta, na medida
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em que 0 pensamento por conceitos classifica os dados da experiéncia: “O conceito, além de
refletir arealidade, asistematiza, inclui os dados da percepcéo direta em um complexo sistema
de nexos e relagdes, os pde em manifesto, ja que sdo incompreensiveis por pura contemplacdo”
(Vigotski, 2012b, p. 109). Com este exemplo sintetizamos a funcéo reguladora do pensamento
por conceitos no conhecimento da realidade. Enquanto para a crianca a palavra € um apelido
do objeto, para 0 adolescente/adulto, € o conceito, que permite compreender a esséncia e a
relacdo com os demais objetos. Destacamos enfim, a importancia do desenvolvimento do
pensamento na idade de transicdo e sua relacdo com as demais caracteristicas do psiquismo

humano.

O desenvolvimento do pensamento tem um significado central, basico, decisivo para
todas as fungdes e processos restantes. Com o fim de expressar de modo mais breve e
claro o papel fundamental do desenvolvimento intelectual para a personaidade do
adol escente e todas as suas fungdes psiquicas, diremos que a aquisi¢cdo da funcdo de
formacdo de conceitos congtitui a ligagéo basica, principal, de todas as trocas que se
produzem na psicologia do adolescente. As ligactes restantes dessa cadeia, todas as
demais fungdes parciais se intelectualizam, se transformam e reestruturam pela
influéncia dos éxitos decisivos que alcanca 0 pensamento do adolescente (Vigotski,
2012b, p. 113).

Este Ultimo estégio do desenvolvimento do pensamento se subdivide em trés fases,
gue ndo ocorrem necessariamente em ordem cronol égica. O conceito, a depender da qualidade
da educagdo (escolar e ndo-escolar) pressupoe:

(...) ndo sO a combinacdo e a generalizacdo de determinados elementos concretos da
experiéncia, mas também adiscriminagéo, aabstracdo e o isolamento de determinados
elementos e, ainda, a habilidade de examinar esses elementos discriminados e
abstraidosforado vinculo concreto efatual em que séo dados haexperiéncia(Vigotski,
2010, p. 220).

Assim a funcdo genética apresenta as caracteristicas de decomposi¢do, andlise e
abstracdo. A primeirafase do estagio de conceitos é proxima ao pseudoconceito, porém € nela
que pela primeira vez se manifesta com nitidez a abstracéo, processo que Vigotski (2010)

anuncia que € ab mesmo tempo mais rico do que o pseudoconceitos, ao discriminar os tracos
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perceptivos do geral; e mais pobre, pois os vinculos ainda sdo fracos e fundamentados na
semelhanca e identidade. A segunda fase do estagio de conceitos € chamada de estagio de
conceitos potenciais. Em condicdes experimentais, 0 sujeito destaca objetos e generaiza

conforme um objeto em comum.

Estes sdo potenciais, em primeiro lugar por sua referéncia pratica a um determinado
circulo de objetos e, em segundo, pelo processo de abstracéo isoladora que Ihe serve
de base. Eles sdo conceitos dentro de uma possibilidade e ainda ndo realizaram essa
possibilidade. N& € um conceito mas alguma coisa que pode vir a sé-lo (Vigotski,
2010, p. 223).

O atributo que diferencia o conceito potencial é a abstracéo do grupo concreto ao qual
0 objeto esta relacionado — pela primeira vez ha a destruicéo do concreto e a abstracéo de
atributos. E somente na adolescéncia que alcangamos 0 pensamento por conceitos, conclusio
da evolucdo do intelecto. Porém ndo é algo mecanico, vérias formas de pensamento coexistem
ao longo do desenvolvimento. O autor ressalta que a existéncia do conceito ndo coincide com
aconsciénciadele, trago caracteristico das novas formagdes possiveis a partir da adolescéncia.
Percebemos queinicialmente o individuo aplica o conceito concretamente, apalavra é utilizada
como conceito, porém a definigdo ocorre como complexo, essa situacdo é caracteristica do
periodo de transicdo (Vigotski, 2010).

O adolescente forma o0 conceito, emprega-0 corretamente em uma situacdo concreta,
mas t&o logo entra em pauta a definicdo verbal desse conceito 0 seu pensamento
esbarra em dificuldades excepcionais, e essa defini¢éo acaba sendo bem mais restrita

gue a sua aplicacdo viva (Vigotski, 2010, p. 230).

Com 0 pensamento organizado por conceitos, temos a troca do conteldo do
pensamento, que se reestrutura conforme se complexifica a nova estrutura de conceitos. Este
novo conteldo do pensamento impulsiona novas formas de atividade, que permitem a
consciéncia social objetiva. A formacéo de conceitos permite a verdadeira assimilagdo do
conhecimento, que anteriormente eraincompleto e inacessivel acrianga. Sem os conceitos ndo
€ possivel entender as relagOes sociais existentes por tras dos fendbmenos, esta transicdo néo se
incorpora mecanicamente, mas através de um complexo processo de desenvolvimento.

Permitindo assim que o adolescente gere suas proprias el aboragdes a respeito da comunidade,
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descobrindo seus interesses por conhecimentos concretos, podendo priorizar questdes
filosoficas, politicas e artisticas, através do acesso ao pensamento dialético. O contetdo do
pensamento se enriquece, mas também aparecem novas formas de lidar com esse conteido. O
pensamento abstrato ndo € isolado da realidade, mas € a realidade em forma mais profunda, a
reestruturacdo que ocorre permite o conhecimento da propria reaidade interna do individuo,
permite que o adolescente conhega aos demais e também asi mesmo (Vigotski, 2012b).

Assim, a possibilidade de assimilacdo e socializacdo do conhecimento historicamente
acumulado, a vivéncia do individuo e sua autoconsciéncia, sdo resultado da formacéo de
conceitos e sua possi bilidade de estruturar a consciéncia. Por mais que estes fendmenos estejam
em desenvolvimento na crianga, sua concretizagdo sO ocorre na adolescéncia. Na etapa de
transicdo os conceitos estdo em formacdo, ao final deste periodo seréo predominantes no
pensamento do adolescente, mas ndo integral (Vigotski, 2012b).

Conhecer 0s nexos existentes entre 0s conceitos nos possibilita compreender a
estrutura da personalidade e do pensamento do adolescente, pois ele nos permite penetrar a
aparéncia externa, e conhecer a esséncia dos objetos. Assim, quando estudamos a estrutura dos
conceitos lidamos com um sistema complexo de atos do pensamento, que possui leis proprias,
e pressupde a troca nas formas do pensamento (Vigotski, 2012b).

Retomamos aqui, a relagdo entre a formagdo dos conceitos cientificos e os
espontaneos, que inicia somente quando a crianga assimila o significado da palavra. Vimos que
os conceitos verdadeiros sO se desenvolvem respaldados pelos esponténeos, que séo
assistematicos e desenvolvidos na vida cotidiana. Este salto qualitativo é fruto darelacéo entre
desenvolvimento e aprendizagem gue o0s conceitos cientificos proporcionam, gerando novas
potencialidades intelectuais as criangas (Vigotski, 2010).

A relacdo que o sujeito passa a estabel ecer entre os conceitos € chamada de relacéo de
generalidade. Assim, 0 conceito superior (mais genérico) € assimilado primeiramente, e em
seguida sdo apropriados os particulares (subordinados ao geral). Em cada estrutura da
generalizacdo (as diversas etapas dos complexos, pseudoconceitos e conceitos verdadeiros) ha
um sistema de relacfes de generalidades que determina a forma concreta do movimento dos
conceitos. E no pensamento por complexos que comegam a existir relacdes de generalidade
(Vigotski, 2010).

As relagdes de generadlidade na etapa da formagdo de conceitos permitem uma
equivaléncia, em que “todo conceito pode ser designado por uma infinidade de meios por

intermédio de outros conceitos” (Vigotski, 2010, p. 364). Assim, neste sistema, suarelagédo com
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0s demais conceitos, possibilita atransicdo de um conceito a outro. A passagem para um novo
estégio reestrutura as palavras em outra estrutura de significagdo

Nas passagens dentro de um estagio, conserva-se na etapa superior uma relagdo com
0 objeto mais préxima da etapa anterior, ndo se reconstrédi de formatéo acentuadatodo
o sistema de rel agdes de generalidade. Na passagem de um estagio a outro, observam-
se um salto e uma brusca reconstrucéo da relacéo do conceito com o objeto e das

relacdes de generalidade entre os conceitos (Vigotski, 2010, p. 374).

Conclui-se assim que toda a operacdo do pensamento, passa pela definicdo do
conceito, discriminacdo, comparacéo, estabelecimento de relacbes, que ocorre atraves da
relacdo de generalidade. Com base neste amadurecimento dos significados sociais dos
conceitos verdadeiros, Vigotski (2012b) apresenta o papel da fantasia e criatividade na idade
de transicdo. Conforme o autor, a novidade que aparece na adolescéncia, é que através do
pensamento conceitual, € possivel pela primeira vez uma transfiguracdo abstrata da realidade
no ambito do pensamento. Com a intelectualizacdo, fruto da funcdo raciona das fungdes
psicol bgicas superiores, a fantasia pode existir, seguindo um caminho idéntico ao pensamento
conceitual, abstrato, que é liberto dos tracos concretos dos complexos.

Por mais que pensamento e fantasia se aproximem na idade de transi¢do, € necess&rio
frisar que eles ndo fusionam, sdo operacles distintas, fundamentadas na mesma base — da
utilizacdo de conceitos. Porém, qual a diferenca entre a fantasia do adolescente e da crianca? A
criangca ndo fantasia mais do que o adolescente, mas o jovem constréi relagdes abstratas, fato
que enriquece a fantasia, e nd o contr&rio. O gque € superior na crianga, na verdade o autor
chama de mais intenso: “A fantasia infantil ndo esta determinada pela riqueza e abundancia de
suas representagdes, se deve a uma maior intensidade de seus sentimentos, a sua mais
excitabilidade” (Vigotski, 2012b, p. 218). Se compararmos a fantasia da crianga com a do
adolescente, a do segundo é mais criativa, porém se a comparamos com a do adulto, a deste é
mais produtiva (Vigotski, 2012b).

Por mais que ariquezadaimaginacdo sejapossivel devido aabstracéo, estando sedetém
no abstrato. Este € um estégio intermediario, que funcionacomo uma etapa do desenvol vimento
da atividade criadora, que parte do concreto real ao concreto criado, assim o abstrato € o
elemento constituinte, mas ndo necessariamente 0 produto da imaginacdo: “O avango do
concreto, através do abstrato, até a estruturacdo da nova imagem concreta € o caminho que

percorre a imaginacgao na idade de transi¢do” (Vigotski, 2012b, p. 220). Consideramos que tal
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aspecto é importante para nosso trabalho, pois um dos sintomas tipicos da esquizofrenia, que
serdo descritos na proxima secdo sdo os delirios e aucinagbes. A origem de tais sintomas,
especificamente o conteido del es, seria explicada somente por umafalhana estruturaorganica?
Os mecanismos de neurotransmissores*® evidenciam o processo de desintegrago que ocorre no
sistema de conceitos? Conforme estamos resgatando, este sistema compde um processo
fundamental para a integragdo do sistema légico conceitual, assim, pesquisar a origem da
atividade criativa serd um aspecto importante, que retomaremos nas proximas se¢des para a
compreensdo da desagregacdo de conceitos que, conforme Vigotski (2012b) ocorre na
esquizofrenia, assim como a perda dos limites do real da atividade criativa, nos sintomas de
alucinacéo e delirio.

Vigotski (2012b) apresenta ainda, a reestruturagéo que ocorre nas fungdes psiquicas
sobre a base da formagdo de verdadeiros conceitos, que influenciam a personalidade e a
concepcdo de mundo do adol escente. Para o autor o desenvolvimento das fungdes psicol bgicas
superiores revela as leis fundamentais do sistema nervoso e da conduta. Na medida em que as
formas superiores de comportamento se desenvolvem, ocupam parte das funcbes dos centros
inferiores, que passam afuncionar como instancias subordinadas. O desenvolvimento psiquico
se caracteriza pel o ascenso das fungdes superiores e composi¢ao de uma estrutura hierérquica,
sendo que a fungdo central deste desenvolvimento € a formagdo de conceitos, que reestrutura
as demais funcoes.

O desenvolvimento das fungdes superiores rege-se por leis totalmente distintas das
inferiores ou elementares; seu desenvolvimento ndo transcorre paralelamente ao
desenvolvimento do cérebro, no aparecimento de novas partes ou no incremento de
velhas. Seu tipo de desenvolvimento é distinto, pertence a outro tipo de evolucéo
psiquica. As funcdes superiores, que sdo produto do desenvolvimento histérico do
comportamento, surgem e se formam na idade de transicdo na direta dependéncia do
meio, no processo de desenvolvimento sociocultural do adolescente. N&o costumam
se estruturar ao lado das fungdes elementares, como membros novos da mesma fila,
nem tampouco por cima delas, como um nivel cerebral superior por cimado inferior;
se estruturam na medida que se formam novas e complexas combinagdes das fungdes
elementares mediante o aparecimento de complexas sinteses (Vigotski, 2012b, p. 118).

16 As hipoteses dos neurotransmissores serdo apresentadas na proxima se¢do, pontuamos agui que esta é a
explicagdo que fundamenta a mai oria das hipoteses etiol 6gi cas da esqui zofrenia da atualidade, apesar dasinimeras
fragilidades que tal teoria possui.
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Estalel de independéncia das sinteses superiores é a lei essencial da neurobiologia.
Porém, € necess&rio frisar que ndo devem ser ignorados os vinculos entre oS processos
superiores e inferiores. Retomando as contribuicdes de Hegel, a respeito do termo “superagéo”,
podemos frisar o duplo sentido da paavra, o de suprimir, negar determinado conhecimento e o
de conservar. Relacionando com a formagéo de conceitos superiores, 0 estégio superior nega o
inferior superando-o em suas qualidades. Em seguida Vigotski trabalhara sobre a formagdo de
novas sinteses superiores, que utilizardo as fun¢bes elementares como subordinadas, como
categorias a serem superadas (Vigotski, 2012b).

A primeirafuncdo que Vigotski (2012b) destaca € a per cepcao, compreendida como
a mais primitiva no desenvolvimento. Porém, mesmo a percepcéo ndo € sempre a mesma no
desenvolvimento humano, mas modifica-se qualitativamente a cada novo estégio. Desde o
inicio da apropriacdo da linguagem por parte da crian¢a, ha um entrelacamento, de novas e
complexas bases, modificando a percepgdo ao orientar a atencéo a uma parte determinada da
realidade. Este produto é uma nova sintese, mas no adulto a percepcéo ocorrerd de modo
substancialmente novo “A percepcdo desenvolvida do adulto recobre a realidade com uma
gama de categorias logicas, reguladoras. Se trata sempre de uma percepcdo atribuida de
sentido” (Vigotski, 2012b, p. 123).

A visdo sistemética de realidade aparece apenas no periodo de transi¢do, pois o
pensamento verbal do adolescente passa do pensamento em complexos para o pensamento por
conceitos, o que modifica a participacdo do pensamento verbal na percepcdo. O pensamento
visual direto do adolescente incluird o pensamento abstrato, por conceitos. No ato da percepcao
visual-direta se sintetiza de maneira complexa o pensamento abstrato, regulando a realidade
visivel com gjuda de conceitos elaborados. Se a percepcdo na crianca incita sua memoria,
auxiliando narecordacdo de determinados acontecimentos, no adol escente a percepcdo fomenta
0 pensamento (Vigotski, 2012b).

As observagdes referentes as trocas que ocorrem na memoria trazem questdes
embaracosas. Vigotski (2012b) seguiu a que considera que ha mudangas substanciais durante a
idade de transi¢céo, compreendendo a memodria logica como base da sintese do intelecto, que
passa por uma mudanga de qualidade nesta etapa. Observa-se que 0 pensamento primitivo se
apoia na memoria, ou sgja, € uma forma de recordacdo. As mudancgas psiquicas superiores da
idade de transi¢do ocorrem devido a evolucéo dos nexos interfuncionais. Assim, 0 pensamento

da crianca se apoia na pratica, na recordacéo concreta; no adolescente atroca qualitativalevaa
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memoria a assumir um cardter mediado, cultural, passando a ser uma func¢éo do pensamento,
agora conceitual.

A formacao de conceitos também reestrutura e complexifica a funcéo da atencéo, e
para compreendé-la estudaremos sua relagdo com as demais tendo o pensamento como ponto
de partida. Vigotski (2012b) frisa que as trocas que se produzem na atencéo tem relagdo com
sua participacdo nas outras fungdes. A atencdo se intelectualiza em um processo semelhante ao
da memoria, tornando-se atencdo voluntaria, um produto avancado da civilizagdo. O
desenvolvimento da atencdo na idade de transicéo e a relacéo com a formacéo de conceitos

possui um duplo vinculo, segundo o autor:

Por uma parte, aatencéo, quando alcangca um certo grau de desenvol vimento, constitui,
como as outras fungdes intelectuais, uma premissa indispensavel para 0
desenvolvimento do pensamento em conceitos e, por outra, 0 passo ao pensamento em
conceitos significa que a atencdo chega a um estégio superior, que passa a uma nova

forma, superior e complexa de atencdo voluntériainterna (Vigotski, 2012b, p. 139).

A Ultima funcdo psicoldgica superior que sofre grandes transformagdes na idade de
transicdo da adolescéncia é a atividade pratica, o pensamento prético, o intelecto ativo. O
avanco do desenvolvimento desta atividade racional permite que os individuos dominem o
trabalho profissional, representacdo concreta do pensamento pratico. O pensamento pratico se
desenvolve antes do verbal, e se evidencia na experiéncia anterior dacrianca, de acordo com as
possibilidades do seu entorno socia. A diferenca entre o intelecto pratico do macaco e da
crianca ocorre pelo sistema distinto de conduta. Enquanto o primeiro desenvolve suas fungoes
elementares de forma solitaria, 0 segundo desenvolve em conjunto com formas superiores de
conduta; como alinguagem simbodlica, 0 que promove a possibilidade de ateracdes qualitativas
no intelecto prético. Na idade de transicdo da adolescéncia surge o pensamento verbal em
conceitos, e passa a ser possivel resolver a tarefa verbalmente e realiza-la praticamente. Pela
primeira vez ha a independéncia das a¢les concretas, devido a interacdo da linguagem e do
pensamento ativo. Na crianca a fungdo dirigente é o intelecto prético, no adolescente a pratica
se subordina ao pensamento: “(...) lagos genéticos, sintéticos, do pensamento e da atividade
pratica que se desenvolvem e se substituem reciprocamente e o desenvolvimento da atividade
laboral do adolescente que vao amadurecendo para chegar a dominar as formas superiores do
trabalho humano” (Vigotski, 2012b, p. 165).
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Assim, para finalizar a discuss@o a respeito das inimeras transformagdes que ocorrem
no adolescente, todo o percurso detalhado por Vigotski (2012b) até aqui, passando pela
formacgao de interesses, funcdes psicol 0gicas superiores, conceitos e formagdo do pensamento
e imaginagcdo; constituem trocas que se produzem no individuo na idade de transicdo. Em
seguida, o autor trabalha sobre os aspectos que constituem a personalidade do adolescente,
através de umateoriageral que esquematize aestr utura e dadinamica desta, buscando superar
0 estudo descritivo que realiza a psicologiatradicional .

Vigotski (2012b) afirmaque paracompreender adinadmicae estruturada personalidade
na idade de transicdo, é necessario partir do pressuposto de que a autoconsciéncia é algo
essencial e se desenvolve com lentidéo, dependendo do meio socia a que o jovem pertence. O
desenvolvimento do meio cultural influéncia no desenvolvimento, em criangas que vivem em
condi¢cdes socioeconémicas menos favoraveis. Nao se trata de estdgios, mas de tipos de
autoconsciéncia “(...) no sentido da tomada de consciéncia da propria personalidade desde o
ponto de vistada classe social, 0 adolescente trabalhador chega antes que o burgués aos estégios
superiores da autoconsciéncia” (Vigotski, 2012b, p. 242). A formagdo da autoconsciéncia
oferece ao adolescente a possi bilidade de compreender as coisas com maior profundidade, este
€ um passo novo no desenvolvimento, na formacdo do desenvolvimento cultural da conduta e
do pensamento. A autoconsciéncia segue 0 mesmo mecanismo das demais funcbes
psicol dgicas, surgem como operacdes externas e se transformam em interiores.

Para Vigotski (2012b), a primeira lei que rege o desenvolvimento da estrutura da
personalidade no adolescente € a transicdo de formas e modos de comportamento naturais e
espontaneos aos mediados que surgem no processo de desenvolvimento cultura das fungdes
psiquicas. Destaca-se 0 processo de desenvolvimento histérico da conduta humana, vinculado
com o desenvolvimento histérico social da humanidade. A segunda lei compreende que as
relacdes entre as fungdes psiquicas superiores partem do desenvolvimento das formas col etivas

e se transformam em conduta individual e tragos da personalidade.

Portanto, as estruturas das func¢fes psiquicas superiores vem a ser copia das relacoes
coletivas, sociais entre os homens. Estas estruturas ndo séo mais que as relacdes de
ordem socid, transladadas ao interior da personalidade que constituem a base da
estrutura social da personalidade humana. A natureza da personalidade é socid
(Vigotski, 2012b, p. 228).
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A terceirale éade passagem das funcfes de fora para dentro, através do mecanismo
dainternalizagcdo. Vigotski (2012b, p. 31) enfatiza que nos tornamos nds mesmos através dos
outros, poistodaforma superior de conduta € primeiramente uma operacao externa. Ao final da
idade de transicéo: “(...) [a] personalidade ndo é outra coisa que a autoconsciéncia do homem
gue se forma, entdo: 0 novo comportamento do homem se transforma em comportamento para-
si, 0 homem toma consciénciade s mesmo como de uma determinada unidade”.

Ressaltamos que ao longo de todo o processo da periodizacdo desenvolvimento a lel
da internalizacdo se faz presente. Na idade escolar ocorre o dominio externo das funcbes
psiquicas, na adolescéncia ocorre o dominio interno. As fungdes psicol dgicas superiores, que
s80 inicialmente externas, na adolescéncia passam a integrar 0 psiquismo humano através das

relacdes sociais estabel ecidas pelosindividuos. A tese geral pode ser descritada seguinte forma:

No desenvolvimento cultural da crianga toda funcéo aparece em cena duas vezes, em
dois planos, primeiro no social, depois no psicolégico; primeiro em forma de
colaboracéo entre os homens, como categoria col etiva, interpsiquicaelogo como meio

de comportamento individual, como categoriaintrapsiquica. (Vigotski, 2012b, p. 228).

Andlise semelhante Vigotski (2004, p. 133) redliza em seu texto sobre os sistemas
psicoldgicos. O autor enfatiza trés etapas da internalizacdo que gjudam a compreender o papel

cultural das transformagdes psiquicas:

Quaisguer dos sistemas a que me refiro percorrem trés etapas. Primeiro, a
interpsicolOgica: eu ordeno, vocé executa; depois, a extrapsicoldgica: comego a dizer
a mim mesmo; e, em seguida, a intrapsicologica: dois pontos do cérebro, que sdo
estimulados de fora, tém tendéncia a atuar dentro de um sistema Unico e se

transformam em um ponto intracortical.

Tendo por base a andlise que obtivemos até aqui, das trocas que se produzem no
organismo neste processo de desenvolvimento das fungdes psicol 6gicas superiores; Vigotski
(2012b) destaca a revolucéo que ocorre no pensamento através da internalizacdo e dominio da
formacao de conceitos. Para o0 sistema dualista da psicologia hd uma ruptura entre aforma e o
conteldo do pensamento. Assim, 0 pensamento seria um elemento eterno, de estrutura e

composicao invariavel, que amadurece durante o periodo de transi¢cdo. Porém, mesmo esta
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concepcdo, é impelida a reconhecer o papel inovador da utilizagdo de conceitos abstratos, das
operacOes |0gicas estabel ecidas pela primeira vez na adolescéncia.

Conforme destacamos no percurso deste texto, a formacdo de conceitos € uma
categoria central para a analise da desestruturacdo que ocorre na esquizofrenia. Desta forma
apresentaremos a trajetdria de Vigotski (2010 e 2012b) em seus estudos a respeito desta
tematica Conforme trabalhado anteriormente, as func¢bes psicolégicas superiores ndo sao
apenas a continuacdo das elementares, mas sim uma nova formagdo, radicamente
revolucionaria, fruto do desenvolvimento historico e cultural da humanidade. Ao longo do
desenvolvimento ndo se modifica somente o conteldo do pensamento, mas também suas
formas. Ha novos mecanismos que nao existiam em etapas anteriores: “(...) um conteido novo
ndo pode surgir sem formas novas. A unidade dial ética daforma e do contetido naevolugdo do
pensamento € o principio e o fim dateoria cientifica moderna da linguagem e do pensamento”
(Vigotski, 2012b, p. 54).

Finalizamos assim a fundamentagéo das principais categorias que nos possibilitam a
compreensdo da formacdo do psiquismo humano, em seu curso normal de desenvolvimento -
da primeira infancia até a adolescéncia. Na proxima secdo apresentaremos as principais
hipbteses atuais que definem a etiologia da esquizofrenia, assim como a critica a tais teorias,
sustentada nos principios gerais expostos nesta se¢do. Na terceira se¢do retomaremos estudos
dos autores classicos e atuais da Psicologia Historico-Cultural, gue nos permitem explicar os
mecani smos de desagregacdo do curso normal de desenvolvimento, buscando compreender 0s

processos da esquizofrenia
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SECAO Il - OSESTUDOS ATUAIS SOBRE A CONCEITUACAO E ETIOLOGIA DA
ESQUIZOFRENIA: DENTRE AVANCOSE RETROCESSOS

Ao iniciarmos esta pesquisa, tinhamos como objetivo tratar de forma ampla a respeito

da compreensdo da esquizofrenia através da perspectiva da Psicologia Histérico-Cultural.
Consideravamos que parte essencial, que constituiriao corpo do traba ho, seriarealizadaatravés
de uma revisdo bibliografica a respeito do que a ciéncia tem produzido sobre a temética.
Organizamos esta se¢cdo com a explicacdo metodoldgica que seguimos para concretizar este
percurso bibliografico, elucidando os aspectos que nos mobilizaram a realizar um recorte no
objeto de pesqguisa, e direcionar nossa atengdo paraas hipéteses etiol 6gi cas do desenvol vimento
da esguizofrenia em individuos adoecidos. Desta forma, apresentaremos os resultados obtidos
com base na selecéo de artigos de uma biblioteca virtual, que abordam teorias sobre a génese
da esquizofrenia através de diversas areas do conhecimento; utilizamos também dados dos
principais manuais e relatérios reconhecidos pela medicina psiquiatrica internacional; e, por
fim, realizaremos uma andlise das principais hipoteses que se apresentam, buscando
compreender as bases que fundamentam tais estudos e apontar para algumas das consequéncias
que tais investigacoes nos direcionam.
Utilizamos a biblioteca virtual da Scientific Eletronic Library Online — Scielo.com, gque reline
a maioria dos periddicos latino-americanos indexados e de acesso aberto (Packer, 2014). A
pesquisa foi realizada em maio de 2016, com a palavra-chave “esquizofrenia”. Selecionamos
os anos de 2006 a 2016, em lingua portuguesa, e deste intervalo obtivemos um total de 174
artigos. Em seguida, realizamos aleiturade todos os titulos e resumos para avaliar apertinéncia
de cadatrabal ho sel ecionado, o que resultou na excluséo de 23 publicacbes e um novo montante
de 151. Devido ao ainda grande nimero de artigos, escolhemos novos critérios de exclusio,
sendo eles: selecionar o periodo de 10 anos, de 2007 amaio de 2016; utilizar somente os textos
que apresentassem o formato de artigo (editoriais, cartas, apresentacbes e resumos foram
excluidos); analisar somente os materiais que versem exclusivamente sobre a esquizofrenia,
excluindo aqueles que a analisam conjuntamente com outras formas de sofrimento psiquico.
Para melhor compreensdo do leitor, formulamos, na pagina 81 o Fluxograma | — Processo de
definic&o dos artigos referentes a esquizofrenia analisados nesta pesquisa.

Tais critérios foram aplicados com base na leitura dos resumos. O resultado que dos
iniciais 174 artigos, foram excluidos. aqueles que abordam a esquizofrenia e a analisa em
conjunto com outras formas de adoecimento psiquico (n = 52); aqueles que foram publicados

no ano de 2006 (n= 21); aqueles que abordam outros significados sociais da esquizofrenia (n =
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4); agueles repetidos (n = 1); aqueles que abordavam a esquizofrenia para tratar de alteracoes
biol 6gicas especificas de outras &reas do conhecimento que ndo se relacionavam com NOsso
objeto de estudo e os eixos de andlise estabelecidos (n = 11); aqueles que realizaram uma
discussdo econémicalinstitucional (n = 2); por fim, agueles que ndo correspondem a estrutura
de artigo (n = 8). Sendo que destes oito: um era carta para o editor; dois eram editoriais; trés
eram apresentacdo/divulgacdo de livro; um era um resumo simples; um era um resumo
expandido. Este total de critérios de exclusdo resultou em 99 artigos excluidos e 75 mantidos,
que foram lidos na integra e sistematizados, conforme nos mostra o Fluxogramall.

Apds estes critérios de exclusdo e manutencdo, realizamos - ainda conforme a leitura
dos resumos - uma divisdo do material em trés eixos, sendo eles: conceituacdo e etiologia da
esquizofrenia (n = 23); sintomas e critérios diagnosticos da esquizofrenia (n = 10); formas de
tratamento/terapéutica na esguizofrenia (n = 42); totalizando os 75 artigos sistematizados.
Resgatamos este percurso para apresentar a metodologia de selecdo do material cientifico
produzido e publicado por meio de umabibliotecavirtual de granderelevancia. Porém, ao longo
do processo de pesquisa, aanadise detal contetido foi tomando grandes dimensdes. Assim, por
orientacdo da banca de qualificagéo, optamos pelo recorte do tema, centrando os estudos nos
aspectos que se referem ao primeiro eixo, de conceituacao e etiologia da esquizofrenia, 10go,
neste trabal ho analisamos 23 artigos da selecéo descrita (Fluxogramal). Consideramos que este
tOpico possui aspectos essenciais para 0 sequente desenvolvimento dos demais eixos, pois a
compreensdo da génese da esquizofrenia tem sido estudada principamente por meio dos
fundamentos da psiquiatria, neurobiologia e fisiologiahumana. Por outro lado, pela perspectiva
teodrica da Psicologia Historico-Cultural e do materialismo histérico dialético existem poucos
trabalhos classicos e atuais, que abordaremos na proxima secdo. A problematizacdo sobre a
predominancia de um tipo de explicagdo causal pode amparar futuras pesguisas, assim como
oferecer suporte para a intervencéo de psicologos e profissionais das demais areas que atuam
nos servicos de salide mental .

Desta forma, cientes de gque esta pesquisa ndo encerrara uma resposta referente a
etiologia da esguizofrenia, pretendemos avancar frente as hipoteses ja apresentadas, analisando
criticamente os avancos e lacunas das explicacdes biomédicas. Para tanto, questionaremos as
visdes que cindem a unidade biol gico-social, expandindo a compreensdo da desagregacao dos
processos psiquicos. Afinal, se hA um componente bioldgico, como podemos entendé-lo? A
seguir apresentaremos 0s resultados iniciais desta revisdo de literatura, em conjunto com a

andlise de manuais tradicionais e outros textos auxiliares para a discussdo. Para melhor
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visualizagdo deste percurso de selecdo dos artigos, segue abaixo o Fluxograma 1 - Processo de
definicdo dos artigos referentes a esguizofrenia analisados nesta pesquisa:

Fluxograma | — Processo de definicdo dos artigos referentes a esquizofrenia analisados

nesta pesquisa
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Desta forma, trabal haremos a seguir com a conceituagdo e etiologia da esquizofrenia,

aspecto que é tratado centralmente em 23 artigos, do montante descrito. Um questionamento

gue nos fizemos ao longo da andlise deste materia foi referente a andlise cienciométrica. Nos

altimos 10 anos, quantas publicactes sdo de revistas cujo escopo € psicologia, psiquiatria, e

outras &eas? Assim, através de um panorama cienciométrico, que estuda o0s aspectos
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quantitativos da ciéncia e da producdo cientifica, apresentamos a Tabela | — Andlise
cienciométrica das publicagbes analisadas apresentando como estd a produgcdo sobre a

etiologia da esquizofrenia no Brasil, neste periodo selecionado.

Tabelal — Analise cienciométrica das publicactes analisadas

Areadarevista Nome darevista Referéncias
Psiquiatria (19 artigos) Revista de Psiquiatria AraripeNeto, Bressan, & Busatto
Clinica (11 artigos) Filho (2007); Filiou (2013);

Gottschalk, Sarnyai, Guest,
Harris, & Bahn (2013); Guest et
a. (2013); Louza (2007);
Oliveira & Martins-de-Souza
(2013); Rahmoune, Harris,
Guest, & Bahn (2013); Schmitt et
al. (2009); Schmitt, Reich-
Erkelenz, Gebicke-Héarter, &
Falkai (2013); Steiner, Bernstein,
Bogerts, & Gongalves (2013);
Tonelli, Alvarez, & Silva (2009).

Revista Brasileira de Feretjans, Moreira, Teixeira, &

Psiquiatria (3 artigos Sdlgado  (2012);  Maia-de-
9 ( gos) Oliveira et a. (2012); Sewell,
Skosnik, Garcia-Sosa,

Ranganathan, & D'Souza (2010).
Jornal Brasileiro de Aguiaretd. (2010); Cezaretto, et

Psiquiatria (3 artigos) "E‘)'énggggll'}op%' Banzato, &

RevistadePsiquiatriado Rio Ferreira Junior, ~ Barbosa,

Grandedo Sul (2 artigos) ~ Barbosa Hara, & Rocha (2010);
Tonelli & Alvarez (2009).

Ciéncias da sallde/ciéncias Revista Latinoamericana de Oliveira(2015); Silveira (2009).

humanas (2 artigos) Psicopatologia Fundamental

Psicologia (1 artigo) Psicologiaa Reflexdo e Salum, Pereira, & Guimardes
critica (2008).

Histéria das ciéncias e da Histéria, Ciéncias, Saide - Venancio (2010).

salde (1 artigo) Manguinhos

Conforme a tabela acima demonstra, 19 de 23 artigos estéo publicados em revistas da
areadapsiquiatria, ou sgja, 82% do montante total, 0 que exprime a hegemonia deste campo de
conhecimento frente a temética pesguisada. Assim, para a andlise deste material iniciaremos
apresentando a Conceituagcdo da esquizofrenia, em busca da definicdo que aparece em 19
trabalhos, além das definigdes presentes nos manuais consultados. E entdo, destes mesmos 23
artigos, traremos 0s 20 que tratam sobre atematica da etiol ogia, abarcando hipoteses referentes
aorigem do(s) fator(es) desencaderador(es) da esquizofrenia.

2.1. CONCEITUAC,‘AO DA ESQUIZOFRENIA
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Traremos a seguir uma sintese destas defini¢cdes sobre a esquizofrenia desenvolvidas
nos artigos. Em unidade, apresentaremos a concepcao da versdo mais atual de dois manuais
reconhecidos internacionalmente, que versam a respeitos da conceituacéo e classificagdo de
transtornos mentais. a Classificacdo Estatistica Internacional de Doencas e Problemas
Relacionados com a Saude — 102 edicdo [CID-10] (OMS, 2012), material produzido pela
Organizagdo Mundia de Saide (OMS); e o Manual de Diagnéstico e Estatistico dos
Transtornos Mentais — 5% edicdo [DSM-5] (APA, 2014), da Associacdo Americana de
Psiquiatria (APA). Além destes, também utilizaremos o Relatorio Mundial de Satide publicado
em 2001 (WHO, 2002), quefoi dedicado a discusséo de salide mental, organizado também pela
OMS.

Na OMS (2012) a esquizofrenia esta descrita dentro do tépico de Esqguizofrenia,
transtor nos esqui zotipicos e transtornos delirantes (F20-F29): “Os transtornos esgui zofrénicos
se caracterizam em geral por distorgdes fundamentais e caracteristicas do pensamento e da
percepcao, e por afetos inapropriados ou embotados” (OMS, 2012, p. 317). O termo que melhor
conceitua a esquizofrenia na CID-10 € o de transtorno, ndo havendo outros termos que
possi bilitem a compreensao a respeito de sua definicéo.

O APA (2014) apresenta a esguizofrenia (295.90) dentro do espectro da esquizofrenia
e outros transtornos psicoticos, que também inclui outros transtornos psicoticos e transtorno
(da personalidade) esquizotipica. Define a esquizofrenia como uma sindrome clinica
heterogénea, um transtorno, marcado por: “(...) anormalidades em um ou mais dos cinco
dominios aseguir: delirios, alucinacdes, pensamento (discurso) desorganizado, comportamento
motor grosseiramente desorganizado ou anormal (incluindo catatonia) e sintomas negativos”
(APA, 2014, p. 87).

O Relatorio Mundial de Saude trata a esquizofrenia em conjunto com outras patologias
e apresenta como uma perturbacdo: “(...) perturbacdes que geralmente causam incapacidade
grave quando néo tratadas adequadamente e que imp6em pesados encargos para a comunidade”
(WHO, 2002, p. 56). Conforme o relatério entende-se por perturbacfes mentais agquelas
condic¢des clinicamente significativas, que alteram o pensamento, emogdes e 0 comportamento,
gerando deterioracdo do funcionamento globa dos individuos, sendo assim, um fenbmeno
anormal, patol 6gico. A presenta aindaa esquizofreniacomo uma perturbagéo grave, que comega
tipicamente no fim da adolescéncia/inicio da idade adulta, com distor¢des de pensamento,

percepcdo e emogoes.
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Na revisdo bibliogréfica dos artigos selecionados para tal discussdo, identificamos os
seguintes termos, nos 19 artigos que conceituam a esquizofrenia, sistematizados na Tabela Il —

A conceituacao da esquizofrenia conforme revisio de artigos.

Tabelall — A conceituacdo da esquizofrenia conformerevisdo de artigos
A Esquizofreniaédefinidacomo  Numero de Autores

referéncias
Transtorno (ou desordem) Oito (8) (CZ%zg;ettg etetal. (;0;4) (;2 ORlazr;mg;;; le;t 3.
i QUi Atri ; Ferretjans et al. ; :

psiquidtrico grave (Ou compl exa) (2010); Tonel{i & Alvarez (2009); Salum et
a. (2008); Araripe Neto et al. (2007); Louza
(2007); e Venancio (2010).

Condicédo ““incapacitante” Trés(3) Oliveira (2015); Schmitt et al. (2013); e
Ferreira Junior et a. (2010).

Deméncia precoce Trés (3) Steiner et al. (2013); Venancio (2010); e
Silveira (2009).

Debilitante desordem cronica Duas(2) Schmitt et a. (2013); e Rahmoune et a.,

neurocognitiva (2013).

Desordem mental cronica Uma (1) Oliveira & Martins-de-Souza (2013).

Desordem neuropsiquiatrica Uma (1) Gottschalk et al. (2013).

Doenca devastadora Uma (1) Maia-de-Oliveiraet a. (2012).

Sindrome deficitaria Uma (1) Lopeset . (2011).

Doenca heterogénea com Uma(l1) Schmitt et al. (2009).

diferentes desfechos

Compreendemos gue por mais que 0s termos acima destacados apresentem uma
pequena variacdo descritiva, em sintese nos parece consensual a categorizacao daesquizofrenia
enguanto uma patol ogia da salide mental, um transtorno cronico, incapacitante e heterogénea,
Ou sgja, que apresentara diversos sintomas. Os termos que, conceitualmente mais se destacam
pela diferenca sdo os de “debilitante desordem cronica neurocognitiva” e “desordem
neuropsiquiatrica”, pois remetem a uma alteracdo morfoldgica cerebral. Caracteristicas que
serdo mais exploradas no topico a seguir.

Ressaltamos aqui a recorréncia e predominancia de termos que remetem a conceituacéo
da esquizofrenia a uma causagdo organica. Em Moysés & Collares (1992) as autoras destacam

esta questéo, para compreender os disturbios no campo da aprendizagem:

A palavra disturbio compde-se do radical turbare e do prefixo dis. O radical turbare
significa "ateracdo violenta na ordem natural" e pode ser identificado também nas
palavras turvo, turbilh&o, perturbar, conturbar etc. O prefixo dis por seu significado -
"alteracdo com sentido anormal, patologico” - possui, intrinsecamente, valor negativo.

E exatamente por esse significado que é um prefixo muito usado na terminologia
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médica. Assim, retomando a palavra distUrbio, pode-se traduz-la por "anormalidade
patol 6gica por alteracéo violenta na ordem natural” (Moyses & Collares, 1992, p. 31).

Ficara explicito, ao longo deste topico, o quanto a literatura concebe a esquizofrenia
enquanto uma “anormalidade patoldgica por alteracdo violenta na ordem natural” do psiquismo
humano, centrado no individuo acometido pela patologia. Localiza-se, assim, o problema em
um desequilibrio interno intrinseco ao sujeito, como podemos concluir também, pelaetimologia
das palavras destacadas acima, para explicar a esquizofrenia. Conforme o Dicionario Aurélio
de Portugués Online s.d.1” o termo “perturbacéo” significa um desarranjo, confusio, alteracéo,
desordem. O termo “transtorno” também remete a uma alteragdo, a um desarranjo mental. No
dicionario Online de portugués s.d.*® encontramos a classificagio dos demais termos que
buscam conceituar a esquizofrenia. Como “desordem” classifica-se afata de ordem, confusdo;
“incapacidade” trata-se da falta de capacidade, aptiddo, e habilidade; incompeténcia de modo
geral; “deméncia” apresenta-se como a auséncia ou perda constante e progressiva da memdria,
comprometendo o0 pensamento, 0 Senso ou a capacidade de se adaptar as ocasi 6es comuns e/ou
sociais. Ainda, destacamos o0s termos de “sindrome” que € a reunido dos sintomas préprios de
uma doenca que ndo apresenta uma causa determinada, de “doenca”, uma alteracdo na salde,
no equilibrio dos seres vivos, e “patologia” ramo da medicina que se dedica ao estudo das
doengas, de suas causas, seus sintomas e suas alteragdes no organismo.

Compreendemos que tais palavras evocam um significado que dissocia as unidades
cognitivo-afetivas e social-biolégico, enfatizando os aspectos organicos em detrimento da
constituicdo cultural dos processos psiquicos. Desta forma, reforcamos nossa escolha sobre o
termo sofrimento psiquico, conforme apresentado na Introducdo deste trabalho, para nos
referirmos a esta forma de adoecimento, e tratarmos da esqui zofrenia através da perspectiva da

determinac&o social do processo de salide-doenca.

2.2. HIPOTESES SOBRE A ETIOLOGIA DA ESQUIZOFRENIA

17 Fonte: https://dicionariodoaurelio.conv
18 Fonte: https://www.dicio.com.br/genese/
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Neste subtdpico esforcamo-nos por sistematizar as referéncias e explicaces sobre a
etiologia, 0 estudo das variavels que desencadeiam a esquizofrenia em um sujeito singular.
Ressaltamos, em primeiro lugar, aimensa dificul dade de sintetizar este conteiido, conforme os
manuais da medicina psiquiatrica e os 20 artigos selecionados que abordam a génese da
esquizofrenia. Tal dificuldade se deu pela diversidade de areas do conhecimento que se
propdem a tratar da tematica, como a medicina psiquiétrica, fisiologia, neurologia, biologia
molecular, genética, entre outras; e que o fazem por diversos caminhos metodol 6gicos. Assim,
aqui também buscamos no dicioné&rio Online de portugués a definicdo dos seguintes termos,
gue constituem o recorte da pesquisa sobre a esquizofrenia que pretendemos aprofundar neste
trabalho. A classificacéo de etiologia: “Ramo do conhecimento que se dedica ao estudo e a
pesquisa acerca daquilo que pode determinar as causas e origens de um certo fenbmeno”,
génese “Conjunto dos fatos ou elementos que concorrem para a formacéo de alguma coisa”, e
fisiopatologia: “Estudo das fun¢des do organismo, seus 6rgaos e estruturas, no decorrer de uma
doenca, buscando entender a causa, a evolugéo, as alteracdes e modificacfes que ela provoca
nesse organismo”.

Na sequéncia, apresentamos primeiramente as referéncias a etiologia presentes nos
manuais e, em seguida, sistematizamos, em subtdpicos, com base na revisdo dos artigos, quatro
grupos de hipoteses, que em meio a grande heterogeneidade, se complementam ou ndo, na
busca de uma resposta explicativa do(s) fatore(s) gerador(es) de tal forma de manifestacéo do
sofrimento psiquico. Sendo eles: (i) hipoteses genéticas e fatores ambientais relacionados; (ii)
hipbteses protedmicas; (iii) hipdteses bioquimicas; (iv) hipdteses das alteraces funcionais e
estruturais. Em cada eixo, além de apresentar as teorias, buscamos apontar as consequéncias
para o diagndstico e tratamento da esquizofrenia, conforme as conclusdes dos artigos.

O DSM-5 (APA, 2014) apresenta “fatores de risco e prognostico” da esquizofrenia,
traremos aqui agquel es aspectos que se relacionam com a etiologia. Dentre estes destaca fatores
ambientais, como a estacdo do ano do nascimento da crianga, e também: “A incidéncia de
esquizofrenia e transtornos relacionados é mais alta em criangas que crescem em ambiente
urbano e em alguns grupos étnicos minoritarios” (APA, 2014, p. 103). Veremos na discussao
dos artigos mais detalhes sobre estes dados, que no manual sdo citados, sem maiores
explicagbes sobre como eles se relacionam com 0 desencadeamento deste tipo de sofrimento
mental. O manual expde também os fatores genéticos e fisioldgicos, tais como complicacbes
na gestacdo, idade avancada dos pais, infeccdes e desnutricdo materna. Em relacéo aos fatores

genéticos, destacamos o0 seguinte trecho:
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Existe forte contribuicdo dos fatores genéticos na determinacdo do risco para
esguizofrenia, emboraa maioriadosindividuos com diagnostico do transtorno néo tenha
histériafamiliar de psicose. Essatendéncia é atribuida a um espectro de alelos de risco,
comuns e raros, com cada um contribuindo somente com uma pegquena parcela para a
variancia total da populacdo. Os alelos de risco identificados até agora séo também
associados a outros transtornos mentais, incluindo transtorno bipolar, depresséo e
transtorno do espectro autista (APA, 2014, 103).

O relatério mundia de saide (WHO, 2002) apresenta genericamente deter minantes das
perturbactes mentais e comportamentais, ou seja, ndo trata especificamente da esquizofrenia.
O primeiro fator destacado € a pobreza e condi¢Oes associadas, como desemprego, a falta de
acesso ainstrucdo e moradia. Afirma que as perturbacfes mentais sdo duas vezes mais comuns

entre pobres do que entre ricos, e destaca-se a falta de acesso ao tratamento:

Os paises pobres tém menos recursos para a sallde mental e esses recursos muitas vezes
ndo estdo disponiveis para os sectores mais pobres da sociedade. Mesmo em paises
ricos, apobreza e os fatores a ela associados, como falta de cobertura de seguros, niveis
de instrugdo mais baixos, desemprego e estatuto racial, énico e linguistico minoritario

criam barreiras intransponiveis aos cuidados (WHO, 2002, p. 85).

Em relacéo as diferencas de género (feminino e masculino), o relatrio ndo apresenta
diferencas significativas rel acionadas a esquizofrenia, pontua apenas que no sexo masculino, o
adoecimento inicia mais cedo e apresenta uma condicdo mais incapacitante, sem uma
explicacdo que justifique este dado. Fatores como aidade, conflitos e desastres, doencasfisicas
graves, ndo sdo relacionados a esquizofrenia. Ja fatores familiares e ambientais, tais como a
promogao ou demissdo de um emprego, ambiente familiar desajustado, com a ressalva de que,
associados a outros elementos etiol 6gicos, influenciam na esquizofrenia, principalmente com a
recaida apds um periodo de estabilidade. Esta correlagdo com a recaida justifica-se pela
qualidade das emoces expressas pel os familiares, que pode pressagiar a progressao da doenca

Desta forma, seguiremos apresentando as hipéteses referentes a etiologia da
esquizofrenia. Ressaltamos que sdo hipdteses, pois ndo existe consenso na literatura, ao
contrario, observamos nos ultimos anos o acréscimo de novas teorias, e, mesmo agueles que as

propde, sindizam as limitagOes de tais trabalhos. Cientes de que estamos adentrando na
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explicagdo proposta hegemonicamente pelo modelo biomédico, compreendemos que esta
transpassa internamente a psicologia, ou sgja, € necessario apreender e questionar o que esta

sendo proposto, assim como as consequéncias de tais hipoteses.

2.1.1. Hipoteses genéticas e os fator es ambientais relacionados a esquizofrenia

Ao longo darevisdo de artigos, notamos que os autores que defendem gue a etiologia
da esquizofrenia tem base genética, apresentam que 0s genes ndo sdo completamente
determinantes, mas que outros aspectos, como novas mutacOes, fatores ambientais
desempenhariam um papel na vulnerabilidade genética herdada. Desta forma, optamos por
trabalhar em unidade tais fendbmenos, que constituem este subtopico. S&o 14 artigos que fazem
referéncias a estudos genéticos e ambientais, destes: Schmitt et a. (2013); Oliveira& Martins-
de-Souza (2013); Ton€lli et a. (2009); e Louza (2007) afirmam que ha fatores genéticos
influenciando a etiologia ou fisiopatol ogia da esqui zofrenia, mas ndo abordam maiores detalhes
a respeito de tal hipétese e também ndo apresentam relagdes explicativas para tal fenémeno.
Destacamos trés artigos que retratam em ndmeros percentuais a taxa de herdabilidade genética
da esquizofrenia, sem explicagcdes metodol 6gicas de como tais taxas foram encontradas. Sendo
elas: avariagdo hereditaria em torno de 80% (Oliveira, 2015); de 73 a 90%, e destague de 30
alelos identificados como derisco paraa patologia (Gottschalk et a., 2013). Araripe Neto et al.
(2007, s.p.) mostram que a associacdo genética: “(...) entre parentes de primeiro grau de um
individuo diagnosticado € de 10%, em gémeos monozigoticos de 44%. A herdabilidade € de
0,83%”.

Dois artigos destacam uma localizacdo mais especifica, Filiou (2013) evidenciao l6cus
genético G72/G30 como um dos achados mais relacionado com a esquizofrenia. Além deste,
Seell ewt a. (2010) discorrem a respeito do gene do receptor de canabinoide (CNR1), que
apresentou-se modificado (polimorfismo) quando associado & esquizofrenia: “E possivel que
as variantes genéticas do gene CNR1 possam ser subjacentes a vulnerabilidade individua a
esquizofrenia e expliqguem a alta comorbidade entre esquizofrenia e abuso de substancias”
(Sewell et d., 2010, s.p.).

Ferretjans et a. (2012) tratam também do envolvimento do sistema endocanabinoide e
expdem gue as atuai s propostas rel ativas a base biol dgica, tais como a hipétese dopaminérgica,
ndo explicam por completo a diversidade de seus sintomas (veremos estas teorias adiante), o

que indica que outros processos podem estar envolvidos. Tecem as seguintes consideragoes.
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Até agora, € dificil esbocar qualquer teoria consistente sobre o papel do sistema
endocanabinoide (SECB) nesse importante transtorno psiquidtrico. Levando em
consideracéo os efeitos agudos da Cannabis sativa e dos canabinoides, que induzem
efeitos psicotomimeéticos, e as evidéncias epidemiol 6gicas que sugerem que 0 CoNsumo
crénico da Cannabis pode ser fator de predisposi¢cdo a esquizofrenia, haumarazédo para
associar mudangas no SECB a sintomas nesse transtorno. De fato, foi proposta uma
hipotese endocanabinoide da esquizofrenia. No entanto, ndo se pode deduzir nenhuma

idéia clara sobre isso a partir dos estudos revisados (Ferretjans et a., 2012, s.p.).

Além destes, trés outros artigos fazem referéncia ao uso de cannabis, sendo que Oliveira
(2015) e Araripe Neto et a. (2007) a mencionam enquanto um fator ambiental, que necessita
da pré-disposicao genética do individuo. Sewell et al. (2010) apresenta esta hipotese de maneira
ainda mais singela, ressalta que milhdes de pessoas utilizam cannabis e somente a minoria
vivencia sintomas psicoticos ou desenvolvem algum transtorno. Compreendem assim, que
outros fatores precisam interagir para que ocorra algum desfecho psicotico. O efeito da
cannabis em pacientes com esguizofrenia € associado aos sintomas negativos expressos pelos
individuos, assim 0 consumo parece aumentar tai s sintomas, por outro lado parecem atenuar 0s

sintomas positivos com 0 uso mais continuo:

Crescentes evidéncias sugerem que exposicao precoce e pesada a cannabis pode
aumentar o risco de se desenvolver um transtorno psicético como a esquizofrenia. A
relacdo entre a exposi¢ao a cannabis e esquizofrenia preenche aguns, mas ndo todos,
0s critérios usuais de causadlidade. No entanto, a maior parte das pessoas que
usam cannabis ndo desenvolve esquizofrenia e muitas pessoas diagnosticadas com

esguizofrenia nunca utilizaram cannabis (Sewell et al., 2010, s.p.).

Outro fator ambiental ressaltado nos artigos refere-se a inflamagdes ou infecgdes ao
longo do desenvolvimento fetal e pos-natal. Tal condicéo resulta da compreensdo de que a
esquizofrenia seria uma doenca neurodesenvolvimental, ou seja, os fatores causais teriam sua
eXpressao precocemente, mesmo que 0s sintomas sefam observados somente na adolescénciae
vida adulta, conforme enfatizam Aguiar et a. (2010). Estes autores partem dos estudos
dopaminérgicos, porém apresentam a hipotese de que a esquizofrenia € uma disfuncdo
mitocondrial, gerada pelo estresse oxidativo, ainda que ndo esteja explicito se tal desgjuste é

uma causa priméria ou secundéria na fisiopatol ogia da enfermidade. Conforme os autores:
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A hipétese de autoimunidade é fortalecida pelo fato de parentes de esquizofrénicos
apresentarem mais casos de doengas autoimunes™ e por uma relagdo inversa entre
esquizofrenia e artrite reumatoi de*; embora essa (ltima relagio parega contraintuitiva,
foi hipotetizado que a esquizofrenia e a artrite reumatoi de compartilham uma etiologia
imune comum e que, uma vez gque o individuo é afetado por uma das doengas, ele se

tornarelativamente imune aoutra (Aguiar et a., 2010, s.p.).

Guest et a. (2013) tratam também da esquizofrenia enquanto uma doenca inflamatoria,
mostrando a associagao entre a patol ogia e diabetes melito tipo 11, que geralmente é reconhecida
como um efeito colateral das medicagdes antipsicoticas. O estudo exple que ainda que tais
sintomas possam resultar dos farmacos, eles foram observados décadas antes de seu
desenvolvimento e uso clinico; além de evidéncias recentes de que tais sintomas em pacientes
logo no primeiro sina clinico e andlises sanguineas revelam anormalidades enddcrinas também
antes da utilizacdo de medicamentos. Os autores realcam também a importancia do ambiente
intrauterino no desenvolvimento fetal, em que o primeiro e segundo trimestre de gravidez traz
grandes efeitos para a estrutura cerebral. A problemética central ocorre quando o estresse'®
maternal é crénico, e ndo agudo.

No artigo de Rahmoune et a. (2013), afirma-se que a identificacdo de mudancas
fisiopatol 6gicas no cérebro possibilita o desenvolvimento de estratégias médicas, que auxiliem
na reducdo dos sintomas, conforme o componente inflamatorio da doenca: “(...) isso poderia
levar anovos conceitos naidentificacdo de alvos moleculares em esquizofrenia e estratégias de
descoberta de drogas” (Rahmoune et d., 2013, s.p.). O componente inflamatério da doenca
poderia ser visado por agentes anti-inflamatorios novos ou ja existentes, como terapias Unicas
Ou conjuntas, para contribuir para o tratamento da esquizofrenia.

Aguiar et a. (2010) afirmam que mais estudos sdo necessarios para fundamentar uma
possivel imunoterapia em esquizofrénicos, ainda que desde 1960 os efeitos imunol 6gicos das
medi cagdes antipsicoticas tém sido reportados. Considerando que a esguizofrenia ocorre em
parte por processos pro-oxidante e antioxidante, os antipsi coticos, tanto tipicos quanto atipicos

afetam o sistema imunoldgico de diferentes formas (alguns elevam, inibem ou ndo produzem

19 Os autores definem estresse como: " qual quer evento, quer real ou percebido, que age promovendo um distrbio
do equilibrio homeostéatico". O estresse no corpo humano produz uma resposta por meio da ativacao do eixo HPA.
“Noradrenalina e adrenalina sdo liberadas da medula adrenal quase imediatamente na corrente sanguinea via
sistema nervoso autbnomo e afetam diversas respostas no corpo” (Guest et al., 2013, s.p.).
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efeito sobre a fungdo imune). Seguindo esta abordagem inflamatéria da esquizofrenia, a
minociclina, um antibiotico de atividade neuroprotetora para doengas neurodegenerativas tem
ganhado destaque como terapia coadjuvante, melhorando a eficacia dos antipsicéticos e
retardando seus efeitos colaterais.

Schmitt et al. (2013); Oliveira & Martins-de-Souza (2013) e Gottschalk et al. (2013)
tecem breves consideracdes, afirmando apenas que este adoecimento € resultado de uma
complexainteracao entre diversos fatores, apontando os ambientais como um deles. Em Louza
(2007) retrata-se ainda o0s seguintes fatores ambientais: a urbanicidade, migracéo, condicéo
socioeconOmica, adversidade social, eventos vitais, etnicidade; ndo encontramos nenhuma
explicagdo ou correlagdo para que tais fendmenos sejam enquadrados como fatores de risco
para o desenvolvimento da esquizofrenia.

Lopes et al. (2011) realiza um estudo sobre os efeitos da sazonalidade, a estagdo de
nascimento para o risco de desenvolver a esquizofrenia. Os autores afirmam que tai's pesquisas
datam de 1920, e que: “Entre os pacientes com esquizofrenia originarios do hemisfério norte,
verifica-se um excesso de 5%-10% de nascimentos no inverno e na primavera” (Lopes et al.,
2011, s.p.). Aponta-se que esta associacdo entre a estacdo do ano e a patologia se fortalece de
acordo com o aumento da latitude (onde as estagbes sGo mais definidas e 0 inverno mais
rigoroso). A pesquisa realizada neste estudo objetivou inferir dados referentes ao hemisfério
sul, e os resultados alcancados demonstram elementos menos consistentes. Conforme os
autores, a fata de significancia estatistica pode ser devido ao tamanho amostral, que foi
considerado pequeno. Outra possibilidade destacada € referente alatitude no hemisfério norte,
gue é mais acentuada. Assim, 0s autores inferem que novas pesquisas, com amostras maiores
devem ser redlizadas e reforcam que multiplos fatores de risco interagem em complexidade
para determinar a esquizofrenia

No trabalho de Guest et al. (2013) propde-se que comprovadas ateracdes metabodlicas
preditoras dos mecanismos da esquizofrenia, tal disfuncdo sega reparada com o auxilio

farmacol dgico:

A descoberta de que a hiperinsulinemia poderia ter um papel em individuos
esguizofrénicos de inicio tardio com maes estressadas no periodo pré-natal sugere que
drogas que melhoram a sinalizagdo da insulina e o uso da glicose podem representar
uma nova estratégia de tratamento em potencial. No caso de desordens psiquiatricas

como a esquizofrenia, estratégias terapéuticas que possuem como avo disfuncbes
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metabdlicas inerentes poderiam se tornar uma aternativa efetiva a medicactes
antipsicoticas tradicionais (Guest et a., 2013, s.p.).

Gottschalk et al., 2013 em um estudo realizado com roedores, visaram O
desenvolvimento de drogas que possibilitassem maior eficécia de tratamento. Para contornar as
dificuldades amostrais rel acionadas as diferencas de comportamento que devem ser observadas
entre roedores e humanos, os autores propde que sejam consi deradas mudangas moleculares no
soro sanguineo ou plasma para alcancar a validade do modelo animal. Concluindo: “O objetivo
dessas abordagens de identificacdo de perfil molecular € aidentificagdo de assinaturas comuns
nas diferentes espécies de uma dada doenca humana. Dessa forma, os melhores modelos
animais para desenvolvimento e teste de novas estratégias terapéuticas podem ser identificados”
(Gottschalk et al., 2013, s.p.).

2.2.2. Hipoteses protedmicas da esquizofrenia

Através de um estudo que buscou identificar a correlagdo molecular e os sintomas da
esquizofreniaatravés da analise protedmica, que é o estudo das proteinas, visando compreender
0s mecanismos fundamentais envolvidos na desordem psiquiatrica, Filiou (2013, s/p) destaca
que a rotulagdo metabdlica N*° foi aplicada a um modelo de camundongo, e conforme vimos
na hipdtese genética, localizou-se |6cus primata-especifico G72/G30 € um dos achados mais
reproduzidos em estudos genéticos de esquizofrenia: “Entretanto, a funcdo da proteina
correspondente G72 permanece largamente desconhecida” (Filiou, 2013, s.p.).

Em Steiner et al. (2013) os autores partem das hipéteses dopaminérgica e
glutamatérgica, e localizam a proteina S100B, que tem alta expressao no tecido encefalico. Esta
proteina relaciona-se com a regulacdo de processos intracelulares, interagindo com proteinas
intercelulares associadas ao desenvolvimento. A hipétese defendida é de que a proteina S100B
exerce papel na esguizofrenia, devido a atas concentragdes séricas observadas em individuos
diagnosticados. Poréem a afirmacéo ¢ cautelosa: “Em suma, a S100B é expressa por diferentes
tipos celulares e estd envolvida em muitos processos regulatorios. Atualmente, ‘0 mais
importante” mecanismo relacionado a esquizofrenia ndo pode ser determinado” (Steiner et al.,
2013, s.p.).

Steiner et a. (2013), Filiou (2013) e Oliveira & Martins-de-Souza (2013) afirmam que
seus estudos contribuem para o desenvolvimento de biomarcadores que auxiliariam um

diagnéstico diferencial adequado para a esquizofrenia, possibilitando a subcategorizag&o
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precisa de pacientes, e monitoracdo da progressdo da doenca. Ressaltamos, em primeiro lugar,
gue nenhum destes artigos apresenta um modelo ja consolidado e vaidado, que permita a
utilizacdo de tais métodos. Em Oliveira & Martins-de-Souza (2013) conclui-se que os estudos
protedmicos em tecidos cerebrais contribuem para que biomarcadores proteicos possam ser
revelados e utilizados para um potencial diagnéstico e também para avaiar a resposta dos
individuos ao tratamento medicamentoso.

Os autores Steiner et al. (2013) apresentam as limitagdes dos estudos com a proteina
S100B, na medida em que seus niveis encontram-se elevados em muitas desordens
neuropsi quiatricas, tais como a depressao e o transtorno bipolar. Assim propde-se: “Portanto, a
S100B pode ser Util apenas em combinagdo com outras proteinas e metabdlitos, de modo acriar
uma assinatura biomarcadora diagndéstica para esquizofrenia” (Steiner et al., 2013, s.p.). Nos
estudos realizados por Filiou (2013) observamos mais enfaticidade, o pesquisador indica que a
continuidade de seu trabalho através da andlise protedmica quantitativa pode revelar
biomarcadores moleculares com o potencial de prover informagdes e oferecer perspectivas no

prognostico, diagnostico e tratamento da esquizofrenia.

2.2.3. Hipoteses bioquimicas da esquizofrenia

As hipGteses bioquimicas s@0 as que envolvem uma desregulacdo dos
neurotransmissores cerebrais, sendo os receptores de dopamina os mais acusados pelaliteratura
como causador da esquizofrenia. Destacamos em primeiro lugar que dos sete artigos que fazem
referéncia a esta teoria (Steiner et al., 2013; Gottschalk et al., 2013; Maiade-Oliveira et a.,
2012; Aguiar et a., 2010; Schmitt et al., 2009; Salum et al., 2008; Louz&, 2007) nenhum a
afirma como um fator monocausal, ou sgja, ndo defendem que esta forma de adoecimento é
desencadeada por um Unico fator, e serdo citados novamente nos proximos pontos de andlise.
Gottschalk et a. (2013) apresenta que a esquizofrenia se relaciona com tal hipétese na medida
em que as caracteristicas da desordem incluem a desregulagdo de sistemas de
neurotransmissores, sendo o dopaminérgico o primeiro asofrer aperturbacdo. Osartigos Aguiar
et al. (2010); Schmitt et al. (2009) e Louza (2007) nédo tecem longas consideracOes a respeito
desta suposi¢cdo, mas definem que partem da hipétese dopaminérgica para estruturar seus
estudos.

Enfatizamos que, a0 mesmo tempo em que se rediza a airmacdo da hipotese
dopaminérgica como a primordial, poucos sdo os artigos que a defendem, e mesmo que

mencionam tal teoria. Os sete artigos que trazem esta referéncia, apresentam guestionamentos.
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Porém, a terapéutica medicamentosa para individuos com esguizofrenia é diretamente
relacionada com tal hipétese. Se elando se comprova, por que 0s antipsicoticos, derivados dela,
seguem sendo utilizados como principal (muitas vezes Unica) e ininterrupta forma de
tratamento?

Identificamos ainda, seis artigos que mencionam a desregulamentacéo bioquimica de
outros neurotransmissores, como as hipéteses. glutamatérgica, GABAérgica, seretoninérgica.
Tais teorias sdo discutidas nos artigos. Steiner et a. (2013); Gottschalk et a. (2013); Maia-de-
Oliveiraet a. (2012); Ferretjanset a. (2012); Schmitt et al. (2009); Salum et al. (2008). Destes,
Salum et a. (2008) e Maia-de-Oliveira et al. (2012) salientam que por mais que a hipotese
dopaminérgica conduza as principais investigacdes sobre a fisiopatol ogia da esquizofrenia, os
estudos realizados nos Ultimos 25 anos, que norteiam terapi as farmacol 0gicas, evidenciam certo
esgotamento nesta area - por tratar apenas de alguns sintomas - e a necessidade de novas

estratégias:

Os model os baseados na manipulacéo direta do sistema dopaminérgico apresentam hoje
um esgotamento de seu potencial heuristico para investigacdo da fisiopatologia da
esguizofrenia. Alguns model os experimentais baseados no sistema dopaminérgico sdo
inspirados na farmacologia dos antipsicoticos e envolvem a mensuragdo de
comportamentos; outros reproduzem caracteristicas pertinentes a esquizofrenia, como o
déficit no processamento de informagdes induzido por apomorfina, ou outros agonistas
dopaminérgicos, avaliado por meio do teste dainibicéo pré-pulso (Prepulse Innibition -
IPP). Estratégias experimentais complementares as atuais podem possibilitar o
desenvolvimento de novos agentes terapéuticos (Salum et al., 2008, s.p., grifos nossos).

Assim, as publicacfes de Steiner et a. (2013); Maia-de-Oliveira et a. (2012) e Salum
et a. (2008) partem da hipdtese dopaminérgica e da defesa de que esta é a explicacéo
predominante da etiologia da esquizofrenia, porém o foco destes estudos se detém em estudos
complementares. o primeiro trata das alteracdes proteicas (S100B); e os dois seguintes, das
implicaces do Oxido Nitrico (NO) da fisiopatologia da esquizofrenia: “O NO é um gas com
uma quimica singular, que teve comprovada a influéncia sobre a liberagdo de
neurotransmissores, a aprendizagem, a memoria e o neurodesenvolvimento” (Maia-de-Oliveira
et a., 2012, s.p.). Além disto, identificam o NO como um neurotransmissor atipico, que guda

amodular comportamentos que sdo controlados por psicotrépicos rel acionados adopamina: “A
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deficiéncia no filtro sensdrio motor (revelada em esguizofrénicos), pode ser prevenida pelo uso
do NO” (Salum et al., 2008, s.p.).

Estes estudos que apresentam dados rel ativos as interagdes do sistema dopaminérgico e
glutamatérgico com o NO, afirmam que embora estas anormalidades ainda estejam em debate,
diversas pesguisas apontam implicacOes para o tratamento da esquizofrenia: contribuir para
investigagdes que possibilitem o desenvolvimento de novos farmacos. Assm como as
principais consequéncias das hipdteses que ampliam a desregulagéo neuroquimica — além da
dopaminérgica— é que se abrem potenciais caminhos para novos antipsi coticos.

Schmitt et a. (2009) visaram observar os efeitos favorévels na ativagdo cerebra pelo
antipsicotico atipico clozapina (farmaco fundamentado na ampliagdo dos neurotransmissores)
em comparagao a neurolépticos tipicos (amparado somente na hipotese dopaminérgica). Os
autores apresentam que todos 0s pacientes passaram por tratamento de longa duragcdo com
medicacdo antipsicotica. Quando comparados 0s grupos de pacientes tratados com
neurol épticos tipicos e o atipico clozapina, observou-se maior ativacéo do cortex pré-frontal
dorsolateral e cortex parietal posterior com o uso deste Ultimo. Assim afirmam que o tratamento
com clozapina: “(...) melhora o metabolismo pré-frontal, parieta e cingulado anterior em
pacientes com esquizofrenia (...). Comparado a neurolépticos tipicos, a clozapina é de fato
conhecida por melhorar 0s sintomas negativos com a vantagem do tratamento dos sintomas
positivos” (Schmitt et al., 2009, s.p.).

2.2.4. Hipoteses da esquizofrenia fundamentadas em alteracdes funcionais e estruturais

do cérebro humano

O quarto grupo de hipéteses etiol 6gicas que apresentaremos esta rel acionado a aspectos
neurol 6gicos, em: alteracdes funcionais, verificadas através de técnicas que permitem observar
0 padréo do funcionamento, identificando ateracbes metabdlicas regionais, ou sga, que
implicam a descoordenagéo em umarede neural, extensa e ndo localizada; e aindaas alteragoes
estruturais e degenerativas, que procuram modificagdes cerebrais morfol dgicas, reduces em
lobos cerebrais. Dos 20 artigos destacados neste subtdpico, 12 tecem referéncias sobre a
temética, sendo eles. Schmitt et al. (2013); Oliveira & Martins-de-Souza (2013); Gottschalk et
a. (2013); Maia-de-Oliveiraet a. (2012); Sewell et a. (2010); Aguiar et a. (2010); Tonelli &
Alvarez (2009); Schmitt et al. (2009); Salum et al. (2008); Araripe Neto et a. (2007); Louza
(2007); e Ferreira Junior et al. (2010).
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Entre os autores que apresentam alteragdes funcionais, Schmitt et a. (2013)
compreendem a esguizofrenia enquanto uma doenga neurobioldgica, afeta diversas regides e
circuitos neuronais, tais como: “Nos niveis molecular e celular, a conectividade afetada entre
essas regides, envolvendo mielinizacdo disfuncional dos axoénios neuronais, bem como as
ateracBes no nivel sindptico e metabolismo energético levando a disturbios na plasticidade
sindptica, sd0 0s maiores achados em estudos post-mortem” (Schmitt et al., 2013, s.p.).
Afirmam gue o cortex pré-frontal é descrito como a regido-chave para afisiopatologia, devido
as funcdes executivas e de memoria af etadas. Reconhecem ainda, que técni cas de neuroimagem
e ressonancia magnética revelam déficit no volume de massa cinzenta em distintas regifes
cerebrais de individuos diagnosticados, ou seja, alteragdes estruturais.

Schmitt et al. (2009) apresentam dados sobre estudos com ressonancia magnética
funciona que revelam disfuncdes talamicas e pré-frontoparietais em pacientes que ainda néo
haviam utilizado medicacédo neuroléptica. Devido a este dado no curso inicia da doenca, os
autores dirmam que a esquizofrenia pode estar relacionada com distirbios do

neurodesenvolvimento, ao invés de processos neurodegenerativos.

Esse estudo mostra ativagdo reduzida em regides do giro do cingulo anterior, assim
como do cortex pré-frontal e do cortex parietal posterior bilateral nos pacientes idosos
com esquizofrenia crénica em comparagado a controles idosos saudavei s pareados. Com
isso, pode-se confirmar os resultados que mostravam ativacéo diminuida dos cortices
pré-frontal e parietal em pacientes com primeiro episodio de esquizofrenia, levando
suporte adicional sobre 0 envolvimento dessas é&reas na fisiopatol ogia da esquizofrenia
(Schmitt et d., 2009, s.p.).

Araripe Neto et al. (2007) também aborda questdes sobre a neuropatologia, referentes
ao neurodesenvolvimento e neurodegeneracdo. Entre estudos da neuropatol ogia, neuroimagem
estrutural e neuroimagem funcional, os autores destacam o0 aargamento ventricular e
diminuicéo do volume cortical e hipocampal, alargamento de sulcos corticais; além da reducéo
da atividade cerebral em pacientes esquizofrénicos. Em relagdo a fisiopatologia estar

relacionada com o neurodesenvol vimento ou a neurodegeneragao, os autores afirmam:

Atuamente, a melhor solucdo para essa questdo sugere que esses processos Nao sao
mutuamente exclusivos. Postula-se que eles seriam complementares e teriam uma

relacdo dialética. Dessa forma, predisposicies genéticas determinariam uma maior
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predisposicdo a fatores ambientais precoces, por exemplo, complicactes obstétricas,
que causariam ateracbes neurofisiologicas, entre elas: ateragbes na arborizacéo
neuronal, resposta dopaminérgica exacerbada e diminuicdo do volume de estruturas
cerebrais. Essas alteragdes neurofisiol dgicas vulnerabilizariam os individuos a fatores
ambientais tardios, tais como: abuso de drogas, evento traumatico, entre outros, para a
ocorréncia do primeiro episodio psicético. De acordo com tal visdo, a ocorréncia de
novos episodios psicoticos determinaria uma progressdo  das  alteracdes
neurofisiologicas (processos "neurodegenerativos’) com a evolugdo da esquizofrenia
(Araripe Neto et a. 2007, s.p.).

Dentre estas publicacOes, Sewell et a. (2010); Toneli & Alvarez (2009); e Louza
(2007) apresentam dados muito genéricos sobre as alteragdes estruturais do cérebro, embora
enfatizem este dado. Apresentam que a integridade neurocognitiva é questionavel na
esquizofrenia e que, provavelmente, hi variagbes neuroanatbmicas nos circuitos cerebrais.
Sewell et a. (2010) procura anormalidades cerebrais que se relacionem especificamente ao
sistema canabinoide, porém, longe de alguma concluséo solida, o artigo acusa: “Os dados mais
recentes variam entre nenhuma alteracéo e alteracbes globais ou focais na densidade das
substancias branca e cinzenta” (Sewell et al., 2010, s.p., grifos n0ssos).

Narevisdo apresentada por Salum et al. (2008) em estudos post-mortem realizados em
esquizofrénicos, observa-se uma diminuicdo geral no peso cerebral, adiado ao aumento no
volume dos ventriculos, anormalidades da matéria branca e reducéo do volume hipocampal.
Estabel ecem também a correlago entre o grau destas alteracdes e a intensidade e duragdo dos
sintomas nos individuos. E afirmam: “Estudos de neuroimagem ndo revelam em pacientes
esquizofrénicos a existéncia de lesdes cerebrais |ocalizadas, porém indicam anormalidades em
regides frontais, limbicas e temporais. Esses achados apontam para a conclusdo de que a
esquizofrenia € uma doenca de multiplas regides cerebrais” (Salum et al., 2008, s.p.).

Ferreira Junior et al. (2010) afirmam que a esquizofrenia é resultado de disfungdes de
regides cerebrais e circuitos; conforme estudos post mortem, que néo identificam registros de
diminuicdo de atividade e perda neuronal em pacientes esquizofrénicos, mas evidenciam a

reducdo do volume cerebral. Em pesquisas de neuroimagem:

(...) demonstraram que pacientes esguizofrénicos com alteracbes cognitivas
apresentaram reducdo bilateral do volume do lobo frontal, sem, no entanto, apresentar

indicadores de lesbes neuronais ou reducdo do volume e da densidade neurona no
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talamo e sem se constatar perdaneuronal. Outros estudos de neuroimagem evidenciaram
associacdo entre ateragdes cognitivas e disfungdes do sistema limbico e de circuitos
neuronais especificos, aém de anormalidades nos terminais sinapticos dos neurdnios

desses circuitos (Ferreira Junior et a., 2010).

Buscamos apresentar neste subtOpico 0s principais aspectos que nos gudam a
compreender as hipdteses etiol 0gicas da esquizofrenia apresentadas pela literatura; assim como
algumas das consequéncias destas hipoteses. Destacamos a importancia que estes estudos
representam para a compreensao da totalidade do processo de adoecimento da esquizofrenia,
na medida em que tais hip6teses impactaram 0s processos de diagnéstico e tratamento de
individuos em sofrimento psiquico. Desta forma, finalizamos a apresentagdo da reviséo
bibliografica sobre a etiologia da esguizofrenia. Pudemos observar ao longo deste percurso a
grande variedade de hipdteses, e mesmo dentro de um mesmo grupo de hipéteses, destacamos
a multiplicidade de fenbmenos observados, como aquelas que se referenciam em aspectos
neurodegenerativos cerebrais. As pesquisas, em suamaioria, ndo pretendem indicar uma unica
causa, em muitos casos nem mesmo enfatizar qual a causa prioritaria, € a hipétese
dopaminérgica, vista como a mais consensual, ndo encontra grande nimero de defensores no
rol de artigos analisados. No topico a seguir buscaremos mostrar as relagdes bioldgicas e
fisiol6gicas entre tais teorias, as convergéncias e incoeréncias em relacdo a elas, assm como o
processo histérico em que surgem, amparadas por autores que investigam criticamente estas

perspectivas.

2.3. COMPREENDENDO A ORIGEM E A FORMACAO DASHIPOTESESETIOLOGICAS
DA ESQUIZOFRENIA

Consideramos fundamental destacar que ao longo da leitura e andlise dos artigos que
compdem este topico, percebemos a recorréncia de referéncias ou pesquisas que utilizam
diretamente estudos comparativos entre animais (roedores, ratos) e humanos para compreender
0 mecanismo etiolégico da manifestacdo da esquizofrenia em individuos singulares.
Questionamos os fundamentos que possibilitam tai s pesquisas, arespeito dos estudos realizados
com animais e generalizados a seres humanos. Quais 0s parametros? Eles consideram os
devidos limites e diferencas existentes entre ambos? Sendo 0s sintomas da esquizofrenia,

consensualmente admitidos pela literatura médica: ateragdes de pensamento e linguagem
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simbdlica (fala); contetidos positivos de delirio e alucinagdo; seria possivel operar alguma
aproximagdo com modelos animais?

Em relacdo a este debate, um dos artigos que se baseia em experimentos animais
(Gottschalk et al., 2013) afirma que somente através destes model os, podemos al cangar novas
abordagens diagnésticas e descoberta de novas drogas. Conforme os autores estas pesquisas
permitem o desenvolvimento de biomarcadores moleculares que sdo considerados o meio pelo
qual € possivel realizar a aproximacdo entre animais a humanos, visto que ndo haveria outra
forma de avaliar a fidelidade necesséria aos sintomas psiquidtricos humanos. Assim, notamos
que tal aproximacdo é defendida por estes autores com base em uma contagem molecular.
Ainda nesta referéncia encontramos o0 que 0s autores denominam de barreiras nos estudos com
animais para a compreensao da esquizofrenia, pois consideram que tais model os representam
aspectos isolados da doenca: “Considerando a complexidade da desordem, permanece
questionavel se alcangcaremos a criagdo de um modelo ideal” (Gottschalk et a., 2013, s.p.). Em
Saum et al. (2008) as autoras também destacam algumas problematizacOes, apesar de

utilizarem tai's pesquisas como parametros de seus estudos:

A utilizagdo desses modelos para o estudo da esguizofrenia € um grande desafio, dada
a complexidade desta doenca. Esses modelos ndo sdo capazes de reproduzir
caracteristicas fisiopatol 6gicas das doengas mentai s em suatotalidade, umavez que ndo
podem retratar fielmente sintomas cognitivos, emocionais e de percepcdo das doencas
humanas (Salum et al., 2008, s.p.).

Parailustrar atemética, apresentamos o grafico a seguir:

Grafico | — Proporcéo de artigos do eixo de etiologia que se amparam em estudos com

modelos animais.
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B Artigos que fazem referéncia a
estudos com modelos animais

Artigos que nao fazem
referéncia a estudos com
modelos animais

Conforme podemos visualizar no Gréfico |, a maior parte dos artigos se embasa em
estudos com modelos animais. A porcentagem € de mais de 70%. Das 21 publicacbes
analisadas, 15 pesquisas amparam-se nesta metodol ogia. Ressaltamos este dado, que nos parece
relevante, na medida em que a maior parte dos estudos esta respaldada em experimentos com
animais, 0 que, em nossa perspectiva, possui diversas limitagbes metodologicas. Tais
dificuldades sdo de toda natureza, afinal um modelo animal no estudo dos sintomas de uma
psicopatol ogia tdo complexa quanto a esquizofrenia, resulta em uma pesquisa sem um model o,
pois ndo é possivel reproduzir ateracdes de linguagem, conceituais, de formacdo e ateracéo do
pensamento — que so aspectos exclusivamente humanos — em seres ndo-humanos.

Ja tratamos na segdo anterior das contribuicdes de Leontiev (2004) criticando teorias
gue ndo distinguem o salto qualitativo entre os seres humanos e os animais, o que inviabilizaa
compreensdo das particularidades da atividade e consciéncia humana. Através do Gréafico |
concluimos que agueles artigos que almejam explicar a génese da esquizofrenia através de
modelos animais, constituem-se como pesquisas a-historicas, desapegadas da esséncia que

constitui a conduta superior humana.
2.3.1 Bases biologicas e fisiologicas da constituicdo humana
Neste subtépico abordaremos questdes referentes ao percurso tedrico da constituicdo

biol6gica e fisiolégica humana. Apontamos que ndo desconsideramos a importancia dos

estudos nesta tematica e de suas imensas contribuic¢des para a compreensdo dos mecanismos
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gue constituem a base de diversos fendbmenos no campo da salde, em suas diversas
ramificagfes. Também pontuamos que ndo desconsideramos a utilidade de estudos em model os
animais, porém consideramos que fungdes psicol dgicas superiores, tipicamente humanas, ndo
podem ser reduzidas a uma somatodria de respostas instintivas. Nossa tentativa de sistematizar,
analisar e aprofundar a compreensdo da génese da esquizofrenia ndo ocorre pela negacdo de
aspectos fundamentais da fisiologia humana. Consideramos que tais investigagdes sao
necessarias, nossa critica esta na fragmentacdo e atomizacéo de processos gque funcionam de
modo sistémico. Além disto, apontamos aqui um aspecto que nos parece essencia: a
desagregacéo da formagdo de conceitos, aspecto que apresentamos na primeira segéo, e
retomaremos na terceira, amparadas pelos estudos de Luria (1979, 1980, 1981) no campo da
neuropsi col ogia.

Neste momento, buscamos mostrar a relacdo que se estabelece entre as hipoteses
etiol6gicas da esquizofrenia, em que todas buscam superar as inconsisténcias de um aspecto
especifico da constituicdo fisiologica humana em outro aspecto. Em nossa perspectiva a
problematica esta na ruptura das unidades biol6gico-social, assim como analises parciais do
fenbmeno em sua aparéncia, sem a compreensdo da totalidade dos fatores que influenciam e
determinam o processo de adoecimento psiquico. Assim, a biologia isoladamente ndo pode
compreender os processos de fragmentagdo do pensamento e consciéncia proprios da
esquizofrenia. Conforme Vigotski destaca:

E ndo estou de todo inclinado a tratar a esquizofrenia como uma desordem
psicogenética. Qual quer que possa ser acausaorganicadadoenga, contudo, apsicologia
tem um direito de estudar os fenGmenos associados com as mudancgas na personalidade
de um ponto de vista psicolégico. A desintegracéo da personalidade segue certas leis
psicologicas, ainda que as causas diretas destes processos possam ndo ser psicol bgicas
em sua natureza (Vigotski, 1931/1994).

Assim, reforcamos a necessidade da psicologia, assim como outras disciplinas, de
pesquisar os fendmenos da esquizofrenia por uma perspectiva que leve em consideracéo a
totalidade das unidades que se desagregam, mesmo que exista alguma base bioldgica
Elaboramos o seguinte fluxograma, que nos permite visualizar as relagdes que se estabelecem
entre as hipoteses da esquizofrenia. Nossa sistematizacdo das teorias apresentadas no subtdpico
anterior foi realizada visando estas correl aces. Por mais que tenhamos encontrado dificuldade

no contato inicial com os artigos que abordavam os aspectos etiol dgicos, ao longo do periodo
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de elaboragdo sintetizamos os quatro subtdpico apresentados. Através do principio que cada
teoria apresentou, buscamos observar quais aspectos fisioldgicos estavam envolvidos e, com
isso, pudemos perceber que todas as hipoteses estéo correlacionadas de acordo com os
processos fisiologicos. Desde a célula, DNA, até alteracdes funcionais, que afetam uma via
neural, e, estruturais, que afetam partes inteiras da constituicdo do encéfalo. A seguir,
remontaremos de forma sintética os aspectos que envolvem a constituicdo biolégica dos
processos psiquicos humanos.

Fluxograma Il — Hipéteses da etiologia da esquizofrenia conforme o grau de
complexidade da biologia e fisiologia humana
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Hipoteses da etiologia da esquizofrenia
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Para abordar esta temética, nos referenciamos em manuais académicos da psiquiatria.
Sendo eles: Francis (2015), que traz contribui¢cdes da contribuigdes gendmicas e ambientais,
Almeida, Dratcu & Laranjeira (1996) e Haes, Yudofsky & Gabbard (2012), material
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académico remonta em detal hes os aspectos biol 6gicos e fisiol dgicos da constitui¢do humana.
Consideramos interessante observar nestes dois materiais, um mais recente, outro da década de
1990, as convergéncias e possiveis avancos na teoria. Mas de toda forma, interessa-nos aqui a
compreensdo geral que tais autores nos trazem, para evidenciarmos as correlacoes existentes

nas hipoteses etiol 6gicas da esquizofrenia.

Partindo dagueles autores que defendem que a esquizofrenia € determinada
geneticamente, vimos que ha a defesa genética, influenciada, ou modulada por fatores
ambientais. Hales, Yudofsky & Gabbard (2012) apresentam que as hipoteses genéticas das
psicopatologias dificilmente defendem que o grau de risco € proporcional aos genes
compartilhados, mas que, majoritariamente, apesar das incertezas, se aposta que um modelo de
transmissdo genética complexa, envolvendo diversos genes, é mais provavel. E ainda: “(...)
Mais complexidade pode surgir da penetrancia parcial desses genes, das interacOes entre eles e
dos fatores neuroevol utivos ou ambientais epigenéticos” (Hales, Yudofsky & Gabbard, 2012,
p. 452).

Francis (2015) apresenta que 0 gene em estado puro € constituido pelo DNA naforma
dadupla-hélice. Puro porque em nossas células dificilmente encontramos 0 DNA nesse estado,
0 mais comum € estarem envolvidos por outras moléculas organicas, e ligados a elas
quimicamente. Este revestimento modifica o comportamento dos genes, deixando-0s mais ou
menos ativos. O primeiro passo dessa busca seriadescobrir em que consi stiam 0Ss cromossomos,
gue sd0 uma longa sequencia de DNA, que contem varios genes. Estes, como se viu, sao
formados por dois compostos bioquimicos distintos. 0 DNA e as proteinas. Descobriu-se que
desses dois el ementos, o DNA funcionavacomo material genético. Porém as proteinas regulam
os principais agentes fisiologicos no interior das céulas, funcionando como: “(...) enzimas
catalisadoras de reagOes bioquimicas; outras servem para ligar e transportar elementos e
compostos essenciais, outras, ainda, constituem os elementos estruturais de musculos, pele e
cartilagens” (Francis, 2015, p. 18). Assim, sdo as proteinas que se apresentam em variedade e
desempenham inimeras fungdes — enquanto o DNA permanece igual, servindo para a sintese
proteica, que € o processo de constituicdo das proteinas a partir dos genes. Resumidamente, a
primeira etapa é a transcricdo do DNA em RNA; e a segunda, a tradugdo, o RNA mensageiro
funciona como um modelo para a criagdo de uma proteina. O gene indiretamente serve de
modelo para a proteina, 0 que ndo confere papel executivo ao gene, mas Sim 0 de matriz

protéica. Disto decorre 0 que sintetizamos como o segundo grupo de hipoteses, as protedmicas.
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Nesta abordagem, Francis (2015) explicaque se confere a célulaafuncéo executiva. Os
genes, ou sequéncia de DNA, coordenam a agdo, porém ndo a programam. Ta execucdo é
resultante das interacGes das células com o ambiente, e, principamente, com outras células.
Esta perspectiva é evidenciada pelo ramo da epigenética, que indica que os genes influenciam
NOSsoS tracos, por meio das proteinas (tanto para a regulagcdo génica comum quanto para a do

tipo epigenético).

Podemos ver a epigenética como uma nova maneira de enxergar o DNA que vai além
da sequéncia de bases. Esta Ultima é apenas uma, ainda que sgja a principal, das
dimensdes do gene fisico, mas 0 DNA é umamoléculatridimensional. A epigenética é
uma ciéncia que amplia o estudo dos genes da unidimensionalidade para a
tridimensionalidade. Essas dimensdes adicionais séo de particular importancia para o
entendimento da regulac@o génica, que é onde se da a agcdo epigenética (Francis, 2015,
p. 22).

Ao longo da revisdo bibliografica, ndo identificamos produgdes que mencionem a
epigenética de forma significativa em seus estudos, porém, diversos autores apresentaram
fatores ambientais que influenciariam a genética no desenvolvimento da esquizofrenia. Tais
como os resgatados por Almeida, Dratcu & Laranjeira (1996): fatores raciais; sexo e idade;
sazonalidade; complicacdes perinatais; nivel socio-econdmico; condicdo civil e fertilidade;
migracdo; urbanizacdo e industrializacdo; e aspectos culturais (diferencas entre paises de 1° e
3° mundo). Para Francis (2015) formas importantes de regulagcdo génica sdo resultantes de
fatores externos ao organismo, como as interagdes socials. Por isto, consideramos interessante
apresentar tal ramo do conhecimento, que nos permite operar a relacdo entre os fatores

genéticos e ambientais.

Apresentaremos aindaum aspecto que é desenvolvido por Francis (2015), sobreareacdo
de diferentes tipos de células ab mesmo fator ambiental. O autor explica que, apesar dos genes,
detodos ostipos de célul as, serem 0s mesmos um fendmeno como a carénciaalimentar no Utero

materno, tera efeitos especificos para cadatipo de célula.

As células do figado reagirdo de uma maneira as caréncias nutricionais, 0s neuronios
reagirdo de outra, e muitos tipos de cél ula nem apresentam reacdo. Assim, ao determinar

gualquer influéncia ambiental sobre o funcionamento dos genes, os cientistas se fixam
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em popul agdes cel ul ares especificas, como os neurdnios de determinada &reado cérebro,
as células do figado, do pancreas ou de algum outro érgado (Francis, 2015, p. 12).

Entramos ent&o nas hipoteses rel acionadas com o funcionamento das células cerebrais,
0s neurénios. Ou mais propriamente, no ndo funcionamento, que € fruto da desregulacéo dos
neurotransmissores cerebrals, com especial atencdo para os receptores de dopamina, conforme
as hipoteses bioguimicas. Os autores Almeida, Dratcu & Laranjeira (1996) e Hales, Y udofsky
& Gabbard (2012, p. 133) utilizados para explicar estes processos fisiol gicos, estédo de acordo
com tal teoria: “Os transtornos psiquiatricos sdo causados pelo funcionamento desordenado dos
neurdnios, e, em particular, de suas sinapses”. Ambas as referéncias expdem que, cadaneurénio
recebe sinais de milhares de outros neurénios, assim como enviam informagdes, e que, ha a
estimativa de que o cérebro humano sgjaformado por 100 bilhdes de neurdnios.

Almeida, Dratcu & Laranjeira (1996) salientam que o neurdnio é a unidade funcional
do cérebro, é formado pelos dentritos, corpo celular e axénio. Os dois primeiros recebem as
informagdes, e, através do axdnio envia sinais para outros neurdnios e demais células. A
conexdo funcional entre o terminal axonal e o préximo neurénio € chamada de sinapse; e 0
espaco entre 0 axonio e corpo celular ou dentrito é afenda singptica. Além dos neurdnios, temos
também as células gliais, que estdo em maior quantidade no cérebro, e compde a estrutura do
sistema nervoso central (SNC). As gliais estédo envolvidas em processos metabdlicos e de
producdo de mielina (membrana plasmética que envolve os ax6nios, contribuindo na
vel ocidade da conduc&o sinaptica); sendo estas as duas principais células do sistema (Almeida,
Dratcu & Laranjeira, 1996; Hales, Yudofsky & Gabbard, 2012).

Traremos ainda, de forma resumida, aspectos metabdlicos, que consideramos
importante pontuar e mencionar a funcéo de determinados termos, pois eles aparecem na
revisdo de artigos e participam destes mecanismos fisiologicos. Almeida, Dratcu & Laranjeira
(1996) apresentam que a energia para o funcionamento cerebral provém em sua maioria da
glicose; e ainda, que o consumo de energia cerebral é superior quando comparado a outros
0rgaos, sendo sua superioridade resultado da baixa capacidade dos neurdnios em buscar cursos
alternativos paraaobtencéo de energia. Este processo possibilitaque aregido singpticafuncione
de forma altamente especializada, gerando o acimulo e liberacdo de neurotransmissores: “A
liberacdo de transmissores na fenda sindptica ocorre por exocitose. Este processo requer cacio,
gue interage com as areas pré-sinaptcas de liberagéo, facilitando a fusdo entre a vesicula e a

membrana celular” (Almeida, Dratcu & Laranjeira, 1996, p. 35).
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No processo de neurotransmissao, 0S neurotransmissores e a proteina aos quais eles se
vinculam possibilitam a recepcéo da informagdo. Esta ligagdo forma o potencial de agéo, em
que: “(...) um complexo transmissor-receptor, que atera a conformagdo da proteina, abrindo o
canal i6nico e permitindo a ocorréncia da troca ibnica com a consequente alteracdo de

membrana” (Almeida, Dratcu & Laranjeira, 1996, p. 36).

Ha principamente duas classes de neurotransmissores no sistema nervoso: 1)
transmissores de molécula pequena e 2) neuropeptidios. Em geral, os transmissores de
molécula pequena medeiam transmissdo sindptica rapida; sdo armazenados em
vesiculas sinapti cas pequenas e claras; eincluem glutamato, GABA, glicina, acetilcolina
(ACh), serotonina (5-HT), dopamina, noradrenalina, adrenalina e histamina. (...) JA 0s
neuropeptidios sdo uma familia muito grande de neurotransmissores que modulam a
transmi ssdo sindptica, sdo armazenados em grandes vesicul as de nlcleo denso eincluem
somatostatina, hormonios liberadores hipotaldmicos, endorfinas, encefalinas e
opioides” (Hales, Yudofsky & Gabbard, 2012, p. 141).

Seguiremos tratando dos neurotransmissores, com foco especial para os mecanismos da
dopamina, hipodtese predominante da etiol ogia da esquizofrenia. Conforme Almeida, Dratcu &
Laranjeira (1996) e Hales, Y udofsky & Gabbard (2012), a descoberta acidental da utilidade da
clorpromazina, farmaco que bloqueia a recepcdo dopaminérgica, resultou na hipotese mais
influente sobre a génese da esquizofrenia, que considera que estas vias estdo superativadas em
individuos afetados.

A descoberta acidental do primeiro dos neuroléptico inaugurou a era moderna da
psiquiatria (...) levou ao desenvolvimento de teorias influentes, como a da funcéo
alterada de neurotransmissores, que busca desvendar a esguizofrenia. Emboraamaioria
dos pesquisadores reconheca agora que a etiologia da esquizofrenia ndo encerra sua
compreensdo somente na disfuncdo de neurotransmissores, é evidente que tal aspecto €
importante na expressao desse transtorno (Hales, Y udofsky & Gabbard, 2012, p. 454).

Em ambos os livros explica-se que os receptores dopaminérgicos derivam de nucleos
no tronco cerebral, e que sua &rea de ramificacdo, que envolve o striatum e o sistema limbico,

€ mais restrita que de outros neurotransmissores, como a horadrenalina ou serotonina. A acéo
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dos antipsicoticos de primeira geracdo, também conhecidas como neuroléptico ou drogas
atipicas, ocorre no bloqueio de receptores dopaminérgicos D2, porem:

(...) ndo foi demonstrado que agentes bloqueadores da dopamina sejam efetivos no
tratamento de sintomas negativos, nem que agentes dopaminérgicos induzam sintomas
negativos. (...) os antipsicéticos atipicos, medicamentos eficazes na abordagem a
esquizofrenia, parecem agir em varios sistemas de neurotransmissores, além da
dopamina (Hales, Y udofsky & Gabbard, 2012, p. 454).

Silva (2010) remonta aos mesmos processos histéricos da descoberta dos antipsi coti cos.
O autor destaca o haloperidol, droga sintetizada em 1958, como o psicotrépico mais utilizado.
E apresenta uma nova série, 0s antipsi coticos tipicos, ou de segunda geracdo, como eficazes no
tratamento da esquizofrenia, atingindo também os sintomas negativos: “(...) a exemplo da
clozapina, darisperidona, da olanzapina, da quetiapina, da ziprasidona e do aripiprazol” (Silva,
2010, p. 313).

Neste topico realizamos uma andlise criticado contetido trabal hado até entdo, buscando
ressaltar as principais sinteses, divergéncias e incoeréncias encontradas neste percurso. N&o
apresentamos aqui as explicagBes correspondentes ao quarto grupo de hipdteses da
esquizofrenia, tratados no topico anterior: (iv) hipdteses das alteragfes funcionais e estruturais,

pois iremos adentrar e analisar tais alteractes neuropsi col 6gicas na proxima segao.

2.3.2. Incoeréncias resultantes da fragmentacdo das unidades biologico/cultural e
afetivo/cognitiva

Apoés a apresentacdo e sistematizagao das hipoteses que pretendem explicar a etiologia
daesquizofrenia, realizaremos agora umacritica, resultante das compreensdes mecanicistas que
fragmentam as unidades bioldgico/cultural e afetivo/cognitiva dos processos psiquicos
humanos. Para tanto, utilizaremos autores que partem da perspectiva materialista histérico-
dialética, mas também de outros, que realizam uma investigagdo critica sem 0 compromisso
com tal abordagem. Neste subtdpico traremos uma andise da psiquiatria e do modelo
biomédico; indicando as incoeréncias das hipo6teses explicativas da etiologia da esquizofrenia;
dos efeitos das medicacdes antipsicoticas, e; finalizamos com outros model os de entendimento

da determinacéo social dos processos de sallde-doenca.
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Conforme vimos naprimeirasecdo, Vigotski (2012a) criticacorrentes dapsicologiaque
ndo ponderam o desenvolvimento histdrico e a complexidade dos processos psiquicos,
dissociando processos naturais e organicos do processo cultural no desenvolvimento psiquico.
Destacamos que ao longo daleitura e andlise dos artigos, ndo observamos nenhum trabalho que
considere ambas as linhas genéticas sem cindi-las em processos isolados, de modo que o
organico se sobrepde ao cultural. Conforme o autor, o preco desta generalizacdo é a reducéo
dos processos psiqui cos superiores aos el ementares. Na mesma diregdo, Ratner (1995) trata da
autonomia funciona da psicologia em relacdo a biologia, defendendo que a biologia cumpre
um papel potencializador, porém ndo determinante na psicologia: “(...) mecanismos biol6gicos
especificos — genes, receptores sensoriais, hormdnios e o cortex — ndo determinam diretamente
os fendmenos psicoldgicos” (Ratner, 1995, p. 169). Esta mesma assertiva encontramos nos
estudos neuropsicoldgicos de A. R. Luria, que serdo melhor detalhados na proxima secéo.

Destaforma, podemos afirmar que o bioldgico € indispensavel, porém néo determina o
gue somos. Ratner (1995) destaca que € necessario determinado limiar de suficiénciabiol bgica,
que baixo dele, apsicologia € afetada pela biologia. Mesmo com um aporte biol égico minimo,
as variagdes biologicas pouco interferem, pois NOsso psiquismo esta sujeito a principios
histéricos culturais. A consequéncia disto é que a biologia ndo pode explicar a psicologia, ha
um salto qualitativo naconstitui¢do da consciéncia e atividade humana que supera 0s processos
fisiol6gicos. Assim, enquanto o0s genes determinam o comportamento dos demais mamiferos,
nos seres humanos as mediagdes culturais superam este fator. O que, novamente, Nndo nega a
importancia de nossa constituicdo gendmica, pois sao estas particularidades biol6gicas que
conferem independéncia as fungdes psicolOgicas superiores, tipicamente humanas.
Culturalmente nds superamos a biologia e ndo nos gjustamos geneticamente a ela. O autor
estabelece um paralelo entre os fendmenos psicol 0gicos e a emancipagdo dos genes, com as

propriedades dos gases molecul ares para a agua:

A consciénciaé células corticais, do mesmo modo como a agua é hidrogénio e oxigénio.
Nada mais ha para a consciéncia além de células corticais, como nada mais ha para a
agua do que o hidrogénio e 0 oxigénio. Mas a consciéncia ndo € redutivel a células
corticais, tanto quanto a dgua ndo € a seus elementos. As propriedades da dgua ndo se
encontram no hidrogénio e no oxigénio. Essas propriedades s6 emergem de uma
organizacao especia do hidrogénio e do oxigénio. Analogamente, as propriedades da
consciéncia sdo peculiares a uma determinada organizacéo da substéncia neural; essas

propriedades ndo se encontram nos neurbnios. A consciéncia possui caracteristicas
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singulares que operam segundos principios, inteiramente diversas das caracteristicas e
dos principios que regem as células nervosas — do mesmo modo que a gua possui
propriedades peculiares e obedece a principios que séo inteiramente diferentes dos
gases. Essa autonomia funcional torna desnecessario compreender as propriedades dos
gases para compreender as propriedades da dgua, como € desnecessario compreender
0 cOrtex para ser um psicologo (Ratner, 1995, p. 192 e 193, grifos nossos).

Ratner (1995) enfatiza ainda, uma consequéncia do reducionismo bioldgico. Os
plangjamentos, intencionalidade, seletividade da consciéncia humana n&o so resultantes dos
Processos Sindpticos neuronais, pois essa | dgica restringe as capacidades mentais, ao invés de
explicala. Ao contrario, sGo 0s processos psi col 6gicos que fomentam, através das experiéncias,
novas sinapses: “(...) o cortex se forma em resposta a experiéncia e, assim, reflete 0 mundo com
guedefronta. A experiénciainflui sobre aestruturacortical estimulando o crescimento de novos
axonios, dentritos, sinapses e células da Glia.” (Ratner, 1995, p. 196). Assim, o autor conclui
gue a procura por bases bioldgicas que determinem a psicologia € um trabalho ineficaz, visto
gue nossos mecanismos fisioldgicos ndo sdo criativos, inteligentes ou conscientes, mas
autométicos e rigidos.

Com base narevisdo de artigos, compreendemos que o que predomina no entendimento
da esquizofrenia € a vertente de caracteristicas mecanicistas. Tal influéncia se da em grande
parte pelo respaldo medico psiquiatrico internacional, através dos manuais de classificacdo dos
sintomas de salude, CID-10 (OMS, 2012) e DSM-5 (APA, 2014). Tratando da psiquiatria,
Bastos & Castiel (2010) indicam que nenhum outro ramo da medicina a discordancia do que é
ou ndo doenca € tdo significante como no campo da salide mental. No mesmo sentido, Freitas
& Amarante (2015) apontam que a medicalizacdo dos processos de grave sofrimento psiquico
desresponsabiliza a sociedade de reflexdes e mudangas paratransformar fatores estruturais para
0 adoecimento, de ordem politica, moral e existencial. Além disto, a medicalizacdo geralucro
econdémico para a sociedade através dos atos indices de marketing e consequente venda de
remédio (Gotzsche, 2014). As consequéncias desta negligéncia afetam nossa subjetividade,
implicando em diversos fatores de nossa vida cotidiana. Assim: “O que a psiquiatria e suas
préticas afins fazem é dar respostas simplificadoras aos comportamentos incomodos” (Freitas
& Amarante, 2015, p. 33).

A baixa resolubilidade da psiquiatria implica em uma epidemia de casos cronicos. A
resolucdo desta problematica ocorre através da medicalizagdo, com drogas psiquiatricas, fator

que consolida um pacto entre amedicina e aindlstriafarmacéutica. Para que estaaiancatenha
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éxito, é imperiosa a criagdo de novos doentes, o que configura uma construgdo corporativa das
doencas que passa a ocorrer, especialmente a partir da década de 1950 (Bastos & Castiel, 2010;
Gotzxche, 2016; Freitas & Amarante, 2015). Ao longo deste subtopico apresentaremos em
mai ores detal hes este percurso historico.

Sobre os critérios metodol6gicos do DSM, Freitas & Amarante (2015) e Whitaker
(2017) problematizam que nos ultimos 25 anos, a psiquiatria remodelou nossa sociedade. O
filtro aplicado pelo DSM afetou a compreensdo socia do psiquismo humano, conferindo um
papel essencia aos processos fisiologicos, tornando-nos prisioneiros dele. Os autores trazem
dados da expansdo de novas epidemias. a versdo do DSM Il contava com 297 categorias
diagnosticas, jano DSM 1V eram 374. Além disto, Angell (2011, s.p.) antecipa a problemética
da nocdo de espectro, ja que na época em que a autora realizou a publicacdo, a quinta versao

do manual ainda ndo havia sido lancada.

Em particular, os limites dos diagnoésticos serdo ampliados para incluir os precursores
dos transtornos, tais como “sindrome do risco de psicose” e “transtorno cognitivo leve”
(possivel inicio do mal de Alzheimer). O termo “espectro” é usado para ampliar
categorias, e termos, por exemplo, “espectro de transtorno obsessivo-compulsivo”,
“transtorno do espectro da esquizofrenia” e “transtorno do espectro do autismo”. E ha
propostas para a inclusdo de distarbios totalmente novos, como “transtorno
hipersexual”, “sindrome das pernas inquietas” e “compulsdo alimentar”. Até mesmo
Allen Frances, presidente da forca-tarefa do DSM-1V, escreveu que a proxima edicéo

do Manual serd uma “mina de ouro para a industria farmacéutica”.

Freitas & Amarante (2015) sinalizam os diversos e profundos interesses daqueles que
desenvolvem o DSM, que resulta em um grande negdcio: a criagdo de novos diagnosticos.
Whitaker (2017) enfatiza que o manua nomeia transtornos, para depois explicélos
biologicamente, afirmando que o material é fruto da observacdo prética, e que a medicalizacdo
€ 0 caminho mais aconselhavel a se seguir. Assim o autor define, que a consequéncia de ndo
compreendermos a génese da esquizofrenia (e outras patologias) € que faltam evidéncias
cientificas para a construcdo de categorias diagndsticas, perspectiva que certamente ndo €
corroborada pel os elaboradores da APA (associagéo que produz o DSM). Ao contrério disso, 0
gue o manual enfatiza é que: 0 avanco cientifico possibilitou diagndsti cos psiqui atricos preci sos
que orientam o tratamento; e que os medicamentos psiquiatricos lancaram um extraordinario

avango.
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As incoeréncias sdo evidenciadas por Whitaker (2017): a histéria da psiquiatria norte-
americana considera que os Ultimos 50 anos foram essenciais para 0 avango desta area do
conhecimento, que agora passa a dispor de tratamentos voltados para a ndo cronicidade de seus
pacientes. Porém, os nimeros de doencas mentais e invalidez crescem vertiginosamente. Tal
afirmativaampara-se nos percentuais de individuos considerados invalidos nos Estados Unidos,
gue sdo contabilizados conforme recebem o auxilio federal de invalidez. Estes dados ndo
deveriam declinar devido aos avancos farmacol 6gicos? Parece-nos importante ressaltar que os
indices de adoecimento ndo se explicam somente pela parceria entre os médicos psiquiatras e a
industria farmacéutica. Mas a0 pensarmos no fendmeno em sua complexidade e totalidade,
podemos apontar a0 menos que a medicalizagdo possui raizes no modo de organizacdo davida
socia dos sujeitos, naintensa exploracdo a que os trabal hadores sdo submetidos para garantir
recursos basicos de sobrevivéncia (ou abaixo do necessario)?’. Sendo entdo, um fendmeno

amplo, Whitaker (2017, p. 218) destaca, o recorte de sua pesquisa:

Ora, talvez hgja véarios fatores sociais contribuindo para a epidemia. Talvez nossa
sociedade se organize, hoje em dia, de um modo que leva a um grau maior de tenséo e
perturbacdo emocional (...) Neste livro, entretanto, temos focalizado o papel que a
psiquiatria e seus medicamentos estariam desempenhando nessa epidemia (Whitaker,
2017, p. 218).

Desta forma, Whitaker (2017) busca remontar a descoberta da medicina em torno dos
psicofarmacos, que o autor chama de pilulas mégicas. Apresenta que medicamentos para
mazelas fisicas comuns, os antibidticos, insuling, surgiram do conhecimento da doenga, em
primeiro lugar. No caso da descoberta da primeira geracéo de drogas psiquiétricas, houve uma
metodologia muito distinta: “A revolucdo psicofarmacoldgica nasceu de uma parte de ciéncia
e duas partes de racionalizacdo do desejo, confundido com realidade” (Whitaker, 2017, p. 63).
A Torazina, droga que desencadeou arevolucdo psicofarmacol 6gica, comegou a ser descoberta
em 1940, e passou a ser utilizada em pacientes psicéticos em 1952, reconhecida como um
tranquilizante potente, ou neuroléptico, que significava que ela se apoderava do sistema
nervoso. Em 1955 percebeu-se que o efeito desta droga recaia em um parkinsonismo, e 0s
psiquiatras compreenderam que tratava-se de um agente farmacol 6gi co que produzia um efeito

2 E interessante ressaltar, que a medicalizag8o através dos psicotrpicos tem raizes nas formas de sociabilidade
capitalista. Os autores da sociologia, tal como Giovani Alves e Ricardo Antunes, abordam as relagdes de
precarizacéo do trabalho com as formas de adoecimento psiquico.
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especifico. JAem 1957 a psiquiatria estava utilizando medi camentos para acalmar os pacientes
nos manicdmios. Porém, essas drogas ndo foram desenvolvidas para o tratamento dos processos
patol6gicos, e ssim de pesquisas pos-Segunda Guerra Mundial, na procura de intervencoes
contra doencas infecciosas: “(...) quando os pesquisadores, durante esse processo, tropecaram
em compostos que af etavam o sistema nervoso central de maneiras desconhecidas. (...) Foi isso
gue houve de t&o inédito nos tranquilizantes potentes e leves. Eles cerceavam o funcionamento
cerebral de modo seletivo” (Whitaker, 2017, p. 69).

Assim comecou 0 uso dos neuroléptico, com o Thorazine como tranquilizante potente,
umadrogaque inicialmente foi desenvolvida como relaxante muscular, utilizada na psiquiatria,
gue por suas propriedades neutralizadoras, passou a ser um normalizador de humor; e os
estimulantes psiquicos, antidepressivos. A clorpromazina foi indicada para o tratamento da
esquizofreniaem 1952, por Jean Delay e Pierre Deniker. A lacuna estava no fato de que ndo se
compreendia a fisiologia das doengcas mentais. E, através da acdo destes farmacos
compreendeu-se 0 modo que elas afetavam o cérebro, surgindo as hipéteses etioldgicas
(Whitaker, 2017, p. 78):

(...) os pesguisadores informaram que as anfetaminas — drogas que sabidamente
desencadeavam al ucinagdes e del iri 0s paranoi cos — el evavam a atividade dopaminérgica
no cérebro. Assim, deu-se aimpressao de que a psicose seria causada pelo excesso de
atividade dopaminérgica, a qual os neurolépticos cerceariam (com isso reequilibrando
essa atividade). Se assim fosse, seria possivel dizer que essas drogas eram de natureza
antipsicética, e, em 1976, o cientista holandés Jacques Van Rossum formulou
explicitamente a hipétese dopaminérgica da esquizofrenia.

Freitas & Amarante (2015, p. 80) apresentam de forma didatica esta relacdo. Tem-se
gue i) as drogas psicotrépicas curam a esquizofrenia (premissa maior); ii) além disto, €las
bloqueiam o sistema dopaminérgico (premissamenor); 1ogo, iii) aesguizofrenia é consequéncia
da hiperatividade do sistema dopaminérgico (conclusdo). Mecanicamente, desenvolvem a
seguinte reflexdo: “Ora, isso é tdo l6gico quanto se dizer que as dores de cabeca sdo causadas
pela falta de aspirina no corpo. Varios mitos passaram a ser construidos com a l6gica baseada
nas premissas da teoria bioldgica para as doencas mentais”.

Por meio da teoria dos desequilibrios quimicos dos transtornos mentais, a fisiologia
quase infinita do cérebro humano foi reduzida a um mecanismo. Os sintomas téo peculiares da

esquizofrenia, aucinagbes, vozes, desagregacdo do pensamento, resultariam de vias
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dopaminérgicas hiperativas (Freitas & Amarante, 2015 e Whitaker, 2017). Assim, ou 0s
neurdnios pré-sinapticos: “(...) jogariam um excesso de dopamina na sinapse, ou 0s neurdnios
alvo teriam uma densidade anormalmente alta de receptores dopaminérgicos. Os antipsi coticos
poriam um freio nesse sistema, 0 que permitiriaas vias dopaminérgicas funcionarem de maneira
mais normal” (Whitaker, 2017, p. 84).

Se tais hipoteses fossem verdadeiras, poderiamos considerar uma revolucdo, e 0s
resultados da medicacdo poderiam ser observados em longo prazo. Na contraméo deste
acontecimento, Gotzxche (2016) e Whitaker (2017) indicam que a psiquiatria, aflita por
medidas efetivas e por um lugar de destaque no campo da medicina, €legeu os psicotrépicos a
uma funcdo que ndo lhes cabia, como antidotos para uma hip6tese de desregulamentacéo

quimica ndo comprovada. Enfaticamente, Gotzxche (2016, p. 384) critica

A histéria do desequilibrio quimico, que estd sendo contada sobre todos os
medi camentos psi cotrdpicos, até mesmo para benzodiazepinicos (comprimidos para 0s
‘nervos’ ou para dormir), é uma grande mentira. Nunca foi documentado que qualquer
umadas grandes doencas psiqui étricas sgja causada por um defeito bioquimico e ndo ha
gualquer teste bioldgico que consiga nos dizer se alguém tem determinado transtorno
mental.

Parece-nos possivel concluir, que a observacdo do resultado dos remédios em curto
prazo, sem o devido cuidado com as consegquéncias em longo prazo — que envolvem todos os
aspectos da vida do individuo, para além do diagnostico da esquizofrenia, ndo apenas 0s
biol6gicos — € analisar a aparéncia do fenbmeno, ou sga, uma parte do problema, e ignorar a
totalidade e historicidade dos sujeitos concretos. Assim, Freitas & Amarante (2015) e Whitaker
(2017) relatam um estudo de acompanhamento feito pelo National Institute of Mental Health
(NIMH), uma ingtituicdo de pesquisa norte-americana especializada em salde mental. A
organizacdo conduziu um projeto com 344 pacientes, em que foi distribuido placebos e
medicamentos reais, durante um ano, sem acompanhamento. O resultado foi que, aqueles que
receberam o placebo tinham menos probabilidade de voltar a ser hospitalizados. Assim, os
autores apresentam o paradoxo de que, embora as drogas fossem eficazes em curto prazo, uma
possivel consequénciaétermosindividuos maisvulneraveis em longo prazo. Os dados do efeito
da utilizacdo dos medicamentos sdo: “Apenas 7% dos que haviam recebido um placebo no
inicio do estudo sofreram recaidas, comparados a 65% dos que tomavam mais de 500

miligramas de clorpromazina antes da suspensao do medicamento” (Whitaker, 2017, p. 110).
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Em 1970 o NIMH financiou trés estudos para reexaminar se a esquizofrenia pode ser
tratada sem a medicagdo. No primeiro estudo os pacientes tratados sem remedios receberam
altamais cedo que os tratados com medi camentos. Apds um ano de alta, apenas 35% dagueles
nd medicados tiveram recaidas, comparados a 45% dos medicados. Segundo estudo: 80
individuos recém-diagnosticados foram divididos entre medicados e ndo medicados, passaram
sels semanas no hospital e foram acompanhados por trés anos. Aqueles que ndo utilizaram a
medicacdo obtiveram melhores resultados. Somente dois, dos 24 pacientes que ndo receberam
amedicacdo foram reinternados e a conclusdo foi de que os remeédios antipsicoticos ndo sdo a
melhor opg¢éo para o tratamento. O terceiro estudo concluiu: “Contrariando a visdo popular, o
uso minimo de medicamentos antipsicoéticos, combinado com uma intervencdo psicossocia
especialmente concebida para pacientes recém-identificados com transtornos do espectro da
esquizofrenia, ndo € prejudicial, mas parece ser vantajoso” (Whitaker, 2017, p. 114).
Considerando estes dados, pode-se pensar que a medicagéo estaria aumentando as chances dos
individuos se tornarem doentes crénicos?

Whitaker (2017) destaca entdo as conclusdes de pesquisadores, que em novas tentativas
de pesquisa observaram que 0s niveis dopaminérgicos de esquizofrénicos sem a medicagéo
eram normais. Por exemplo, Philip Seeman em 1978, anunciou uma segunda possibilidade, de
gue haveria uma abundancia de receptores dopaminérgicos e 0s heurdnios pds-singpticos eram
“hipersensiveis” a dopamina, 0 que gerava uma alta estimulacéo destas vias. Para este resultado,
a autépsia foi realizada em individuos que fizeram uso da medicagdo ao longo da vida, e
diversos estudos comprovaram que as drogas eram as responsaveis por este acontecimento.
Apesar das confirmagdes: “(...) o pablico continuou a ser informado de que as pessoas
diagnosticadas com esqguizofrenia tinham um sistema dopaminérgico hiperativo, sendo as
drogas assemelhadas a “insulina no diabetes”.” (Whitaker, 2017, p. 90). No inicio da década de
1980, as pesquisas apontaram:

O Thorazine e outros antipsicoticos-padréo bloqueiam de 70% a 90% de todos 0s
receptores D> do cérebro. Em resposta, 0s neurdnios pré sinapticos comegam a bombear
mai s dopamina e 0s neurdnios pos-sindpticos aumentam a densidade de seus receptores
D2, num total de 30% ou mais. Desse modo, o cérebro tenta “compensar” os efeitos da
droga, para poder manter a transmissao de mensagens em suas vias dopaminérgicas.
Contudo, passadas cerca de trés semanas, 0 mecanismo de realimentacdo da via comeca
afalhar e os neurdnios pré-singpticos comegam adisparar em padrdesirregulares, ou se

imobilizam. E essa “inativacio” das vias dopaminérgicas que “(...) talvez constitua a



116

base da agdo antipsicdtica”, explicou o Textbook of Psychopharmacology [Manual de
psicofarmacologia] de Sociedade Norte-Americana de Psiquiatria (Whitaker, 2017, p.
95).

Tais dados e falta de resol utividade afetaram a psiquiatria e a venda de medicamentos,
de modo que na década de 1980 esta area estava preocupada com seu futuro. Para contornar tal
situacéo, aAPA montou uma sofi sticada campanhade publicidade, criou umaimprensapropria,
0 que em alguns anos rendeu muitos frutos®. A indistria farmacéutica inventou termos
atraentes. antipsicoticos de segunda geracdo ou antipsicoticos atipicos, porém ndo havia
profundas diferencas nessa nova classe de medicamentos. A companhia farmacéutica Janssen
realizou ensaios com a Risperidona, uma nova droga para a esquizofrenia, comparando-a com
o haoperidol (Haldol), a diferenca estaria nas hipéteses que envolvem multiplos
neurotransmissores cerebrais, para além da dopamina, conforme vimos nos artigos. Em 1996,
a Eli Lilly langou o Zyprexa (olanzapinad), que foi anunciado como mais abrangente do que o
hal operidol. Por fim, lancaram um terceiro antipsicotico o Seroquel (Gotzxche, 2016; Whitaker,
2017). Como resultado:

Foi essa a sequéncia de narragdo de histérias que levou ao aumento explosivo do uso de
drogas psiquiétricas nos Estados Unidos. Primeiro, 0s psiquiatras norte-americanos
promoveram o Prozac [depressdo] como um remédio miraculoso, depois saudaram o
Xanax como uma terapia segura e eficaz para a sindrome do péanico, e, por ultimo,
informaram ao publico que os antipsicoticos atipicos eram medicamentos “inovadores”
para a esguizofrenia. Com isso, rejuvenesceram o mercado dos remédios psiquiatricos,
muito embora os estudos clinicos das novas drogas ndo houvessem falado de nenhum
avanco terapéutico (Whitaker, 2017, p. 309 e 310).

2L “A ciéncia ficou oculta sob o marketing, os professores terminaram como promotores e alguns cientistas da
inddstria adoeceram pelo processo no qual tinham se envolvido, mas ndo havia nada que pudessem fazer. As boas
maneiras desapareceram para sempre e a ganancia transformou-se na norma gque sufocava tudo mais. O lucro por
unidade vendida era sempre muito mais el evado naindUstria farmacéutica do que em outras industrias, como 11%
em 1960 comparados com 6% em todas as empresas na lista Fortune 500, incluindo as grandes empresas
farmacéuticas. Porém, na década de 1980, quando os promotores do marketing assumiram, os lucros da indistria
de medicamentos dispararam e chegaram a 19% em 2011 (vgjaa Fig. 5.1). Em 2002, os lucros combinados para
as 10 empresas farmacéuticas da lista Fortune 500 excediam os lucros para todos os outros 490 negdcios juntos”
(Gotzxche, 2016, p. 136).
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Whitaker (2017, p. 310, grifos do autor) apresenta ainda, sobre a ndo eficacia destes
novos anti psi coticos:

Quanto aos antipsi coti cos atipicos mais vendidos, a superval orizacéo publicitariadesses
medicamentos é hoje vista como um dos episodios mais embaracosos da histéria da
psiquiatria, dado que uma sucessao de estudos financiados pel 0 governo ndo conseguiu
constatar que eles fossem mel hores que os antipsicoticos de primeira geragcéo. Em 2005,
0 Ensaio CATIE do NIMH determinou que ndo havia “qualquer diferenca significativa”
entre 0s atipicos e seus predecessores, e, 0 que foi ainda mais perturbador, nesse estudo
ndo se pdde afirmar nem que os novos farmacos, nem que os antigos realmente
funcionavam. Dos 1432 pacientes, 74% ndo puderam manter o uso dos medicamentos,

principalmente por suaineficacia ou seus efeitos colaterais intoleraveis.

Whitaker (2017) defende a proposi¢éo de que grande parte dessa epidemia das doencas
mentais é de natureza iatrogénica. Na medida em que a psiquiatria expande os critérios
diagnosticos, e trata os individuos com drogas que aumentam a probabilidade de cronicidade
do adoecimento psiquico. Na mesma direcdo, Gotzxche (2016) afirma que poucos pacientes se
beneficiam do tratamento medicamentoso, apresentando dados de que na atencdo primaria a
depressdo, 60% dos pacientes medicados durante seis semanas melhoram; porém, o mesmo
procedimento com placebo atinge remissdes de 50%. Assim, destaca que além do efeito
placebo, deve ser considerado que sem nenhum tratamento, muitos pacientes nas mesmas seis
semanas terdo melhorado, o que é chamado de remissdo espontanea da doenga ou seu curso
natural. Em relacdo a esquizofrenia especi ficamente, Whitaker (2017, p. 218 e 219) expbe que:
“(...) na decada anterior a introducdo do Thorazine, cerca de 70% das pessoas que sofriam um
primeiro surto psicotico recebiam alta hospitalar em até 18 meses, e a maioria néo voltava ao
hospital durante periodos bem longos de acompanhamento”.

Freitas & Amarante (2015) e Whitaker (2017) questionam: se as drogas psiquiatricas
nd regulam uma quimica cerebral anormal, o que elas fazem? Na verdade, as vias
neurotransmissoras sao transformadas pela medicagéo. A medicacdo ndo normaliza a quimica
do cérebro, mas transforma, transtorna, em niveis que podemos considerar patol 6gicos. Assim,
0S psicotropicos atuam no cérebro de modo comum, fazendo-o funcionar de uma maneira
anormal. E, apés a adaptacdo do cérebro aos medicamentos, essas drogas compensatorias
falham, tornando a utilizacdo algo crénico, com consequéncias consideravei s e duradouras para

o funcionamento neuroldgico e psicoldgico: “Como parte desse processo de adaptagédo a longo
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prazo, ocorrem mudancas nas vias intracel ulares de sinalizagdo e na expressdo genética. Apos
algumas semanas, concluiu Hyman, o cérebro da pessoa funciona de um modo “qualitativa e
quantitativamente diferente do estado normal” (Whitaker, 2017, p. 96). Com exposto, ndo
pretendemos negar de modo absoluto o uso de medicacdo, mas concordamos com o alerta de
Gotzxche (2016, p. 439):

Os antipsicoticos sdo medicamentos perigosos que devem ser usados apenas se houver
uma razdo imperiosa e, preferivelmente, como terapia de curta duracdo em baixa
dosagem porgue produzem dano cerebral grave e permanente. Conforme foi explicado,
até mesmo a maioria dos pacientes com esguizofrenia pode evitar os medicamentos,
resultando em desfechos muito melhores em longo prazo do que se forem tratados, além

de substancial economia financeira.

Whitaker (2017) conclui destacando que a histéria que a psiquiatria norte-americana
contou e segue contando a populacdo € uma historia falsa. Isto através da divulgacéo de
progressos cientificos; dados farmacol 0gicos eficazes, que corrigiam desequilibrios quimicos;
exagerando nas vantagens dos antipsi coticos de segunda geracdo, €; silenciando pesquisadores
criticos através da ocultacdo de provas. O autor apresenta uma série de dados ocultados, dentre
eles:

Se quisermos dar outra olhada nesse processo de deturpacéo, podemos nos voltar para
um artigo de 1998, do New York Times, quefalou rapidamente do estudo da Organizacéo
Mundia de Saide (OMS) sobre os resultados da esqui zof renia em paises ricos e pobres.
Depois de entrevistar psiquiatras sobre o estudo, o reporter do Times escreveu que “0s
esguizofrénicos, de modo geral, respondiam melhor ao tratamento nos paises menos
desenvolvidos do que em paises com maior desenvolvimento tecnoldgico”. Respondiam
melhor ao tratamento: os leitores s poderiam supor que 0s pacientes esgui zofrénicos
da india e da Nigéria respondiam melhor aos antipsicéticos do que os pacientes dos
Estados Unidos e outros paises ricos. Nao tinham como saber que o “tratamento” de
84% de pacientes esquizofrénicos nos paises pobres consistia em ndo usar medicagdo
(Whitaker, 2017, p. 317 e 318).

Para finalizar esta discussdo critica a respeito das incoeréncias e resultados ineficazes

da &ea psiquidtrica, com foco nos processos de ateracdo psiquica da esquizofrenia,
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apresentaremos al guns fundamentos de autores que dialogam ou compdem o campo da Salde
Coletiva, apresentando uma compreensdo amplada concepcdo médica, que extrapolaos limites
da salde mental. Freitas & Amarante (2015) exibem gque em busca de reconhecimento, a
medi cinadeixou de lado model os etiol 6gi cos lineares de causalidade, afirmando que as doencas
s80 resultado de fatores multicausais. Porém, enfatizaremos adiante, uma perspectiva critica a
visdo médica, pautada centralmente nos aspectos bioldgicos e biomédicos, que, em nosso
entender, se aproxima da concepcdo da Psicologia Historico-Cultural, com a defesa da
determinacéo social dos processos de salde-doenca, conforme trataremos a seguir.

Laurell (1982) discute o paradigma dominante da doenca que aponta para concepgoes
biolégicas individuais. Conforme a autora, no fim da década de 1960, em um contexto de
crescente crise politica, econdémica e socia, inicia-se uma explicacdo para além dos limites do
biol 6gico, mas nas caracteristi cas das formagdes sociai s em dado momento historico. Namesma
direcdo, de questionar o conceito de doenca centrado nas alteracOes fisioldgicas individuais,
Breilh (2011) indica que neste historico, a determinacdo social da salide passa a ser um dos
terrenos de oposi¢do da Satlde Coletiva, questionando os model os que desconsideravam fatores
fundacionais da estrutura social para compreender o processo da sallde-doenca. O autor reflete
sobre as implicagbes do modelo causalista: “(...) atuar sobre os fatores e ndo sobre as trocas de
processos estruturais, invisibilizando as implicitas relagdes de dominag&o” (Breilh, 2011%, p.
33).

Breilh (2013) retrata entédo que a determinacdo social da salde € uma categoria que
propde uma ferramenta tedrico metodol 6gica para trabalhar a dindmica da reproducéo social.
Ta conceito se constitui em oposicdo ao de determinantes sociais da salde, compreensdo
divulgada pela OM S, que se amparava por uma interpretacéo extra-social, dos fatores de risco:

“(...) 0o modelo da OMS reconhece determinantes estruturais e intermediarios, o faz de
tal forma que € impossivel estabelecer o nexo historico real entre as duas instancias.
Primeiro porque, como o documento base indicou, nos “determinantes estruturais” estio
ausentes as categorias definidoras do conjunto e sua logica (acumulagdo, propriedade,
relagdes sociais), substituindo-as por uma énfase no que se chama governanca e
politicas. Em segundo lugar, no nivel das classes sociais, hd uma versdo linear de seus
componentes (educagdo-ocupagdo-ingresso) e segue uma tendéncia para a dimensao do

consumo. Finalmente, no nivel dos determinantes intermediarios, ndo fica claro quais

2 AstradugBes das referéncias: Breilh (2011) e Breilh (2013) s3o de responsabilidade da autora.
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S80 essas “circunstancias materiais” e se correspondem ao terreno individual ou ao
social” (Breilh, 2011, p. 33).

Assim, Breilh (2011 e 2013) afirma que os determinantes sociais da salide ndo deixam
de se amparar na nogéo causal, na medida em que abandonam 0s aspectos estruturais para
compreendé-los como estruturas sociais variavels. Para o autor, as categorias de organizagao
hierérquica da realidade, classe social, género e etnia, aparecem nos documentos da OM S sem
seu sentido histérico e dialético, por meio de uma légica linear e sem sentido critico. As
dimensdes singular, particular e universal ndo sdo encontradas no modelo de determinantes
sociais, pois a salde biomédica responde somente aordem individual e ndo ao processo em sua
complexidade. Compreendemos que, aém dos materiais consultados neste trabalho,
organizados pela OMS, aqueles desenvolvidos pela APA (Associagdo Norte-Americana de
Psiquiatria) e os artigos analisados, em hegemonia partem de compreensdes individualizantes.
Para avancar nos estudos da génese da esquizofrenia devemos considerar o individuo na
totalidade em que esta inserido, superando a visdo biologicista e de fatores de risco, pois o
adoecimento psiquico é resultado de um processo histérico e social, de acordo com a
determinacéo social, que: “(...) vai e vem dialeticamente entre as dimensdes do geral, particular
e universal: se reproduz do geral ao particular, e se gera do particular ao geral” (Breilh, 2013,
p. 20). Ta analise se fundamenta na totalidade dos aspectos concretos que orientam 0s
processos de desenvolvimento e adoecimento psiquico, foram trabalhados na primeira secéo
deste trabalho, e remontam a um aspecto do método materialista historico.

Na mesma direcdo Laurell (1982) afirma que ao definirmos o caréter historico e social
do processo sallde-doenca, temos que 0 vincul o entre 0s aspectos gerais e os biol 6gicos, ocorre
nos processos particulares. Por exemplo, nossa alimentacdo, ou a possibilidade de acesso que
temos aumaalimentac&o corretainfluencianossa salide e perspectivade vida. Pararetratar este
movimento de transformagdes e ligacbes mutuas entre ambos 0s processos, sem cindi-los em
campos antagonicos, Breilh (2013) apresenta 0 seguinte diagrama, que foi retirado desta
referéncia e adaptado parafins de traducéo. O Diagrama 1 mostra as diferencas entre as teorias
acima debatidas, e elucida em uma imagem a importancia de compreendermos a unidade dos
processos de determinacdo social da salide-doenca.

Diagrama |l — Sobre a unidade dos processos de deter minacéo social da saude-doenca
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Fonte: Retirado de Breilh (2013, p. 20).

Assim, finalizamos esta secd0 com a defesa de uma concepgdo que considere a
determinacéo social dos processos de salde e doenca. Compreendemos que, no que se refere
ao campo da salde mental, como é o caso do estudo aqui realizado, tal compreensao se conjuga
aons pressupostos da  Psicologia  Histérico-Cultural. Ambas  consideram
normalidade/anormalidade, salide/doenca, em unidade dial ética, como fendmeno resultante de
um processo coletivo e ndo puramente individual, objetivam avancar para uma transformacao
estrutural da sociedade que possibilite efetivamente plenas condigdes de vida a todos.

Conforme Laurell (1982), por mais que uma teoria possa reverberar implicagcOes
profundas, uma nova prética profissional ndo depende de uma interpretacdo tedrica, mas de
transformactes das bases sociais que possibilitem e fortalecam tais formulacdes. Partindo de
uma perspectiva ndo-reducionista, na proxima secdo seguiremos trabalhando sobre as
profundas modificagdes do psiquismo humano na esquizofrenia; apresentando proposi¢oes de
autores que, fundamentados no método materialista historico-dial ético, tecem consideraces ou
nos permitem avancar em uma compreensao da génese da esquizofrenia que ndo fragmente as

unidades bioldgico/social e afetivo/cognitivo.
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SECAO 111 - A ESQUIZOFRENIA COMPREENDIDA A PARTIR DA PSICOLOGIA
HISTORICO-CULTURAL: RESGATE HISTORICO E POSSIBILIDADES DE
AVANCO

Nesta se¢do buscamos abordar atemética da esquizofrenia a partir das contribuigdes da
Psicologia Histérico-Cultural, mais especificamente dos autores classicos que desenvolveram
a abordagem. Salientamos que existem autoras que recentemente vém desenvolvendo
discussdes a respeito da concepgdo e mecanismos de adoecimento psiquico pela perspectiva da
Psicologia Histérico-Cultural, como o trabalho de Silva (2014), abordando as especificidades
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das formas de sofrimento psiquico na esquizofrenia temos as producdes; de Piza (2017) e de
Ferreira(2017), o ultimo tratando das alteragdes de personalidade na esquizofrenia; de Almeida
(2018) abordando a formacéo social dos transtornos de humor, com foco na depressédo e
bipolaridade. Ainda que ndo sga nosso objetivo sistematizar estes trabalhos, indicamos que
estes materiais oferecem mais elementos na elaboracdo coletiva acerca da compreenséo de
adoecimento pelo método historico-dial ético.

Trataremos primeiramente dos estudos realizados por autores soviéticos, no que se
refere especificamente a temética da esquizofrenia, retcomando as investigagdes de Vigotski no
primeiro tépico desta secdo, e de Zeigarnik no segundo. Em um terceiro momento
apresentaremos 0s aspectos gerais da neuropsicologia luriana, ressaltando os estudos de afasia
semantica, alteracao que manifesta sintomas proximos ao da esquizofreniae com i sso buscamos
analisar se estes estudos contribuem para a elucidacdo de alguns processos presentes na
esquizofrenia. Por fim, realizamos uma andlise das hipéteses que afirmam haver alguma
ateracéo funcional ou estrutural do funcionamento neuropsi col 6gico.

Consideramos que as abordagens utilizadas nesta pesquisa trazem contribuicdes e
opdem as concepcdes biomédicas e individualizantes, presando pela totalidade, conforme os
pressupostos do método materialista histérico-dial ético, partindo das unidades ja mencionadas,
afetivo/cognitivo, social/biol6gico. Destacamos que ao longo desta secdo buscaremos amparo
em metodol ogias que superam os limites do bioldgico na andlise dos processos de adoecimento
psiquico e pressupfem as caracteristicas da formagdo do psiquismo em dado momento
histérico, conforme a determinacéo social dos processos de desenvolvimento. Objetiva superar
as visdes unicausais e multicausais, que apresentam uma somatdria de fatores para forjar
hipéteses etioldgicas, como: 0s aspectos genéticos;, componentes bioguimicos,; regides
cerebrais; vias neurais — tratados na secéo anterior — aqui, presamos pel o resgate de elementos
gue nos permitam estudar a etiologia e conceituacdo da esquizofrenia, com base nas relacdes e
trocas de processos estruturais que compde 0 desenvolvimento e desagregacéo das fungtes
psiquicas. Esta proposicdo busca avancar na compreensdo da génese da esquizofrenia, que
contemple fatores histérico-sociais, aém dos fendmenos bioldgicos, fisiolégicos e

neurol 6gicos.

3.1. PERSPECTIVAS EXPLICATIVAS SOBRE A ESQUIZOFRENIA A PARTIR DOS
ESTUDOS VIGOTSKIANOS
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Vigotski (1931/1994, 1933/1987 e 2012b) em seus estudos sobre a esquizofrenia,
apresenta que, observando o desenvolvimento psicolégico e a alteragdo da consciéncia nesta
forma de adoecimento é possivel compreender a organizacdo normal da consciéncia e seu
desenvolvimento. O autor destaca trés enfermidades que auxiliam nesta compreensdo da
estrutura das funcgdes psi col 6gicas tipicamente humanas: a histeria, afasia e esquizofrenia, que:
“(...) nos permite, mediante o estudo comparativo, achar e determinar o essencialmente novo,
especifico, na estrutura gue a enfermidade descobre a semelhanga do que as antigas camadas
geoldgicas revelam quando se corrompe sua superficie” (Vigotski, 2012b, p. 169).

Conforme Vigotski (2012b), enquanto na histeria se observa o processo de formacéo e
desagregacéo da vontade durante a idade de transi¢cdo da adolescéncia, na afasia verifica-se a
deterioracéo dafuncdo verbal. O afasico esquece o nome de objetos concretos, 0 que ndo quer
dizer que ele pensa mais abstratamente, mas séo utilizadas denominagdes muito genéricas sem
vinculagdo com fendmenos gerais. O pensamento descende aum nivel primitivo, apaavrando
equivale ao signo do conceito, mas a uma funcdo genética precoce. No terceiro topico
trataremos dos estudos de L uria (1980) sobre aafasia, buscando pistas e rel acbes possiveis com
ainvestigacao e tratamento da esquizofrenia.

Vigotski (2012b) criticaque apsiquiatriatradicional estuda a esquizofrenia apenas pela
mudanca da consciéncia e da personalidade, com atencéo voltada apenas para a andise do
delirio, quando percebemos que a peculiaridade da esquizofrenia também engloba a
manutencdo das funcdes psicol bgicas superiores. Assim, N80 NOS interessa a aparéncia externa
do processo de desenvol vimento e adoecimento, € necessario refletirmos sobre a totalidade dos
fenbmenos que envolvem esta forma de sofrimento psiquico e que afetam a vida cotidiana dos
sujeitos com tal diagndstico.

Ao estudar os sistemas psicologicos, Vigotski (2004, p. 105) afirmou que estamos
tratando das: “(...) complexas relacdes que surgem entre as funcdes concretas que se ddo no
processo de desenvolvimento e as que se desintegram ou experimentam mudangas patol 6gicas
durante um processo de alteracdo”. Conforme tratamos na se¢éo |, o trago central do estudo € o
enfoque das fungdes psiquicas superiores em diferenciacdo com as elementares. naformacéo e
desenvolvimento do pensamento e dalinguagem ndo ha umaformulafixa que relacione ambos
0S processos, 0 que muda ndo sdo as fungdes em s, mas arelagdo que se estabel ece entre elas.
As mudangas sdo interfuncionais e € esta nova relagdo que o autor denomina de sistema
psicol6gico, que, em particular naformagao de conceitos, amadurece e se define pela primeira
vez na idade de transicdo da adolescéncia. Tomando por conceito, um conjunto de tracos

abstraido do objetivo, que remete a um conhecimento completo, no conjunto de suas relagoes:
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“(...) o conceito ndo consiste na fotografia coletiva, nem depende que se apaguem 0S tragos
individuais do objeto, mas no fato de que o conhecemos em suas rela¢des, em suas conexdes”
(Vigotski, 2004, p. 121).

Vigotski (2012b) enfatiza ainda aspectos da funcdo social do estudo da esquizofrenia,
afirmando que estainvestigagao traz contribui¢des que ajudam adesvendar as leis que regulam
aformacgéo da personalidade e da concepcéo de mundo, e as conexdes internas com aformagéo
de conceitos. Para o0 autor, a esquizofrenia € mais um conceito psicopatol 6gico, do que um
diagnostico médico. Conforme os pressupostos que estamos adotando, da prioridade do nexo
biopsiquico na constituicdo humana, a unidade entre os aspectos biol 6gicos e psicol bgicos se
déo desde o nascimento, ao longo de todo o desenvolvimento normal e, consequentemente,
estdo presentes nos processos de desagregacao psiquica. As mudangas da personalidade e de
compreensdo de mundo que ocorrem na esquizofrenia constituem este sujeito concreto,
historicamente constituido, portanto, sujeito as determinagbes mais gerais de uma dada
sociabilidade.

Utilizando a funcdo da formacdo de conceitos como um ponto de partida da
investigacdo, e concluindo também que ela é o centro ou nucleo psicolégico de todo o
drama da doenga, vé-se ainda que ela ndo tem nada da etiologia da esquizofrenia.
Distirbios na funcdo da formagdo de conceitos sd0 o resultado imediato da
esguizofrenia, mas ndo asuacausa. E ndo estou detodo inclinado atratar aesguizofrenia
como umadesordem psicogenética. Qualquer que possa ser a causa organica da doenca,
contudo, a psicologia tem um direito de estudar os fendbmenos associados com as
mudancas na personalidade de um ponto de vista psicologico. A desintegracdo da
personalidade segue certas leis psicolégicas, ainda que as causas diretas destes

pprocessos possam ndo ser psicol 6gicas em sua natureza (Vigotski, 1931/1994, p. 16).

A partir deste trecho, podemos observar que por mais que as sinteses acerca das
hipéteses etioldgicas sgam inconclusivas por hora, €las necessariamente ndo cindem o nexo
biopsiquico e, por consequéncia, a incipiente necessidade de desvendarmos os mecanismos da
génese da esquizofrenia, devera pautar-se por tal unidade, sem reduzir as formas superiores de
comportamento humano a aspectos puramente biolégicos, fisioldgicos ou mensurados em
model os animais. Esta afirmagéo também se sustenta no contelido apresentado na Segédo |1, com
0s estudos de Ratner (1995) sobre a autonomia funcional da psicologia em relacéo a biologia,

em que o autor defende o papel potencializador e ndo determinante da biologia na constituicao
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dos fendbmenos psicoldgicos. E ainda, nas investigaces de Breilh (2011 e 2013) e Laurell
(1982) sobre a determinagdo socia do processo salde-doenca, na superacdo da visdo
biologicistae de fatores derisco, em defesa do entendimento da determinacéo historico e socia
gue resulta em diversas formas de sofrimento psiquico. Resgatamos ainda, que Breilh (2011 e
2013) ao tratar da determinacdo social da salide ndo descarta o papel dos aspectos causais, mas
frisa a importancia de analis&los a luz das estruturas sociais, atentando para seu sentido
historico e dialético.

Assim, questionamos o0 que Vigotski (1931/1994, 2012b) quer dizer quando expde que
aformacao de conceitos € o centro ou nucleo psicol dgico de todo o drama da esquizofrenia? O
autor destaca 0 que se constitui como primério e secundario em termos de sintomas. Os
sintomas secundarios normalmente sé0 0s mais aparentes e evidentes, mas ndo explicam o
processo, sendo necessario compreender 0 nucleo primario a partir do qual se agregam ou
emanam todos os demais sintomas (secundarios). Conforme veremos no terceiro topico desta
secdo, Luria (1981) trata deste aspecto no que se refere as afasias. A ndo compreensdo do que
é central em certa forma de adoecimento, nos impede de compreender sua génese, Seu Curso e
também pensar o tratamento em termos de reconstituicdo do que se perdeu. Parece-nos
importante ressaltar que ndo estamos falando de neurbnios, conexdes, mas de sistemas de
funcbes, que ainda que sejam executadas por dadas estruturas podem, através de um mecanismo
de compensagao ocorrer por outras vias, desde que se compreendam seus mecanismos e se
criem formas extracorticais de recuperacao, perspectiva que Luria (1980) desenvolve em seus
estudos sobre a reabilitacdo de pacientes afésicos.

Dados estes pressupostos do nexo biopsiquico que nos servira de fio condutor para a
analise dos processos psicologicos da esquizofrenia, retornamos aos estudos de Vigotski
(2012b) em que o autor afirma que o contetido e formas de pensamento do esquizofrénico, nos
aproximam dos estudos realizados sobre a histeria e afasia, em que ha um descenso a um nivel
genético primitivo de desenvolvimento. A formagdo de conceitos € afetada, sendo este um
aspecto central no desenvolvimento intelectual daidade de transicdo da adolescéncia. Assim, a
essénciado pensamento esqui zofrénico é aabundanciadeimagens e simbol os, em formavisual -
direta, modo predominante na crianca de idade precoce.

Em maiores deta hes, Vigotski (2004, 2012b) afirma que a crianga ndo consegue operar
com O conceito como um sistema, mas observa seus tragos separadamente. Na idade de
transicdo se formaliza o pensamento por conceitos, partindo das conexdes complexas ja
presentes na crianca. Para o autor, a relacdo entre a esquizofrenia e aidade de transi¢éo € que

um é a chave do outro, os tragos caracteristicos estéo em relacdo inversa. A desintegracdo
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central que ocorre no esquizofrénico € afuncéo de formagdo de conceitos, seguido dos sintomas
positivos (delirios, alucinagdes). A vida emocional se empobrece e 0 pensamento passa a ser
regido pelas emocdes. Os sistemas de origem social, aqueles que se formam mais tarde no
desenvolvimento, sdo afetados: “(...) a desintegracdo de todos os sistemas complexos
alcangados como resultado da vida coletiva, a desintegracéo daqueles sistemas de formagéo
mais recente. As ideias e os sentimentos ndo variam, mas todos perdem as fungbes que
desempenhavam no sistema complexo” (Vigotski, 2004, p. 125).

Com o exposto até aqui, podemos questionar por que a desintegracdo da formagdo dos
conceitos é o centro das desagregagdes do esquizofrénico? Conforme tratamos na primeira
secdo, aformagao de conceitos possibilita um salto qualitativo na organizagdo do pensamento
e dalinguagem do adolescente, através dela, reorganizam-se as fungdes psi col 0gicas superiores
sob a base de uma nova origina combinagdo das funcdes elementares. O conceito verdadeiro
possibilita as operagdes intelectuals, 0 pensamento se torna mais abstrato, capaz de sintetizar o
conhecimento da realidade. Assim, apontamos que 0s sintomas aparentes, facilmente
diagnosticaveis em sujeitos com esquizofrenia, como as alucinacdes, delirios e embotamento
afetivo, constituem os sintomas secundérios do adoecimento, enquanto a desagregacéo de
conceitos se apresenta como nucleo central - sintoma primario. Quando ocorre a perturbacéo
desta complexa formagao, que é tipicamente humana, seus atributos ficam afetados, tendo por
consequéncia 0s sintomas tipicos, classificaveis como necessarios para 0 enquadramento do
diagnaostico clinico.

A tentativa de conectar a psicologia do adolescente com a esquizofrenia, decorrente do
periodo de gjuste sexual da adolescéncia, esta incorreta para Vigotski (1931/1994, 2012b). O
autor analisou criangas no periodo da puberdade e pessoas com deterioracdo do pensamento em
decorréncia da esguizofrenia. Conforme estamos tratando, a mudanca do pensamento por
complexos para o pensamento conceitual € o aspecto que revoluciona o processo intelectua e
a estrutura da dindmica da personalidade, inversamente, na esquizofrenia ocorre a deterioracéo
do pensamento, na formac&o de conceitos: “A fragmentacdo e a quebra daquela parte da psique
que € envolvida no processo de formagdo de conceitos € tanto uma caracteristica da
esquizofrenia quanto o desenvolvimento dafuncéo de formagdo de conceitos é caracteristicada
adolescéncia” (Vigotski, 1931/1994, p. 2). O conceito proporciona 0 conhecimento da
realidade, superando o nivel empirico direto da vivéncia. A consciéncia sO é possivel através
da utilizacdo de conceitos, que traz a mudanca qualitativa do ser humano em si, para 0 ser
humano para si — aspecto reforgado por Vigotski (2012b) como o principal conteiido da crise

daidade de transicéo da adolescéncia
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Desta forma, podemos refletir sobre 0s mecanismos da consciéncia que permitem
diferenciar a realidade das alucinactes e delirios. Se a realidade se organiza na consciéncia de
modo mais abstrato e elaborado, por meio do sistema de conceitos, esta é a formagdo psiquica
gue nos permite estabelecer as relagbes e nexos entre os fendmenos externos e nossa
consciéncia, entre 0s comportamentos e sentimentos pessoais e 0s de terceiros. Por mais
abstratos que os conceitos sgjam, eles sempre tém vinculos concretos com o real, 0 que nos
permite distinguir a realidade da fantasia; uma voz da propria consciéncia, da voz externa,
audivel; uma imagem real de uma fantasiada. Como validamos 0 nosso pensamento e
discriminamos o real do ficticio? Com relacdo a um objeto material, a concretude pode nos
auxiliar em determinadas circunstancias, porém, quando setratade emogfes e comportamentos,
de que forma produzimos juizos e conclusdes?

Vigotski (2010) apresenta que a unidade dalinguagem é complexa e ndo homogénea. A
linguagem simbdlica funciona como um codigo que permite a comunicagdo do que pensamos
e sentimos aterceiros. Quando lidamos com aspectos mais abstratos como, por exempl o, afetos,
emocOes e sentimentos, embora haja em alguns casos um componente sensivel para o sujeito
gue sente e, em outros, aparente para aquel e que observa, € através do conceito que codificamos,
qualificamos e tomamos consciéncia de modo mais elaborado de nossas reagOes afetivas.
Quando alguém nos diz ou quando a partir da aprendizagem cultural pensamos “estou com
medo”, “estou com raiva”, “estou amando”, incluimos aquilo que temos apenas no ambito da
sensagao ou percepcdo imediata em uma categoria, cultural e socialmente constituida. Néo
podemos ignorar que isso requalifica e organiza diversas esferas da experiéncia direta em um
ambito superior. Em suma, no pensamento conceitual, na medida em que as palavras se
despregam de seu referente concreto, h4 uma ruptura entre a face seméantica e fonética das
palavras, diferenciacdo que ocorre na medida em que se desenvolve a generalizagdo. Assim, a
desagregacéo do sistema conceitual, os desordenamentos na estrutura da generalizacdo da
linguagem simbdlica, afetam diversos aspectos da vida concreta de sujeitos esquizofrénicos,
gue implicam diretamente nas relagdes com as outras pessoas mediadas por palavras ou outros
signos.

Ao tratar da ateracdo da formagdo de conceitos Vigotski (2012b) apresenta as
investigagdes de Storn, autor que deduziu a dissociagcdo de algumas constantes psiquicas ja
desenvolvidas gque ocorre na esguizofrenia: a consciéncia de s e a dos objetos, que sdo
substituidas por formas primitivas de vivéncias. Destaca também as contribui¢des de Bleuler,
que afirma que o essencial do pensamento esquizofrénico é a abundancia de imagens e

simbolos, em forma visual-direta. As imagens ndo apenas representam o objeto, mas a ideia,
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com pouca utilizagéo de elementos abstratos. Os conceitos se formam em relagdo diretacom os
afetos e impressdes visuais-diretas. Ja tratamos deste mecanismo de estrutura do pensamento,
que sobrepde 0 pensamento a servico das necessidades emocionais, 0 pensamento associativo.
Que ocorre, por exemplo, quando observamos uma crianca na fase pré-escolar. Notamos a
dificuldade existente em distinguir imaginacdo de realidade, a criagdo e a imaginagéo séo
tomadas como reais. Por isso muitas vezes os adultos acham que a crianga estd mentindo
deliberadamente e na realidade muitas vezes ndo € isso que ocorre, ela apenas ndo distingue
ainda o que imagina por meio do desenvolvimento da linguagem que Ihe oferece as condicoes
para a emersdo da rica imaginagdo, dos acontecimentos concretos. Ocorre muitas vezes uma
fusdo entre desgos elaborados em termos de imaginacéo e os fatos ocorridos, isto porque o
pensamento da crianca pré-escolar ainda se subordina as emogdes e isso se apresenta na
impulsividade, nafalta de autocontrole. Ao longo do desenvolvimento elavai estabel ecendo as
distingdes pela mediacdo externa e a brincadeira de faz-de-conta sera importante, justamente
porque ir& permitir a distingdo entre realidade e fantasia. Por outro lado, no esquizofrénico,

quando se prejudica o pensamento conceitual:

Trata-se da j& conhecida regressdo, quando as fungdes e as formas de pensamento mais
precoces da histéria do desenvolvimento, conservadas como insténcias subordinadas, se
emancipam e atuam em consonancia com as leis primitivas, quando as unidades

superiores, nas quais estavam englobadas, se desagregam (Vigotski, 2012b, p. 189).

Assim, naesquizofreniase desintegram as unidades superiores que formam os conceitos
e as formas de pensamento associativo e por complexos dirigem o pensamento, 0 que gera a
destruicBo do sistema de consciéncia de redidade e de personalidade. A esséncia da
esquizofrenia é a emancipacdo de formas complexas superiores do comportamento humano, e
adesintegracdo de unidades sintéticas, os conceitos. As fungdes que seintel ectualizam naidade
detransi¢do com o desenvolvimento dos verdadeiros conceitos — aten¢éo, memoria, percepcao,
emocOes — quando se emancipam dos conceitos passam a funcionar fracionadas, por meio de

aspectos concreto-visuais:

(...) ndo somente se modifica na esquizofrenia o contelido de alguns conceitos, ndo s
se desintegram algumas conexdes, mas toda percepcdo da realidade, todas as vivéncias
do mundo circundante se alteram. Haviamos dito antes que para 0 adolescente o passo

ao pensamento em conceitos permite formar um quadro sistematizado do mundo que o
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rodeia. No esquizofrénico essa vivéncia, essa visdo de mundo, se destréi (Vigotski,
2012b, p. 193).

Para aprimorar tais consideragdes Vigotski (2012b) utilizou e modificou 0 método
proposto por Ach para estudar a formac&o de conceitos artificiais, com paavras sem sentido
associadas a certos conceitos definidos (cor, tamanho, largura), formando um novo conceito.
Ao andisar a capacidade de formagdo de conceitos, o importante ndo € 0 sujeito com
esquizofrenia resolver ou ndo o experimento, mas sim observar as formas de comportamento
que aparecem no processo. Observou-se apos a realizacdo das investigagdes, que a associ agao
realizada tomou o lugar dos conceitos, e a descricéo das caracteristicas mostrou estruturas
associativas do pensamento por complexos (colecdo, cadeia, complexo associativo e
pseudoconceitos). Estas associ agdes mostram vincul os mai s concretos, enguanto o conceito tem
um principio abstrato e gera. Tal experimento permitiu a elaboracdo de que o método de
associagdo, predominantemente presente em criangas na primeira infancia, mostra-se presente
no pensamento da pessoa com esquizofrenia, devido a regresséo do pensamento. O dano na
formagdo de conceitos leva de volta a0 pensamento por complexos e por associacdo,
especialmente a formacg&o de novos conceitos fica prejudicada. Assim na esquizofrenia 0s
significados das palavras se tornam patol ogicamente alterados.

Um aspecto importante ressaltado por Vigotski (1931/1994), é que, embora hgja
similaridades entre o pensamento do esquizofrénico e da crianca (ambos funcionam por
complexos), eles ndo sdo idénticos, ha uma diferenca na qualidade deste retorno ao pensamento
por complexos, ou associativo. O que permite a comparagdo € 0 processo, 0 mecanismo de
pensamento. A coincidéncia entre a fala da crianga e a referéncia aos objetos € explicado pelo
desenvolvimento dafala na crianga, que ndo ocorre livremente, mas ja encontra ambos prontos
em seu ambiente. Esta ocorrénciando se dade formaté&o natural, para as criangas surdas-mudas
a diferenciacdo de significados ocorre com base no complexo associativo, e sem a base da
linguagem oral, um sistema fixo de limitacfes rigidas. Assim, suas associages ndo coincidem
com as do objeto, com os conceitos dos adultos normais. O mesmo ocorre na esguizofrenia,
onde as palavras coincidem com as nossas na relacéo estabel ecida com o objeto, mas ndo no
significado, conforme a dissociacao entre a fase seméantica e fonética da palavra

Ainda tratando do pensamento na esquizofrenia, Vigotski (1931/1994, 1933/1987)
enfatiza que o maior avanco da psicologia empirica no estudo da esquizofrenia foi a

compreensdo da dissociacdo da mente como objeto de investigacao, que passa a ser entendida
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como uma func&o psicol 6gica, necessaria para a abstragdo, atencdo voluntaria, e formacéo de
conceitos.

Estudando a dissociacdo, outro fendmeno que se encontrou foi o de sintomas internos
contraditérios no quadro da esquizofrenia, o que Vigotski (1933/1987) denominou de duplo,
em gue cada sintoma tem seu oposto negativo, convivendo em simultaneidade. Por exemplo,
enquanto ha um distUrbio da afetividade que resulta em frieza na vida emocional, encontram-
se também aspectos afetivos de grande importancia, supervalorizados no pensamento do
esquizofrénico. O pensamento que € reconhecidamente simbdlico (n&o literal), ndo abrange
metaforas, e por vezes produz pensamentos absurdos e sem ldgica: “A cada passo nés
encontramos que cada sintoma é equiparado por um contra-sintoma, que reflete 0 mesmo
fendmeno negativamente” (Vigotski, 1933/1987, p. 5).

Para o autor, o ponto de partida desta investigacéo € a funcao de dissociagéo, que ndo
permanece imutavel, mas se desenvolve assim como as demais fungfes. A dissociagdo do
pensamento € um processo humano normal, que em forma de atividade voluntaria, subordina
as outras funcdes. Ocorre, por exemplo, quando ao sermos incomodados por um barulho
externo, em meio a uma atividade de estudo, nos atentamos para o estimulo, e em seguida
retornamos a tarefa inicial. Assim, esta fungdo auxilia a estrutura interna dos sistemas
psicol dgicos de conceitos, através do qual a consciéncia generaliza a realidade e as vivéncias
subjetivas. Na esguizofrenia a dissociagdo da consciéncia ocorre de forma alterada, Vigotski
(1933/1987) observou em estudo experimental, que o contra sintoma da funcéo de dissociagéo
€ a contra-dissociagdo, a combinacdo sincrética de diversos aspectos da consciéncia: Ora

dissocia coisas que deveriam estar unidas, ora aglutina coisas que deveriam estar separadas.

Uma descricdo completa da consciéncia esquizofrénica, portanto, necessariamente
requer, além de levar em consideracéo a tendéncia a dissociacdo, o reconhecimento da
forca contraria, que também é desencadeada pela desintegracdo de conceitos e turva as
distintas linhas divisorias entre diferentes esferas e processos da consciéncia. Ambas
estdo ligadas ao colapso do significado das palavras etodaa estrutura sistémica € dotada

de sentido da consciéncia (Vigotski, 1933/1987, p. 6, grifos do autor).

Um segundo aspecto destacado no estudo da esquizofrenia é o papel ativo da
personalidade submetida ao processo de desintegracao, ou seja, ndo considerar o sujeito passivo

em seu processo de sofrimento psiquico. Esta centralidade da personalidade ndo pode ser
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isolada biologicamente, mas devem-se notar as desordens, reagOes e ateracdes do curso de
adoecimento:

E concebivel que, em adicio aos tracos de destruicio da personalidade, que esta sob
influéncia de um processo prolongado que destréi as mais el evadas, mais complexas,
relagdes sistémicas e semanticas, e conexdes da consciéncia, nds devamos encontrar
tracos contrarios, pelos quais esta personalidade ira, de algum modo, resistir, modificar
a s mesma, reorganizar-se, e que o quadro clinico da esquizofrenia nunca pode ser
entendido meramente como al go que emana diretamente da exibic&o das consequéncias
destrutivas do processo em si, mas deve ser visto como uma reagdo complexa da

personalidade ao processo destrutivo por ele mesmo (Vigotski, 1933/1987, p. 6).

Assim, uma consequéncia marcante que se relaciona com a alteragdo da personalidade
éaperdadavidasocia do esquizofrénico, namedidaem que ele deixade dirigir-seasi mesmo
e aos outros, esta desintegracéo da personalidade diz respeito as relacfes interpsicol0gicas. A
mudanca afetiva nos esquizofrénicos, o embotamento emocional, fata de variedade da
expressao emocional, se relacionam com a desagregacao dos conceitos (Vigotski, 1931/1994 e
2004). Observamos que a reorganizacdo da personalidade é entdo fruto da dteracdo da
formagdo de conceitos e seu impacto no modo com que estabel ecemos contato com 0s outros,
a linguagem simbodlica. E por meio da linguagem que comunicamos Nossos pensamentos,
sentimentos, necessidades e com a ruptura do sistema de conceitos esta possibilidade fica
comprometida. Ressaltamos que ha grandes diferencas de alguém que perde afalaoral, mas o
pensamento mediado pela palavra, como linguagem interna, esta integro, pois ha outras formas
de se comunicar, utilizando a estrutura de conceitos e de outros signos (como gestos, escrita,
desenho, etc). Nos sujeitos com esquizofrenia o sistema conceitual se desestruturou. A
consciénciade si, a autoconsciéncia, que medeia o comportamento e fungdes psiquicas deixam
de exercer este papel. Em resumo, Vigotski (2012b, p. 197) apresenta:

A esguizofrenia, portanto, se nos apresenta como um quadro de desagregacdo dagquel as
sinteses e unidades superiores cuja configuragdo e estruturagdo constituem o contelido
principal de todo o processo de desenvolvimento psiquico naidade de transicdo. Todas
as funcbes psiquicas superiores, memoria logica, atencdo voluntaria e processos
volitivos, percorrem de fato um mesmo caminho histérico tanto no processo de

maturacdo do adolescente como no processo de desintegracdo esquizofrénica, porém em
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direcOes opostas. Na esquizofrenia, todas as fungdes superiores, todas as sinteses
psicoldgicas superiores, incluida a consciéncia da realidade e da autoconsciéncia da
personalidade, percorrem o caminho inverso ao desenvolvimento e repetem em ordem
inversa todo o caminho do desenvolvimento direto e a formagdo dessas sinteses no
periodo da maturacéo sexual (Vigotski, 2012b, p. 197).

O estudo das fungdes psicol bgicas proporciona a observacéo do desenvolvimento de
conceitos e da personalidade, que ocorre em maior complexidade e qualidade na adolescéncia,
onde também ocorre o desenvolvimento da personalidade e da visdo de mundo. Este processo
fica comprometido na esquizofrenia, onde ocorre a desintegracdo desse sistema conceitual, o
gue nos leva a estudar a esquizofreniaaluz do desenvolvimento psicol 6gico da personalidade.
Ha um retorno a compreensdo mais primitiva da consciéncia de si, no que se refere a aspectos
isolados da personalidade e também a relagdo que construimos de ndés mesmos com o mundo
externo, o que implica a participagdo de estégios do desenvolvimento que sdo tipicamente
humanos, do desenvolvimento da personalidade e das func¢des da formacéo de conceitos.

Por fim, ressaltamos que ao longo do processo de sofrimento psiquico, intercalam-se
momentos de crise e 0s momentos ndo criticos. Compreendemos que esta aternancia de
organizagdo e desorganizacdo se relaciona com o0 nexo biopsiquico, afinal, sfo fatores da vida
concreta, mais ou menos explicitos, que funcionam como um gatilho social, e que nem sempre
podem ser controlados ou antecipados pelo proprio individuo ou por familiares, cuidadores,
profissionais de salde. Entre os momentos de organizacdo e desorganizagdo 0s sintomas
secundarios aparecem com maior énfase, 0 que pode resultar em diversas dificuldades para o
sujeito manter suas atividades cotidianas, o que se apresenta nos indices de “invalidez”
decorrente do diagnostico de esquizofrenia, conforme aparecem nos manuais classicos da
psiquiatria. Desta forma, consideramos que os elementos elaborados por Vigotski e a
compreensdo da determinagdo social das formas de adoecimento psiquico podem contribuir
nesta andise da génese da esquizofrenia. As investigactes tedrico-préticas podem contribuir
paraelucidar agénese da esquizofrenia, sistematizar procedi mentos diagndsti cos com potencial
para apontar prognoésticos, construir formas de tratamento que se baseiem na unidade

biol6gico/social, sem cindir atotalidade dos aspectos psicofisicos.

3.2. CONTRIBUICOES DOS ESTUDOS DE ZEIGARNIK PARA SE COMPREENDER A
ESQUIZOFRENIA
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Partindo do exposto sobre os estudos de Vigotski e as desagregacOes presentes na
esquizofrenia, abordaremos a seguir as contribuicdes da psicologa soviética B. W. Zeigarnik
(1900-1988) que desenvolveu o campo da patopsicologia experimental dentro da psicologia,
em contraposi¢cao a psicopatologia, abordada pela psiquiatria tradicional. Traremos entéo das
principais diferencas entre estas abordagens, os principios da patopsicologia, para entéo versar
arespeito da compreensdo da autora, que se ampara nas contribuic¢des cléssicas da Psicologia
Historico-Cultural, em especial aos tratados de Leontiev, para elaborar uma classificagdo a
respeito dos processos psicol 0gicos alterados patol ogicamente. Salientaremos especia mente as
investigagbes de Zeigarnik (1976/1981, 1979) sobre a esguizofrenia e seus estudos
experimentais em sujeitos adoecidos?.

Zeigarnik (1979) exibe o delineamento do objeto da patopsicologia, que é formado pelas
ateracOes da atividade psiquica dos sujeitos adoecidos. Para a autora, enquanto a psicologia
gera investiga as leis e estruturas da formagdo do psiquismo, a patopsicologia trata da
dissolucéo do curso normal do desenvolvimento. Assim, as pesquisas da autora partem dos
principios tedricos da psicologia, e se voltam para 0 encaminhamento de tarefas da prética
psiquidtrica clinica, de forma que a patopsicologia se encontra entre estas duas ciéncias. a
psicologiae apsiquiatria, que a autora destaca as seguintes diferencas:

A psicopatologia geral, como ramo da medicina, estuda os sintomas e sindromes mais
tipicos dos estados patol 6gicos. O objeto da psicopatologia geral € mais amplo, inclui
em si 0 problema da génese e etiologia da enfermidade psiquica. A patopsicologia, por
sua parte, se ocupa da investigacéo da estrutura de uma ou outra forma de alteracéo da
atividade psiquica e da investigacdo das leis da dissolucdo em comparacdo com a
normaidade. Ela deverda dar uma qualificagdo dos fendmenos psicopatol 6gicos
utilizando os conceitos da psicol ogia contemporanea (Zeiganik 1979, p. 11).

Consideramos fundamental o esforgo da autora na diferenciagdo entre seu objeto de
estudo, os principios e métodos norteadores de uma investigacdo que pretende abordar os
mecanismos de desagregacdo dos processos psiquicos, conforme o método materialista
histérico-dialético. Zeigarnik (1979) enfatiza a busca por respostas que considerem 0s sujeitos
em totalidade, e ndo aspectos i solados de sua atividade psiquica, abordando os mecanismos que

geram as mudancas do comportamento humano, as trocas da atitude, dos motivos e ateracoes

2 AstradugBes destas obras: Zeigarnik (1976/1981) e Zeigarnik (1979) sdo de responsabilidade da autora.
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da personalidade. Partindo desta diferenciacdo entre os campos de estudo das alteracOes
patol 6gicas, exibimos a seguir o Quadro 1, elaborado por Silva (2014) arespeito das diferencas
entre estes campos de conhecimento, que nos guda a visualizar as principais diferencas no

objeto de cada perspectiva

Quadro | — Asdiferencas entre a Patopsicologia Experimental e a Psicopatologia

PATOPSICOLOGIA PSICOPATOLOGIA
EXPERIMENTAL

Disciplina psicolégica dos transtornos
mentais como alteragbes da atividade
psiquica, em termos qualitativos.

Ciéncia médica baseada na psiquiatria
clinica

Opera com conceitos e categorias
psicologicas  (atividade, = motivagdo,
necessidade, personalidade).

Opera com conceitos clinicos-médicos
(etiologia, patogénese, sSintoma e
sindrome) e critérios patoldgicos gerais
(surgimento e término da enfermidade).

Ocupase da caracterizacdo psicologica
dos mecanismos da formagcdo das

Ocupa-se da descricio de sinais da
enfermidade psiquica, com base em como

alteracOes dos processos e propriedades da
personalidade.
M étodo psicol 6gico-experimental .

se apresentam.

M étodo clinico-descritivo.

Fonte: Retirado de Silva (2014, p. 177).

Consideramos que, apesar dos principios da patopsi col ogia contribuirem de formamais
incisiva para os processos de diagnostico e tratamento de sujeitos em sofrimento psiquico, 0s
métodos e andlises propostos por este ramo investigativo avangou em diversas contribuigdes
gue explanaremos a seguir, e que auxiliam no processo de compreensdo da esquizofrenia.
Assim, tais estudos, ainda que ndo tratem especificamente da etiologia da esquizofrenia,
compdem este trabalho de forma a contribuir com a apreensado dos sintomas e quadro geral do
sujeito adoecido. Para entéo podermos, em futuros trabal hos, avangar em investigagtes que se
amparem em aspectos historico-culturais para desvelar os mecanismos geradores das ateracoes
de consciéncia e dadesagregacéo de conceitos, expostos nos trabalhos de Vigotski e Zeigarnik,
sintetizados nesta pesquisa.

Seguindo com a apresentacéo dos objetivos da patopsi col ogia experimental , ressaltamos
que apesar de Zeigarnik (1979) redizar diversas mencgdes aos estudos de Vigotski e Luria, a
autora evidencia com especia atencdo as contribuicdes de Leontiev sobre a compreenséo da

constituicdo histérico-cultural da personalidade, e da Teoria da Atividade. Assim Zeigarnik
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(1979), em acordo com Leontiev (2004) e conforme tratamos na se¢do |, afirma que aformagao
dos processos psiquicos ndo € possivel sem a participacdo dos componentes motivacionais.
Nossa organi zacao biol 6gica, herdada geneticamente, € uma das condi¢des paraaformacdo dos
processos psiquicos, sendo que a fundamental € o cardter ativo do dominio dos objetos e
fendbmenos criados pela humanidade, pois sdo nossas relacdes sociais com outras pessoas, que
possibilitam o dominio e apropriagdo do mundo.

Conforme vimos em Leontiev (2004) a atividade guia 0 desenvolvimento humano nas
diversas etapas da periodizacdo. A atividade se constitui e se origina nas relagbes socias,
formando o psiquismo humano. Neste processo de dominio do mundo concreto, aparecem
necessidades social's, mobilizadas por motivos e interesses. Os motivos regulam o conjunto de
acoes, que comportam diversas formas de execucdo, as chamadas operacdes, e este processo
resulta na atividade, que, retornando a estes conceitos, surge de uma necessidade, mobilizada
pelo motivo. A formacdo da personalidade é organizada com base na hierarquia de atividades,
gue aparecem das necessidades, motivos e interesses, mediados pelos vinculos com as
experiéncias sociais. Tratamos destes aspectos com especial atencdo ao longo da primeira
secdo, no resgate dos conceitos de atividade principal, que guiam o desenvolvimento, mas néo
excluem outras atividades, anteriores ou em gestacdo para a proxima etapa da periodizagéo.
Consideramos que nesta estruturacdo, também ha& uma organizacdo hierdrquica do
comportamento humano.

Ao tratar ndo daformagao da personalidade, consciéncia, pensamento humanos, mas da
desagregacéo detais aspectos superiores, Zeigarnik (1979) apresenta que 0 processo patol 6gico
destréi a atividade dos individuos, alterando assim o contelido da personalidade. Na andlise dos
fendmenos psicopatol 6gicos, estas mudancgas nas atitudes, necessidades, interesses, precisam
ser investigadas. A autora enfatiza as seguintes tarefas: i) utilizar o experimento psicol6gico
para o diagnostico diferencial, através de uma investigagéo clinica completa; ii) analisar a
estrutura dos problemas, independente do diagndstico diferencial; iii) estabelecer os nivels das
ateracbes dos processos psiquicos dos individuos adoecidos, a andlise da dindmica da
personalidade e o control e da efetividade do tratamento.

Em relacdo aos principios de organi zacdo dainvestigacao psicopatol 6gicaexperimental,
Zeigarnik (1976/1981) destaca, em consonancia com Vigotski (2012b), que, conforme os
pressupostos da psicol ogia materialista, 0s processos psiquicos ndo sao inatos, mas capacidades
da atividade que se constroem socialmente, e os experimentos devem auxiliar no estudo das
alteracdes psiquicas da atividade humana. Para, destaforma, investigar as diferentes formas de

desagregacao das fungdes psicol 6gicas, 0s mecanismos da atividade alterada e as possibilidades
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de recuperacdo, também em consonancia com os estudos de Luria (1980) que abordaremos no
topico a seguir.

(...) [Em se tratando] das alteragbes nos processos cognoscitivos, 0s meétodos
experimentais devem mostrar como se decompde tal operagdo mental do enfermo, que
se formou no transcurso da atividade vital, como se modifica o processo de formagéo
de novas conexdes e de que forma se desfigura a possibilidade de utilizar o sistemadas
antigas conexdes que se formaram na experiéncia anterior (Zeigarnik, 1976/1981, p. 26
e27).

A autora enfatiza que o mesmo sintoma psicopatolégico pode advir de distintos
mecanismos, além de poder indicar diversas alteragdes psicoldgicas, 0 que coaduna com 0s
sintomas primérios e secundarios da esguizofrenia mencionados no tdpico anterior, conforme
0s estudos de Vigotski e Luria. Os comportamentos considerados patol6gicos ndo sdo uma
resposta imediata aos aspectos exteriores, mas estéo relacionados aos planeg amentos, motivos
e necessidades, que se formam durante toda a vida, sobre ainfluénciada educacéo e das formas
de socidlizagdo. Ou sgja, as atitudes tomadas estdo relacionadas com a estrutura da
personalidade. Quando h& uma modificagdo patoldgica da personalidade, diminuem os
interesses, as necessidades, 0 sujeito permanece indiferente a0 que antes |he inquietava
(Zeigarnik, 1976/1981).

(...) quando seus atos ndo tem objetivo, as agdes ndo séo meditadas, quando a pessoa
deixaderegular seu comportamento, ndo pode avaliar adequadamente suas capaci dades,
guando se modifica sua atitude consigo mesmo e com o0 mundo que o rodeia. Essa
atitude modificada € indicadora datrocade personalidade (Zeigarnik, 1976/1981, p. 29).

Zeigarnik (1976/1981) tratade distintas formas e alteracBes patol 6gi cas, apresentaremos
aqui apenas as de consciéncia e pensamento/raciocinio, por serem em nosso entendimento as
gue mais se relacionam com os sintomas da esquizofrenia?*. Conforme a psicéloga soviética,
as alteragdes da consciéncia sdo as menos elaboradas e dificeis de classificar, pois o conceito

de consciéncia na psiquiatria ndo corresponde a concepcao filosofica e psicol 6gica. Enquanto

2 Zeiganik (1976/1981) trata também das alteragdes de personalidade, destacamos o trabalho da autora Ferreira
(2017), que aprofunda as alteractes de personalidade na esquizofrenia.
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para a primeira a consciéncia € uma ferramenta, para as Ultimas € uma funcdo superior,
relacionada com a fala, que dirige os individuos a determinados objetivos.

A autora apresenta seis subclassificacOes destas alteractes, sendo elas: i) a consciéncia
atordoada, que se caracteriza por uma drastica elevacdo de sensibilidade para as desordens
exteriores e peladificuldade de realizar associagOes; ii) a ofuscacdo da consciéncia comdelirio,
que ndo € uma simples desorientacdo, mas uma falsa orientacdo do sujeito no tempo e no
espaco, observa-se principalmente em sujeitos com lesdes cerebrais, em consequéncia de
traumas ou infecgdes; iii) 0 estado aneurdtico (visionario) da consciéncia, que “(...) consiste
em uma caprichosa mescla de reflexdes do mundo real com fortesimagens sensitivas de caréter
fantastico, que inundam profundamente a consciéncia” (Zeigarnik, 1976/1981, p. 48), destaca-
se aqui uma interpretacéo fantastica dos fendmenos que rodeiam os individuos; iv) o estado de
semi-entor pecimento da consciéncia, este fendbmeno ocorre de forma inesperada, da mesma
forma que desaparece, sendo que o contelido dos fatos que ocorreram neste periodo ndo sao
relembrados, devido a posterior amnésia que ocorre casualmente; a pseudodemencia, que se
define por agudas modificagbes no sistema nervoso central, através de ateracbes no
pensamento e nas qualidades intel ectuais da memaria. Por fim, a tltima forma trabalhada pela
autora: vi) despersonificacéo, caracterizada pela aienacdo dos processos de pensamentos,
afetos e agOes de s mesmo, que podem aparecer em varias formas de adoecimento, entre elas
a esquizofrenia (Zeigarnik, 1976/1981). Embora a autora ndo estabeleca relagdo direta,
consideramos que as alteractes de ofuscacdo da consciéncia com delirio e o estado aneurdtico
(visonario) da consciéncia também poderiam ser relacionadas com os sintomas da

esquizofrenia, na medida em que ocorrem nos delirios e a ucinagdes, respectivamente.

(...) adteracdo psicol6gica da personalidade, sua auto consciéncia, se realiza, igual ao
desenvolvimento normal, em ontogenia, na atividade préica do sujeito, na
reestruturacdo de suas reag0es reai's, nesse caso, sobre ainfluénciade umainterpretacéo
delirante de seu estado, desenvolvida com a auto percepcao, e que se refere ao lugar que

ocupa a pessoa entre as demais (Zeigarnik, 1976/1981, p. 51).

Sobre as alteragbes do raciocinio/pensamento, Zeigarnik (1976/1981, p. 110) salienta
gue sdo 0s sintomas mais frequentes nas formas de adoecimento psiquico, e que sdo diversas as
variantes clinicas desta alteracdo. Apresenta que a psicologia soviética considera o raciocinio:
“(...) um processo de assimilacdo do sistema de operacGes e conhecimentos elaborados em um

processo historico-cultural”. O raciocinio constitui-se da capacidade de conhecer os fendmenos
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cotidianos, de atuar de forma a alcancar o fim plangjado. Este processo é ativo, possui
motivacdes pessoais, e € voltado a resolucdo de problematicas concretas. Em semelhanga a
Vigotski?®, a autora apresenta ainda o papel do sistema de conceitos, que organiza a resolucéo
de problemas, levando em consideragao as condi¢des concretas em que se realiza a Situagao.
Assim, sdo fundamentais as capacidades de manter constantemente o objetivo, realizar
operacdes e compara-las em seu desenvolvimento e resultado esperado. Na classificagéo das
estruturas do raciocinio, base para as distintas formas patol 6gicas do pensamento, combinam-
se as ateragOes patol 0gicas de ateracdo: do aspecto operacional do raciocinio; da dindmica do
pensamento; e do componente motivador do pensamento. A primeira é aque a autora apresenta
0 pensamento como reflexo generalizado e imediato da realidade, e aonde se destaca a
esquizofrenia, como uma condicdo de incapacitante habilidade de utilizar o sistema de
operacOes de generalizacdo e abstragcdo. Centraremos nesta alteracdo, devido as correlactes
com aesqguizofrenia, considerando gque as duas variantes desta incapacidade séo: o descenso do
nivel de generalizacdo e a desfiguracéo do processo de generalizacdo (Zeigarnik, 1976/1981).
O descenso do nivel de generalizagéo consiste em um raciocinio em gque predomina a
imagem direta dos objetos e/ou fendmenos, ou sga, as generalizagles realizadas entre os
objetos sdo concretas, distingue-se apenas 0s tragcos mais objetivos: “N6s denominamos de
classe de solugbes como situacdes concretas. Estas se manifestam fundamentalmente nos
oligofrénicos e também em alguns enfermos que tem sofrido graves formas de processos
difusos organicos de distinta etimologia” (Zeigarnik, 1976/1981, p. 114). Esta situagéo
inviabiliza os planejamentos, constituindo um raciocinio limitado, que reflete a realidade de
modo incompleto. Os individuos adoecidos conseguem atuar somente em condicoes

estritamente pré-estabel ecidas, conforme as propriedades obj etivas, a capacidade de abstrair-se

% Zeiganik (1976.1981) afirma que, ainda que esteja de acordo com Vigotski, considerando que os individuos
adoecidos podem manifestar uma alteragdo no sentido da palavra— conceitual — a autora ndo compreende que as
alteracBes da esquizofrenia, os sintomas primarios, sejam decorrentes das relaces dos conceitos concretos. Para
tal elaboracdo, apresenta que em seus experimentos, demonstrou-se que a desagregacao dos conceitos concretos
ocorre em um namero pequeno de sujeitos esguizofrénicos, e ainda, naquel es que estdo em periodos de crise. Para
a psicologa soviética as rel agdes inadequadas as situacdes concretas decorrem da perda “(...) de orientacdo sobre
o0 conteddo objetivo dos fendbmenos e objetos” (Zeigarnik, 1976/1981, p. 129). Assim, aperdaestariana capacidade
de generalizacdo dos sujeitos, mantendo a estrutura do sistema conceitual. Silva (2014) em andlise das obras de
ambos os autores, destaca que Zeigarnik ndo apresenta consideracfes a respeito dos Ultimos trabalhos
desenvolvidos por Vigotski (1933/1987), em que o autor trata do desenvolvimento da personalidade e da
concepcdo de mundo, comprometidas em sujeitos com esquizofrenia. Conforme Silva (2014, p. 201), Vigotski
(1933/1987): “(...) ja anunciava o envolvimento da estrutura sistémica e sentido da consciéncia pra a compreensao
da esquizofrenia, com a perda das relagdes sociais e desintegracéo da personalidade, o que Zeigarnik toma como
um principio importante para a explicacdo dessa patologia mental”. Zeigarnik (1979) reforca que esta de acordo
com Vigotski quando este trata da troca no significado das palavras em sujeitos esquizofrénicos, mas a autora ndo
considera que esta alteracdo ocorra devido a uma diminuicéo do nivel conceitual as solucdes complexas. Afirma
gue o pensamento ndo opera com relacdes concretas, mas com relagdes inadequadas as situacles reais, sem
orientacdo dos contelidos objetivos dos fenbmenos, o que leva as falhas no processo de generalizacéo.
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dos detal hes concretos, aspecto quefoi analisado por Vigotski (2012b) em estudos apresentados
anteriormente.

A alteracdo/desfiguracéo do processo de generalizacéo € a separacao das relacOes
concretas, e ocorre em formas exageradas, em que o raciocinio reflete sd o lado casual dos
fendmenos, e ndo suas rel agbes substanciais, seu contetido, mas aspectos amplos e sem relagdes
reais, mas inadequadas entre os objetos, o que Vigotski (2010) denominou de pensamento
associativo. Observa-se com frequéncia em sujeitos com esquizofrenia e outras alucinages
paranoicas: “Esses enfermos vivem no mundo de suas préprias vivéncias delirantes, se
interessam pouco pelo meio circundante rea e tentam focar, desde o ponto de vista tedrico, 0s
insignificantes acontecimentos cotidianos” (Zeigarnik, 1976/1981, p. 123).

Ao redlizar um experimento sobre a determinacdo e comparacéo de conceitos, arelacdo
realizadapel os sujeitos éreal, porém destituidadareal formade generalizacdo esperada. Alguns
dos exemplos apresentados por Zeigarnik (1976/1981), sobre a classificaco realizada por
individuos com esquizofrenia, sdo: Dos objetos reunidos. Armério e panela; porco, cabra e
mariposa; flor, colher e pa. A explicacdo, respectivamente: ambos tem abertura; sdo peludos;
s40 objetos alongados. Percebemos que os sujeitos relacionam os objetos de qual quer modo, as
diferencas e semelhancas relevantes ndo s8o0 mencionadas. Para a autora, a fala néo facilita a
realizagdo dos exercicios, pois elas despertam novas associagdes, na maior parte das vezes
casuais, de caréater concreto-visual, baseado na percepcao imediata

Desta forma, consideramos que a autora traz contribuic¢bes com riqueza de detal hes,
resultante de seus estudos experimentais. Consideramos que as principais contribui¢des, que
avancam em complementariedade as investigagbes de Vigotski e relacionam com os
mecanismos da esquizofrenia encontram-se justamente na elucidagdo das ateracGes de
consciéncia, raciocinio e personaidade, tratados em seus materiais. Além disto, a psicologa
soviética abre um caminho importante para a investigacdo dos processos de alteracéo psiquica
com a disciplina particular da patopsicologia, que se opfe a investigacdo psicopatolbgica
classica, hegemonizadapelapsiquiatria, e por perspectivas que fragmentam o nexo biopsiquico.

3.3. A NEUROPSICOLOGIA DE A. R. LURIA PODERIA NOS ELUCIDAR ALGUNS
PROCESSOS DA ESQUIZOFRENIA?

Consideramos pertinente abordar os estudos soviéticos a respeito da neuropsicologia,
investigagcdo realizada com grande dedicacéo por A. R. Luria. Tais estudos nos parecem

pertinentes com a tematica da esquizofrenia por duas questdes, primeiro, porque ha inimeras
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mengdes as hipdteses neuropsi col 0gicas que se relacionam com aetiologia, conforme vimos na
secdo anterior. E ainda, por considerarmos que em meio as pesquisas lurianas sobre os
mecani smos dos sistemas funcionais e das alteractes daformacéo verbal que se danas distintas
formas de afasia, ha sintomas que se assemelham aos da esquizofrenia. O que pode eucidar
novos caminhos para a compreensao dos processos de desagregacao desta forma de sofrimento,
e, em estudos futuros, observar as formas de reabilitagdo realizadas por Luria em sujeitos
afasicos. Afinal, se mesmo quando ha comprovadamente, uma lesdo que compromete
estruturalmente a composi¢cdo cerebral, ha mecanismos de compensacdo, ndo deveriamos
investigar métodos de reabilitacdo em situacbes como as de adoecimento na esquizofrenia?
Assim, seguiremos com as investigacOes realizadas pel os autores soviéticos na érea da
neuropsi col ogia, enfatizando os sistemasfuncionais cerebraise asafasias. Luria(1981) enfatiza
que apesar do grande interesse cientifico sobre o papel da atividade cerebral, a ciéncia possui
grandes dificuldades nesta area de estudo. Para o autor, o avango da psicologia moderna, da
neurologia clinica, da neurocirurgia, possibilitou o estudo pormenorizado das formas
complexas da atividade mental, em especia as contribuic¢des substanciais da neuropsicologia
nainvestigacao do papel dos sistemas cerebrais. Consideramos que hoje existem métodos ainda
mai s aprimorados paratais estudos, que precisam ser atualizados a luz da Psicologia Histérico-

Cultural, e incorporados em nossas pesquli sas.

O verdadeiro progresso neste importante campo néo pode, naturalmente, ocorrer com
excessiva rapidez, sob pena de ser o conhecimento real substituido por esquemas
prematuros que, embora parecam tentadores hoje, serdo amanha desprovidos de base e
esguecidos. O progresso deve evidentemente assentar-se em jatos reais, na obtencéo de
conhecimento real, nos resultados de observacOes escrupulosamente realizadas em
muitos campos dificeis da ciéncia: morfologia e fisiologia, psicologia e clinica médica.
Tal progresso naturamente demandara tempo, e a meta Ultima sera atingida por
estégios, cada um dos quais aportando a sua contribui¢do propria & solucdo desse

problema extremamente dificil (Luria, 1981, p.3)

Luria (1979 e 1981) enfatiza que para compreender a constituicdo do principal 6rgéo da
atividade psiquica — o cérebro humano — devemos partir da relagdo deste com 0s processos
psiquicos, resgatando as inumeras interpretagdes sobre os fundamentos cerebrais. As solugoes
iniciais mais significativas para 0s avancos de sua época comegaram no século XI1X, com o

anatomista Gall, o primeiro a descrever diferencas entre as &reas cinzentas e branca no cérebro.
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Postul ou-se que as facul dades humanas estavam localizadas em areas cerebrais especificas. Em
seguida comegaram as tentativas de diferenciar zonas funcionais do cortex cerebral com base
na organizacdo do comportamento humano em individuos com lesdes cerebrais localizadas,
principal fonte dos conceitos sobre a organizagéo funcional do cérebro.

Em 1861, o anatomista Paul Broca descreveu o cérebro de um paciente com disturbio
acentuado na fala motora (expressiva), estudos que possibilitaram dois avancos importantes.
Pelaprimeiravez havia o relato de uma leséo cerebral |ocalizada sob uma base clinicafactual.
Conforme Broca, o terco posterior do giro frontal inferior esquerdo € o centro para as imagens
motoras das paavras. Além disto, observou-se a diferenca entre as fungdes dos hemisférios
cerebrais direito e esquerdo: em pessoas destras, o hemisfério esquerdo é dominante para as
fungdes superiores relacionadas a linguagem?® (Luria, 1981).

Surgiram ent&o, diversas tentativas de mapas hipotéticos, baseados no localizacionismo
estreito, que buscavam, através de lesdes cerebrais, alocalizagdo das func¢des do cortex cerebral .
Apesar do esforco materialista para compreender 0s processos psiquicos, havia muitas
incoeréncias nesta tentativa, a comecgar pelo questionamento de que processos extremamente
complexos da atividade humana estariam estritamente relacionados com uma area limitada do
cortex cerebral. Assim, apesar das persisténcias, 0 localizacionismo estreito encontrou oposi Gao
por parte de neurologistas respeitados. Em 1950 diversos pesquisadores passaram a exprimir
duvidas relacionadas a estas teorias, no que se relaciona com as formas complexas da atividade
mental (sem negar o fato de que funcdes fisiol 6gicas elementares estdo representadas em éreas
definidas do cortex). Estes questionamentos levaram os investigadores ao divorcio das funcbes
superiores e as estruturas cerebrais, e o retorno a antigas crengas. de que haveria uma natureza
espiritual dos processos mentais, ou, do cérebro como uma entidade indiferenciada,
funcionando em conjunto (Luria 1979 e 1981).

Para mais detalhes a respeito desta retomada histérica, indicamos o trabal ho realizado
por Tuleski (2007) que se deteve nos caminhostrilhados pelaneuropsicologia. Assim, seguimos
com a solucao encontrada por Luria (1979 e 1981) para a superacdo desta crise. O autor propde
a revisdo dos conceitos basicos de fungdo psiquica, localizacdo e sintoma, apresentando um
novo enfoque ao localizacionismo. O reexame do conceito de fungdo busca uma compreensdo
ampliada do termo, um paralelo possivel, é questionarmos as fun¢bes do pulmao, avéolos e

% O principio da lateralizagdo dos grandes hemisférios € a base do funcionamento do cérebro humano, que sera
corroborada por Luria (1979). Em sujeitos destros, o hemisfério esquerdo é o dominante, e possibilita todas as
formas de atividade consciente, relacionadas com os processos discursivos. Umalesdo naregido terciariado cortex
provoca uma perturbacdo e desintegracéo das formas complexas dos processos intelectuais.
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corrente sanguinea, por exemplo. Todas estdo rel acionadas com aimportancia e necessidade do
sistemarespiratorio. Um sistemafuncional completo incorpora diversos niveis de aparelhos do
sistema nervoso, motor, secretor. A totalidade que distingue um sistema funcional completo

nao € apenas sua complexidade, mas a mobilidade de suas partes constituintes.

Por exemplo, se 0 grupo principa de musculos em acdo durante a respiracéo (o
diafragma) para de agir, os musculos intercostais sdo recrutados; se, entretanto, por
gualquer razdo, estes ultimos estdo preudicados, os musculos da laringe sdo
mobilizados e o0 animal, ou ser humano, passa a deglutir ar, que alcanga, assim, 0s
alvéolos pulmonares por uma via completamente diversa. A presenca de uma tarefa
constante (invariavel), desempenhada por mecanismos diversos (variaveis), que levam
0 processo a um resultado constante (invariavel), € um dos aspectos basicos que

caracterizam a operacao de qualquer “sistema funcional” (Luria, 1981, p. 13).

A definicdo de funcéo enquanto um sistema funciona difere profundamente da nogéo
da atribuicéo de um 6rgéo em especifico. Além disto, se tarefas autbnomas e organicas atuam
com um sistema funcional, ainda mais as fun¢des superiores humanas, formadas durante a
ontogénese, mediadas no processo da historia socia. A abordagem de localizagdo no cortex
cerebral deve ser alterada, compreendendo a organizagdo em sistemas de zonas que: “(...)
funcionando em concerto, desempenhando cada uma dessas zonas 0 seu papel em um sistema
funcional complexo, podendo cada um desses territorios estar localizado em éreas do cérebro
completamente diferentes e frequentemente bastante distantes uma da outra” (Luria, 1981, p.
16, grifos do autor).

Os novos vinculos funcionais, fruto da organizagéo do comportamento humano geram
novos “orgdos funcionais” (Luria, 1981 & Leontiev, 2004). Estes se distinguem dos reflexos
condicionados por suaformagéo e dinamica, funcionando como um sistema global e sdo: “(...)
0 produto da ligagdo dos reflexos num sistema global possuidor de uma fungdo atamente
generalizada, qualitativamente original. Os reflexos que entram numa nova ligacdo mutua
representam inicialmente reacdes relativamente auténomas” (Leontiev, 2004, p. 206). Esta é
uma das caracteristicas mais relevantes na diferenciacéo da organizagdo funcional do cérebro
humano e do animal.

A localizacdo dos processos mentais no cérebro humano néo € estatica, mas se desloca
durante o desenvolvimento. A atividade consciente exige inimeros auxilios e mediactes

concretas para o seu desempenho, até que, gradual mente, possa se converter em uma habilidade
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automatica. Por exemplo, durante o processo de aprendizagem, o ato de escrever exige a
memorizacdo de cada uma das letras, ou o ato de dirigir um carro, em que cada movimento é
racionalizado entre pés, maos, olhares. Com o tempo internalizamos certos movimentos,
automatizando nosso comportamento, o que atera os mecanismos dos processos psi col 6gicos
superiores. Assim, o desenvolvimento modifica a estrutura funcional dos processos cerebraise
sua forma de organizagdo, a atividade passa a depender de diferentes zonas cerebrais que
funcionam em conjunto (Luria, 1981). Conforme Vigotski (2004, p. 119) no pensamento
infantil a memoria cumpre papel primordial, de suporte, “(...) pensar significa lembrar,
[enquanto] para o adolescente, a memadria se baseia fundamental mente no pensamento: lembrar
é, antes de mais nada, procurar numa determinada sequéncialdgica o que se precisa”. Notamos
também neste exemplo, a explicitaalteracéo das func¢des psicol 6gicas na organizagao funcional

das atividades cerebrais.

Esta modificac@o narelacdo entre os processos psicol 6gicos fundamentais deve levar a
alteracdes narelacéo entre os sistemas fundamentais do cortex que formam a base para
a efetuacdo dos referidos processos. Consequentemente, enquanto que na crianga
peguena uma lesdo de uma zona cortical responsavel por uma forma relativamente
elementar de atividade mental (por exemplo, o cértex visual) invariavelmente acarreta,
como efeito secundario ou “sistémico”, o desenvolvimento imperfeito de estruturas
superiores superpostas a essa atividade elementar, no adulto, no qual esses sistemas
complexos ndo apenas se formaram mas vieram a exercer umainfluéncia decisiva sobre
a organizacao de formas simples de atividade, uma lesdo das areas “inferiores” ndo é
mai's tdo importante como era nos estagios iniciais de desenvolvimento. Inversamente,
uma lesdo das areas “superiores” no adulto leva a desintegracdo das funcdes mais
elementares, que adquiriram agora uma estrutura complexa e comecaram a depender

intimamente das formas mais altamente organizadas de atividade (Luria, 1981, p. 18).

Assim, Luria (1981) ndo procura um localizacionismo para &reas especificas da
atividade humana complexa, mas sim compreender quais zonas cerebrais operam em um
sistema funcional, permitindo tais atividades. Através desta abordagem, o autor revisa ainda o
conceito de sintoma, afinal, se a atividade humana é um sistema funcional complexo que
envolve uma participagéo em concerto do cortex cerebral, uma lesdo pode desintegrar grande
parte deste sistema, de forma que o sintoma ndo nos esclarece a localizacdo dalesdo. Deve-se

entdo, realizar uma andlise detalhada do sintoma, observando a estrutura do disturbio, e as
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causas imediatas do colapso do sistema funcional. O investigador deve estudar a base das
dificuldades do sujeito, qualificando seus sintomas, obtendo uma andlise estrutural complexa,

base do método neuropsi col 6gico proposto por Luria

A qudificagdo do sintoma € apenas o primeiro passo ha analise da organizagao cerebral
de processos mentais. Para que os resultados desta andlise sejam dignos de confianca, e
os dados da patologia cerebral local possam servir de base para conclusdes fidedignas
no que concerne tanto a estrutura dos processos mentais como a sua “localizagdo” no
cortex cerebral humano, o passo logo apés a qualificacdo da sindrome individual deve
ser a descricdo do complexo completo de sintomas, ou, como isto € geralmente
chamado, aandlise sindrémica das alteragdes de comportamento que se manifestam em

lesdes cerebrais locais (Luria, 1981, p. 23, grifos do autor).

Assim, Luria(1981), em oposi¢éo as concepcdes | ocalizaci onistas e genéricas apresenta
a andlise sindrdmica para compreender a relacdo do sintoma com a ateracdo do sistema
decorrente dalesdo cerebra. Parata andlise, é primordial aidentificacdo dos efeitos primérios
e secundérios do trauma afasico, ou sgja, a qualificagdo dos sintomas. Esse mecanismo foi
utilizado por Vigotski conforme apresentamos no primeiro topico dessa secéo, e € importante
para distinguirmos a esséncia da aparéncia dos sintomas. A diferenca estéa no objeto de estudo,
porém, buscamos nesse topico a correlacdo que aproxima determinados sintomas da afasia
traumética, dagueles resultantes da perda do sistema conceitual na esquizofrenia.

Tratando da estrutura do sistema funcional, Leontiev (2004) discute que esses ndo sao
formagdes inatas ou permanentes, mas se constituem ao longo da vida e possuem organizacéo
diferente conforme a etapa de desenvolvimento. Em casos de pessoas com |lesdes cerebrais, 0
estudo neuropsicoldgico tem importancia tedrica e pratica, na medida em que oferece um
método de restauracdo destas funcBes. Este mecanismo de compensagdo ocorre com a
adaptacdo de fungdes a novas tarefas, reorganizando o nivel em que as fungdes se estruturam.
Luria (1979 e 1981) enfatiza que tal método de estudo sintomatoldgico sO é possivel se
superarmos 0 localizacionismo estreito. O enfoque dos sistemas funcionais nos permite
compreender como alesdo de umaregido cerebral especificapode desintegrar todo um sistema
cerebral, 0 que constitui 0 objeto deste campo especia da Psicologia, a neuropsicol ogia

Luria (1979 e 1981) apresenta entdo os principios da organizacdo funcional do cérebro
humano, que responde a um complexo sistema constituido por uma hierarquia, que trabalha
como uma unidade funcional, assegurando o recebimento e elaboragdo de informagoes, assim
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como de execucdo de tarefas. Esta unidade ndo é indiferenciada, mas composta por trés blocos
principais, que desempenham uma funcg&o psiquica.

O primeiro mantém o necessario ténus do cortex, indispensavel para o bom andamento
dos processos de recebimento e elaboragcdo da informacéo, bem como dos processos de
formagdo de programas e controle da execucdo destes. O segundo bloco assegura o
proprio processo de recebimento, elaboracdo e conservacdo dainformagdo que chegaao
homem do mundo exterior (dos aparelhos do seu proprio corpo). O terceiro bloco
elabora programas de comportamento, assegura e regula sua realizacdo e participa do
controle do seu cumprimento (Luria, 1979, p. 95, grifos do autor).

O bloco do ténus do cortex ou bloco enérgico do cérebro permite o recebimento,
elaboracdo e conservacdo da informacéo, autorregulando o comportamento. Para que isto
ocorra é necessario a permanente manutencdo do ténus otimal do cortex, que: assegura a
escolha dos sinais essenciais; conservagao de vestigios; elaboracdo dos comportamentos; e um
controle de execucdo permanente. Esse bloco é ativado quando temos um aerta do meio
externo, quanto mais forte ou mais significativo, maior serdareacdo provocada. Estaéale da
forca, que regula a excitabilidade otimal do cortex, e possibilita a atividade seletiva organizada
dos individuos. Em casos de inibi¢do do tdnus (como em estados de sonoléncia) a atividade
consciente se tornainfrutifera e € substituida por associagOes desconexas (Luria 1979 e 1981).
Em relacdo alocalizacéo cerebra deste bloco, Luria (1979, p. 96, grifos do autor) destaca: “(...)
desempenham papel substancia as formacgfes das areas superiores do tronco cerebral,
particularmente as formag6es do hipotdamo, do tdlamo 6tico e do sistema de fibras reticulares
(“formacdo reticular”), que une essas formagdes por uma ligacdo bilateral com o cortex
cerebral”.

Séo trés as fontes para a manutencdo do estado de vigilia, que gerem a recepgdo de
informagtes externas. O tdnusideal é mantido pela conservacdo do tronco superior e do tédlamo
otico (primeira instancia de recebimento). A segunda fonte forma-se pelos impulsos dos
processos de metabolismo do organismo, que partem dessas formagdes do tdlamo oGtico,
transmitindo informacfes ao cortex. Os aparelhos do primeiro bloco transmitem informagdes
a0 cortex através das fibras de formagao reticular ativadora, que possui tecidos ascendentes e
descendentes que realizam atroca de informagfes entre as areas superiores do tronco encefdlico
e 0 cortex cerebral, que possibilita entdo aterceira fonte de manutencédo do estado de vigilia. A

terceira fonte se relaciona com a atividade consciente humana, na medida em que as intengdes
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sociamente elaboradas evocam um programa de ac&o para a obtencdo do planejamento final.
No caso deste ndo ser alcangado, o organismo mobiliza novos esforgos para a realizagdo da
atividade (Luria, 1979 e 1981).

O primeiro bloco néo participa do recebimento e processamento dainformacéo, nem da
elaboracdo do comportamento, fungdo relacionada ao segundo bloco, composto pelos 6rgaos
situados nas segdes posteriores do cortex cerebral (&reas parietal, temporal e occiptal). Estes
Orgaos possuem um carater modal -especifico, registram a informagdo visual, auditiva e tétil,
processam, e conservam na memoria a experiéncia acumulada, cujo funcionamento se da em

zonas primérias, de projecao; e secundarias, de projecao e associagdo (Luria, 1979 e 1981).

Nas zonas corticais aonde chegam diretamente as fibras vindas dos 0rgéos sensitivos
periféricos (mudando apenas nos nucleos subcorticias), que sdo denominadas zonas
primarias ou de projecdo, a posi¢cdo de maior destaque cabe a se¢éo |1V receptora das
células. Nas zonas corticais contiguas as zonas de projecdo e denominadas zonas
secundarias ou de projeto e associacao, as secoes celulares |1 e 11 sdo poderosamente
desenvolvidas. As secbes | e IV ndo examinadas tem importancia especial: na |l estéo
instaladas as ligaces horizontais “transcorticais”, que contactam as areas contiguas do
cortex, instalando-se na |V as projectes das célul as vegetativas, que contactam o cortex
com as areas profundas do encéfalo (Luria, 1979, p. 101, grifos do autor).

A substéncia branca é composta por fibras longas que ligam o cortex com as formacgoes
subjacentes (tecidos de projegdo ou a tecidos transcorticais). O corpo caloso liga os dois
hemisférios do cérebro, € um feixe potente de fibras transcorticais. O principio da estruturacéo
do cortex cerebral é aconstrucéo hierarquicade cada zona cortical. Asinformagdes que chegam
as zonas primarias (ou de projecdo do cortex) sdo fracionadas para as zonas de projecdo com
neurdnios especializados para sua projecdo e associacdo. As zonas secundérias do cortex ndo
reagem a indicios fracionados, mas sim a um complexo de especificos-modais (visuais,
auditivos, tateis), que reiinem as informagdes que chegam dos nucleos subcorticias subjacentes

ou das zonas primarias do cortex, codificando-as em estruturas dinamicas (Luria, 1979 e 1981).

As zonas primé&rias do cortex, aonde os tecidos de projegdo chegam dos respectivos
receptores periféricos, apresentam uma rigorosa estrutura somatotépica. Isto significa
gue as fibras nervosas, que chegam das regides receptoras ao cortex dessas zonas, nao

estdo distribuidas por acaso mas dispostas em ordem rigorosa, estando cada ponto da
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superficie receptora representado num ponto absolutamente determinado do cértex de
projecdo. Assim, os tecidos que vao das superficies cuténeas das zonas inferiores do
corpo, cruzando-se no tronco do encéfalo, chegam as zonas superiores da circunvol ucao
anterior central do hemisfério oposto, a0 passo que os tecidos que conduzem oS
impul sos da sensibilidade cutdnea das maos se situam na parte intermediariae ostecidos
gue levam os impulsos sensiveis da pele do rosto e da cabega se situam nas partes
inferiores da circunvolucdo central anterior do hemisfério oposto; é de importancia
especia o fato de que a area, ocupada pela projecao dessas ou daquel as partes do corpo,
€ proporciona aimportancia que estas regides do corpo realmente tem. Deste modo, a
area ocupada pela projecdo do quadril ou da perna no cortex cerebra é muito
insignificante, ao passo que as projecOes da mao (especiamente do polegar e do
indicador), da boca e dos |abios, sdo muito grandes. Isto garante maior direcéo para os
0rgdos que devem sujeitar-se com precisdo especia a uma regulacdo central (Luria,
1979, p. 104, grifos do autor).

Desta forma, podemos observar a importancia que as zonas corticais secundarias tém
parao funcionamento geral dos sistemas funcionais, namedidaem que organizam acodificacéo
da informagdo. Temos ainda as zonas terci&rias do segundo bloco cerebral, que surgem
tardiamente no desenvolvimento filogenético, e sGo uma formagdo especificamente humana.
IMesmo ontogeneti camente seu desenvolvimento étardio, o tecido de revestimento (mielina) se
forma posteriormente, e possibilitam a unificagdo dainformacéo que chega ao cortex cerebral.
Est&o situadas noslimites daregido parietal, occipital etemporal. Uma perturbacéo destas zonas
do cortex resulta em dificuldades de codificagcBes complexas, de orientacdo espacial, e demais
operacdes complexas. Luria (1979 e 9181) destaca que as zonas tercidrias do segundo sistema
comegam aser ativadas com o desenvolvimento dalinguagem simboalica, que permite, por meio
dos conceitos, agregar e relacionar informagoes.

O terceiro bloco cerebral é responsavel pela programacdo, regulagdo e controle da
atividade humana. Compreende os 0rgdos situados nas éreas anteriores dos grandes
hemisférios, as segdes frontais do encéfalo, areas anteriores e lobos frontais. A atividade
consciente do homem comega com a obtencdo da informagado e termina com a formagéo de
intengdes. Sobre a zona priméria do cortex forma-se a regido pré-motora que prepara 0s
impul sos motores e pde em funcionamento tais habilidades. Ha ainda, sobre azona pré-motora,
edificam-se as areas terciarias do cortex frontal ou regido pré-frontal, que aparece de forma

singela nos vertebrados. Nos macacos esbogca uma maior participacdo, e se desenvolve
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verdadei ramente apenas nos seres humanos, representando quase um terco da massa encefdlica
dos hemisférios. O cortex pré-frontal amadurece somente ao final da ontogénese e esta ligado
atodas as éreas do cérebro (Luria, 1979 e 1981). Os lobos frontais mantem o ténus do cortex,
que os ligam com as formagdes subjacentes do tronco, permitindo a tarefa intelectual: “Ao
manter o ténus do cortex, indispensdvel para arealizacdo datarefacolocada, as regides frontais
do encéfalo desempenham papel decisivo na criacdo de intengdes e formulagéo de programas
de acdo que concretizam essas intencdes” (Luria, 1979, p. 112, grifos do autor).

Temos entdo, o terceiro sistema se congtituindo sobre a sintese final que o segundo
sistema redliza, ainda mais em relagdo as zonas terciarias desse terceiro bloco. Uma lesdo no
lobo frontal impede as condigdes de conservacdo das intencdes, devido a inibi¢do dos 6rgaos
gue programam e regulam a atividade humana. Destaforma, destacamos o papel primordial do
terceiro bloco funcional na organizag&o da atividade psiquica humana.

Ainda tratando das trés principais unidades funcionais do cérebro, Luria (1981, p. 79,
grifos do autor) afirma que elas ndo sdo compl etamente independentes umas das outras. Cada
forma de atividade consciente: “(...) € sempre um sistema funcional complexo e ocorre por meio
do funcionamento combinado de todas as trés unidades cerebrais, cada uma das quais oferece
a sua contribuicdo propria”. Por exemplo, para manipular objetos utilizamos o funcionamento
combinado destas partes do cérebro. O primeiro bloco garante o ténus muscular, necessario
para coordenar os movimentos; 0 segundo as sinteses aferentes, que enviam mensagens para
estruturar 0 comportamento; e o terceiro subordina 0s movimentos aos plangamentos
correspondentes para um curso de movimentos organizado.

Assim, Luria (1981) apresenta uma andlise detalhada de cada &rea do cérebro para a
formag&o da atividade consciente humana. Para o autor, as atividades mentais sintéticas e sua
organizacdo cerebral apresentam uma estrutura psicolégica que englobam: percepcdo,
movimento e acdo, atencdo, memodria, fala e pensamento. Para os objetivos deste trabalho,
centraremos nosso estudo somente na analise dos lobos frontais, e nas atividades de fala e
pensamento por englobar aspectos que estdo mais diretamente relacionados a esquizofrenia.

Luria (1981) ao tratar dos lobos frontais e da regulacdo da atividade mental, afirma que
esta iniciando uma analise detalhada da organizacéo funcional daterceira unidade, responsavel
pela programagdo, regulacdo e verificacdo da atividade humana, que conforme vimos,
compreende os bolos frontais e em especia o cortex pré-frontal. E ainda, que as conexdes neste
bloco funcional sGo maisricas e se relacionam com os outros sistemas. Assim, oslobos frontais
participam na regulacdo dos estados de atividade, pois as operacgOes intelectuais mobilizam

diversos pontos, que precisam ser excitados e funcionar simultaneamente, tendo por
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consequéncia: o papel ativador da fala, a formulagdo do problema, e a concentragdo para que
seredlize a atividade intelectual .

Luria (1981) observa entdo que os lobos frontais participam na regul agéo dos processos
de ativag@o que necessitam da atencdo voluntéria, funcéo psicoldgica superior. Na andlise de
outros casos, 0 autor observa que uma lesdo dos lobos frontais perturba apenas as funcbes
superiores, as fungdes elementares permanecem intactas, e podem ainda estar aumentadas.
Observamos que este € 0 mesmo mecanismo descrito por Vigotski (2012b) ao tratar da
desagregacdo dos sistemas conceituais na esquizofrenia — a preservacdo das funcbes
elementares e alteragdo das superiores. Ainda que, nos pareca necessario destacar, que a
semelhanga de tai's sintomas ndo significa gue 0s processos de adoecimento sejam 0s mesmos,
afinal, naafasia hg, por esséncia uma modificacéo estrutural, fruto de umalesdo no encéfalo.

Entendemos que € possivel sugerir uma perturbacdo neste sistemafuncional, no caso da
esquizofrenia. Com isso, ndo estamos afirmando que ha alguma alteracdo estrutural, nem
mesmo funcional nessa forma de adoecimento psiquico. Mesmo quando indicamos que futuros
trabalhos devem investigar potenciais ateragbes funcionais do terceiro sistema,
compreendemos gque ndo estamos lidando com o mesmo conceito abordado pelos artigos. Para
0s autores amparados em fatores uni ou multicausais a alteracdo funciona € derivada de um
distarbio bioldgico, o que difere da nossa perspectiva. Para Luria (1979, 1980) os sistemas
funcionais de alta complexidade se desenvolvem a partir das apropriagdes de instrumentos e
signos no interior das relagdes sociais. Assim nossa visao € inversa a biomédica, que entende o
funcionamento como fruto de um desenvolvimento somente biolégico, rompendo 0 nexo
biopsiquico. Se concebermos a determinagdo social como um fator externo, relacionado com a
Situacéo socia de desenvolvimento, conforme vimos em Vigotski (2012b), a constituicdo dos
sistemas funcionais corticais e sua desagregacdo segue a mesma lei. Assim, se ndo ha um
trauma, leso estrutural, ainda que hajaumaalteracdo funcional, elaestariavinculadaale gera
do interpsiquico para o intrapsiquico, apresentada por Vigotski (2004). Ressaltamos a
importancia de averiguar tais sinteses tedricas em campo, buscando verificar as regularidades
e as determinacdes da desagregacao na esquizofrenia.

Em resumo, Luria (1981, p. 170) apresenta que tais fatos:

(...) mostram de forma conclusiva que os lobos frontais (e, em particular, as suas zonas
mediais) constituem o aparelho cortical que regula o estado de atividade, e que eles
desempenham, assim, um papel decisivo na manutencdo de uma das mais importantes

condighes para a atividade consciente humana — a manutencdo do tono cortical
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requerido e a modificag8o do estado de vigilia de acordo com as tarefas imediatas do

individuo.

A seguir, Luria (1981) trata de aspectos mais especificos das funcdes desempenhadas
pel os lobos frontais, sendo elas, aregulacéo: de movimentos e agdes?’; de agbes mnemonicas e
intelectuais; e a organizagdo dos lobos frontais e formas alternativas da sindrome frontal.
Assim, entre as atividades desempenhadas pelos lobos frontais, quando as lesdes afetam a
regulacdo de agcBes mnemonicas e intel ectuai s alguns aspectos da programagao e regulacdo da
atividade sdo alterados, como a fungdo reguladora da fala, dificuldades de controlar o
comportamento. Em relacéo a organizacdo funcional dos lobos frontais e formas aternativas
da sindrome frontal, o autor observa que sdo as partes menos diferenciadas, logo suas zonas
individuais sGo as mais capazes de substituicoes e flexibilidade. Isto ndo significa que as partes
do lobo frontal sdo indiferenciadas, ao contrario, a organizacdo funciona dos lobos frontais
humanos € um aspecto complexo, que a ciéncia moderna precisa avancar, porém, destaca que:
“(...) as lesdes comparativamente ndo extensas do cortex pré-frontal podem ser compensadas
por areas vizinhas e podem seguir um curso clinico quase assintomatico” (Luria, 1981, p. 192).
Destaforma, dada a plasticidade daregulacéo dos lobos frontais, podemos sugerir, parafuturos
estudos de campo, que formas de reabilitacdo social devem ser priorizadas no tratamento de
individuos com esquizofrenia.

Sobre a organizagdo das atividades mentais sintéticas, como mencionamos
anteriormente nos estudos de Vigotski e Zeigarnik, destacamos afalae o pensamento, por serem
aspectos que estdo mais explicitamente prejudicados em individuos com esquizofrenia. Vimos
gue 0s processos psicol 6gicos ndo sdo fungdes indivisivels, mas correspondem a organizacao
de sistemas funcionais complexos, organizados pelas zonas cerebrais. Qual sistema é
responsavel pela atividade da fala? Luria (1981, p. 269) apresenta os conceitos referentes a
estrutura da palavra: “Atualmente concebemos uma palavra como uma matriz multidimensional
complexa de diferentes pistas e conexdes (acusticas, morfoldgicas, |éxicas e semanticas), e
sabemos que em diferentes estados uma dessas conexdes é predominante”.

Temos entdo, a fala como uma atividade consciente, complexa e especificamente
organizada, que engloba a participagdo de quem se expressa e do individuo que recebe

27 Em relagdo a regulagdo de movimentos e agdes, destaca-se que a manutencdo do tono cortical 6timo é uma
condicdo basica para todas as formas de atividade consciente. A funcdo de plangjamento e intencionalidade,
necessarios para nossa capacidade de controlar o comportamento consciente fica prejudicada em individuos
lesionados. Tendo por consequéncia um comportamento passivo, que nao exprime vontades e desgjos.
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determinado contetido. Estatroca historicamente desenvol vida possibilitaum método de andlise
e generalizagdo das informacdes que se deseja transmitir e a propria formulagcdo de conclusdes
e decisdes, 0 que caracteriza a atividade intelectual. Conforme expusemos no primeiro topico
desta secéo, Vigotski (2010) trata da unidade dalinguagem, que € compl exa e conjuga o aspecto
simbodlico, seméntico e fonético, permitindo a diferenciacdo das paavras por meio da
generalizacdo. Em consonancia, Luria (1981) destaca o aspecto fésico (aclstico) da fala,
primordial paraa organizagao do processo; a organizacao |éxico-semantica, que compreende 0
dominio do codigo |éxico-morfol égico da linguagem; e a organizacéo da fala, a narrativa, que
variaem complexidade, e € umatransi¢do de pensamento parafaa.

Em relacdo a atividade de pensamento, Luria (1981) destaca que a compreensdo da
estrutura psicologica do pensamento parte da nogdo do significado das palavras enquanto
instrumento fundamental. Traremos de forma resumida, alguns dos aspectos apontados pelo
autor para pensarmos as relagdes com os apontamentos de Vigotski e Zeigarnik com relagdo
aos comprometimentos centrals existentes no quadro da esquizofrenia. Em relagdo aos
distarbios de pensamento pratico ou construtivo 0s experimentos mostraram a estrutura
complexa dos processos intelectuais, que mobilizam uma série de zonas cerebrais em
funcionamento conjunto. Sobre o pensamento |6gico-verbal (discursivo), Luria (1981, p. 299)
destaca:

A andlise neuropsicolégica demonstra, assim, profundas diferencas na natureza do
distarbio da atividade de resolver problemas em pacientes com lesdes de diferentes
partes do cérebro. Ela revela que enguanto as zonas posteriores dos hemisférios (que
formam a segunda unidade funciona do cérebro) sdo responsaveis pelas condigcoes
operantes para a execucdo de atividade intelectual, os lobos frontais (que formam a
terceira unidade funcional) séo o aparelho essencial para a organizacdo da atividade
intelectual como um todo, incluindo a programagao do ato intelectual e averificagdo da

sua execucao.

Luria (1981) apresenta que, a andlise da organizacdo cerebral da atividade de
pensamento ainda necessita de muitos estudos para termos uma compreensdo abrangente de
tais mecanismos cerebrais, e aponta 0 método de andlise sistémica, ou sga, dos sistemas
funcionais, como um caminho parao avanco destes estudos. M etodol ogiaque pode ser utilizada
paraavancarmos nasinvestigacoes das alteragdes de pensamento e consciéncia, ou sgja, delirios

e alucinagles, presentes na esquizofrenia.
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Apdbs abordarmos os aspectos mais gerais da neuropsi col ogia proposta por Luria (1979,
1981) traremos brevemente alguns pontos sobre a andlise dos fundamentos neuropsi col 6gicos
do processo de comunicacdo verbal. Luria (1980) destaca a dificuldade em encontrar um
método objetivo que descrevesse em detal hes aformacgdo da comunicacéo. Ha pelo menos dois
caminhos, a investigagdo genético experimental, conforme descrevemos na se¢éo | com 0s
trabalhos de Vigotski (2010); e o método patoldgico experimental, que se ocupa das andlises
das alteragtes que surgem na formulacdo da expresséo verbal, estudados pela neuropsicol ogia.
Destacamos aimportanciade nos atentarmos para arel agao que se estabel ece entre tais métodos
e 0 estudo dos processos do desenvolvimento do psiquismo humano, analisados no primeiro
caminho; e o método patol 6gico experimental, que possibilita a compreensdo da desagregacéo
psiquica, como ocorre na esquizofrenia. Conforme tratamos em Vigotski (2012b), o sintoma
primario, base das manifestactes aparentes, € adesagregacao daformacéo de conceitos, em que
temos implicado o pensamento verbal. Tais métodos podem auxiliar, através de estudos
complementares, aandlise e quaificago das alteragdes que se apresentam na esquizofrenia.

Luria (1980) destaca alguns fatores principais do método de investigacao proposto pela
neuropsicologia, para a analise da comunicacdo verbal, conforme o autor, cada aspecto da
codificacdo (formagao) e decodificacdo (desagregacao) daexpressdo verbal serealizaamparada
em processos cerebrais, de acordo com a construcéo deste sistema funcional. Cada bloco do
sistema funciona tem um reflexo para a organizagdo da atividade psiquica, que afetam a
formagdo e comunicacdo por meio da linguagem. Assim, quando afetados, teremos por
resultado a eliminacdo de determinadas condi¢bes que colaboravam na elaboracdo da atividade
comunicativa. Os estudos decorrentes de lesdes cerebrais, com déficits na linguagem, nos

audam a compreender este processo de formacao e desagregacao da linguagem:

(...) cada expressdo pressupbe um certo motivo ou intencdo para formular um
pensamento determinado na linguagem. No entanto, sabemos que uma les&o nos lobos
frontais altera precisamente este processo de maneira que, a aparéncia ativa da intencdo

gue fundamenta a programacao da atividade, € deficitaria (Luria, 1980, p. 38).

Entre as ateracbes da formagdo da expresséo verbal, Luria (1980) trata: da afasia
motora aferente, que afeta a coordenagdo da linguagem, o aparato motor da faa; a afasia
sensorial, que afeta a organizacéo da audicdo dos fonemas e dos codigos linguisticos, a afasia
acustica amnésica, que se caracteriza pela incapacidade de discriminagdo dos fonemas; a

sindrome fronto-temporal, em que os pacientes apresentam instabilidade e falta de sel etividade
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dos tragos verbais, aém de uma apatia frente aos erros cometidos; e da afasia semantica, em
que afala externa esta preservada, entretanto as formages gramati cais complexas, assim como
as relacOes |6gico-gramaticais, encontram-se comprometidas. Devido a maior aproximagao
desta Ultima afasia com 0s sintomas presentes na esquizofrenia, centraremos NOssos esforgos
sobre ta alteracdo, buscando as possiveis relagdes com as ateracbes que se apresentam na
esquizofrenia.

Ao destacar as ateracOes da formagdo da expressdo verbal na afasia semantica, Luria
(1980) afirma que as dificuldades de compreensdo e formulacéo se observam de maneira
evidente em pacientes com lesdes das zonas terciérias parietoocipitais (ou parietais inferiores)
do cortex do hemisfério esquerdo. Em relacéo as dificuldades seméanticas, 0 autor destaca que
0 aspecto semantico das palavras € superior a designacéo de um objeto ou de sinais acusticos,
mas representa uma complexa organizacao, a palavra analisa e situa 0 objeto em um conjunto
de relacbes de determinada categoria. Esta comunicagdo de relagdes compde um sistema
chamado paradigmatico, que formao nivel seméntico complexo dalinguistica:

A aguisicdo e 0 uso desse sistema de codigos tém, naturamente, suas proprias
carateristicas psicoldgicas. Pressupde, antes de tudo a possibilidade de perceber
claramente o objeto designado pela palavra e destacar nele seus tracos essenciais. Logo
pressupde a possibilidade de relacionar esse objeto com outros da mesma categoria.
Finalmente, no caso da apreensdo de um conjunto de combinacdes de palavras,
pressupde a possibilidade de que junto a capacidade de ter em conta o significado de
cada palavraisolada (irméo, padre) se possa concentrar a aten¢ao nas relagtes entre as
palavras e converter as “sucessivas” unidades de informacdo (palavras ou imagens) em

um sistema Unico e simultaneo (Luria, 1980, p. 111).

Se neste complexo semantico ocorre umafalha que dificulta aaquisicéo e utilizacdo dos
codigos, a linguagem é prejudicada. Luria (1980) apresenta trés aspectos. i) a dificuldade de
abstrair os tragos fundamentais do objeto; ii) complicagdes narecordacéo e distincdo de termos
essenciais; eiii) consequente confusdo na formulacéo de combinagdes para expressar relacoes
complexas, assim, por mais que as palavras se conservem, a dificuldade nos vincul os entre elas
afetam o papel fundamental da comunicagdo. A sindrome da afasia semantica caracteriza-se:

Aséreasterciérias parietoocipitais do cortex cerebral tem umaestrutura muito complexa

e SO se desenvolve no homem. Essas areas mantem relagOes estreitas com o cortex
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visud, tatil, auditivo, e se possibilitaassim as sinteses da informac&o que chega através
dos distintos analisadores e da conversdo da informagdo dos elementos recebidos

sucessivamente, em esquemas simultaneos quase espaciais. (Luria, 1980, p. 111).

Nos pacientes com lesdes nessas zonas cerebrais, ale basica da atividade cortical — lel
daforca- que faz com que estimul os de menor importanciando gerem uma resposta relevante,
se atera, gerando associacOes arbitrérias e desconexas. Assim 0s estimulos fortes provocam a
mesma reacdo que os fracos, afetando a seletividade que compde o aspecto semantico da
linguagem. Permanecem intactas as formas contextuais da linguagem, assim Luria (1980)
enfatiza a tendéncia dos pacientes a evitar as construgdes |6gico-gramaticais complexas, que
sd0 substituidas por formagdes cotidianas da linguagem, 0 que representa uma barreira
fundamental na codificagéo da expresséo verbal.

Destacamos que ao final deste tOpico buscamos apresentar as ateracdes afasicas
estudadas por Luria (1980) que oferecem tracos proximos aos sintomas da esguizofrenia. N&o
pretendemos com isso, defender a existéncia de uma lesdo no terceiro sistema funcional em
individuos com esqguizofrenia, mas podemos supor uma perturbacdo em seu funcionamento.
Além disso, do mesmo modo que Luria, ao requalificar as sindromes afasicas, propde uma
forma de diagndstico qualitativo e ndo quantitativo?®, desenvolvendo formas de reabilitagdo
funcional pautadas na Psicologia Historico-Cultural; compreendemos que é possivel, em
futuros estudos embasados nesses fundamentos, operacionalizar investigagdes tedrico-praticas.
Esse é um caminho rico a ser explorado, que parte de uma compreensado historico-dialética da
etiologia da esquizofrenia em direcdo as suas consequéncias. Através dos principios de
totalidade dos sistemas funcionais psicoldgicos, aliado a determinacdo social do processo de
salide/doenca, podemos refletir também sobre os aspectos que ndo constituiram os objetivos
desse trabalho, como as formas de diagnéstico e tratamento para sujeitos em situagdo de

sofrimento psiquico, decorrente da esquizofrenia.

3.3.1. Esguizofrenia: uma alteracdo estrutural ou funcional do funcionamento
neur opsicol6gico? Breve analise a luz dos conceitos neuropsicoldgicos amparados nos
fundamentos da Psicologia Historico-Cultural

% Este contetido foi aprofundado por Ricci (2014).
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Desta forma, com base na sistematizagdo das obras classicas e fundamentos da
Psicologia Histérico-Cultural, para a compreensdo da etiologia e desenvolvimento da
esquizofrenia, neste tOpico pretendemos resgatar e analisar o contelildo apresentado nos artigos
a respeito das hipéteses neurol 6gicas funcionais e estruturais da génese da esquizofrenia. Em
seguida, buscamos relacionar tal material com 0s argumentos expostos acima e, complementar
com autores contemporaneos que auxiliam a discussdo da temética.

Conforme o subtépico que trata das hipoteses da esquizofrenia fundamentadas em
alteracOes funcionais e estruturais do cérebro humano, sintetizamos brevemente alocalizacéo
cerebral ou sistémicaem que os autores apresentam as alteracfes da esquizofrenia. Ha estudos
que relacionam a hipotese dos neurotransmissores as ateragdes cerebrais, como Schmitt et al.
(2013) e Ferreira Junior et al. (2010). Ambas as pesquisas expdem que 0s circuitos neurais
afetam os nivels molecular e celular, o que interfere na conectividade e mielinizacdo dos
axonios, acarretando em disturbios da conectividade sinaptica, fonte de transmissdo dos agentes
bioquimicos.

Os artigos que explicitamente defendem uma alteracéo estrutural, afirmam areducéo ou
alteracdo de volume de alguma parte do encéfalo. Do montante analisado, Schmitt et al. (2013);
Sewell et al. (2010); Tonelli & Alvarez (2009); Louza (2007); Salum et al. (2008); e Ferreira
Junior et a. (2010) apresentam conclusdes difusas a respeito das modificagbes da massa
cinzenta ou volume cerebral, em distintas regides do encéfalo de individuos diagnosticados.
Assim, estes artigos questionam a integridade neurocognitiva, porém, a grande generalidade
impossibilita uma andlise qualitativa de tais pesquisas, que, conforme ja mencionamos na
segunda se¢do, apresentam dados questionaveis e sem direcionamento: “Os dados mais recentes
variam entre nenhuma alteracéo e alteragdes globais ou focais na densidade das substancias
branca e cinzenta” (Sewell et al., 2010, s.p., grifos Nossos).

Por fim, retomamos os artigos que enfatizam alteragdes na regido frontal do encéfalo ou
em outras areas que compdem aregido do terceiro sistema funcional, sendo eles: Schmitt et al.
(2013); Schmitt et al. (2009); Salum et a. (2008); e Ferreira Junior et a. (2010). Parece-nos
importante destacar que, por mais que em alguma medida, as éreas (que ndo incorrem em
generalizacOes extremas) que aparecem nos estudos neurol 0gicos sgjam as mesmas que Luria
(1980, 1981) expde em seus estudos sobre a afasia semantica, que possui sintomas proximos
aos da esquizofrenia, quais as consequéncias exploradas de tais investigaces da psiquiatria?
Novamente, parece-nos que a visdo e metodologia do modelo biomédico tem gerado uma
estagnacdo nas contribuicOes cientificas. A preocupacdo em desvendar 0s mecanismos

etiologicos da esguizofrenia centrando-se somente nos mecanismos biolégicos, pouco tem
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contribuido para nortear diagnéstico e tratamento para além do medicamentoso, ou sga, que
ofereca condigOes e estratégias voltadas a reabilitacdo e retorno desses sujeitos a uma vida
estavel em comunidade.

Assim, por mais que possa haver uma alteracdo funcional biologica no mecanismo de
adoecimento da esguizofrenia— e isso ndo se comprova cientificamente em nossa investigagao
— demonstramos através de um resgate tedrico, que as fungdes psicol bgicas se desenvolvem a
partir da aquisicao de instrumentos e signos. Mesmo que hagja um componente organico que
produza a desorgani zacdo funcional, ndo € pela mesma via que se reabilita o sujeito, conforme
os estudos realizados por Luria (1980) no campo das af asias trauméticas, que envolvem perdas
estruturais decorrentes das lesdes cerebrais. Para avangcarmos em tal investigagdo, frisamos
novamente a importancia do um estudo de campo, que aprofunde e investigue pelos métodos
descritos nesta se¢éo, estes mecani Smos propostos teoricamente.

Parafinalizar estas relagbes entre a esquizofrenia com a neuropsicologia, apresentamos
contribui¢ces de autores atuais. Ratner (1995) enfatizaaimportanciado cortex paraapsicologia
e, consequentemente, para a organizacao dos fenémenos psi col 6gicos humanos. Para o autor, a
razdo pela qual nosso psiquismo ndo é determinado por genes, receptores sensoriais e
horménios é devido ao papel mediador que o cortex cerebral desempenha. A atividade no
animal, conforme discutimos em Luria (1979), ndo se organiza na complexidade dos sistemas
funcionais humanos. Para Ratner (1995) sdo atividades menos complexas, geridas por genes,
hormoénios e receptores sensoriais, que resultam em um comportamento estereotipado,
determinado biologicamente. O mau funcionamento do cortex resulta em comportamentos

estereotipados e involuntarios em sua aparéncia, porém o autor destaca:

A consciéncia corticalmente mediada que torna voluntario e flexivel o comportamento
ndo pode ser determinada pelo cortex. O cortex ndo substitui o controle hormonal,
sensorial e genético por seu proprio determinismo mecanico. A consciéncia ndo pode
ser estritamente determinada por nenhum Orgdo, porque uma consciéncia
biol ogicamente determinada é uma contradicdo em termos. A consciéncia deve, pois,
estar numa relacdo ndo-determinada com o cortex que a gera. Ela deve ser mais um
emergente do que um produto do cortex. O cortex ndo é uma causa predeterminante,
uma estrutura prévia da consciéncia. Antes, ele potencializaa consciéncia. O cortex ndo
€ uma causa predeterminante, uma estrutura prévia da consciéncia. Antes, ele

potencializa a consciéncia. O cortex é o 6rgao bioldgico cujas propriedades peculiares
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propiciam um novo sistema funcional — a consciéncia — que funciona de acordo com
seus proprios principios. O cortex é um 6rgéo bioldgico que potencializa um reino

nao bioldgico da consciéncia (Ratner, 1995, p. 191 e 192, grifos nossos).

Ainda em consonancia com os estudos de Luria (1980), Ratner (1995, p. 197) afirma
que o cérebro humano funciona de forma que, toda funcdo psicol égica pode ser desempenhada
por outras regioes integrantes de diversos sistemas funcionais. A mediacéo do cértex na
realizacao das fungdes superiores possui plasticidade e ndo funcionadeformaunitariaerestrita,
determinando funcgdes especificas sem mobilidade: “O cortex ndo € preexistente as atividades
psicoldgicas, mas, ao contrario, é formado por e€las a medida que elas geram a s mesmas. As
maneiras pelas quais utilizamos nosso cortex determinam seu desenvolvimento, e ndo o
contrario”. Também em acordo com os estudos de Vigotski, Ratner (1995) reforca a
importancia da internalizagcdo dos processos externos, resgatando que as conexdes entre as
funcOes cerebrais e as psicol 6gicas sdo externas ao individuo, resultantes das relagdes sociais.
Consegquentemente, ndo pode haver determinagdo puramente interna da psicologia por
caracteristicas inatas e exclusivas dos centros cerebrais. As propriedades complexas do sistema
cerebral ndo se constituem nos serem humanos, sem a apropriacéo das capaci dades psicol 6gicas
humanas de caréter social, ou sgja, 0 6rgdo em si ndo desempenha nenhuma funcéo de maneira
isolada.

Uma dendncia importante realizada por Whitaker (2017) relacionada com a
neuropsicol ogia é a divulgacéo de um estudo longitudinal com medicagdo psicotrépica. Vimos
na se¢do anterior que o papel dos antipsicoticos no tratamento psiquidtrico é questionado pelo
autor: os remédios sa0 i neficazes ou nocivos? Em estudos de ressonanciamagnética, o jornalista
estaduni dense apresenta dados de mudancas estruturais do cérebro, fruto do uso prolongado dos

medi camentos.

As aptiddes cognitivas de seus pacientes comegaram a “piorar drasticamente”, cinco
anos depois dos diagnosticos iniciais, declinio este que foi associado as “reducdes
progressivas do volume cerebral apds a instalacdo da doenca. Em outras palavras, a
medida que os lobos frontais de seus pacientes foram encolhendo, sua capacidade de
pensar diminuiu. Mas outros pesquisadores que conduziam estudos usando a
ressonancia magnética haviam constatado que o encolhimento dos |obos frontais estava
ligado aos medicamentos, e, numa entrevista de 2008 ao New York Times, Andreasen

admitiu que, “quanto mais remédios sdo administrados ao paciente, mais ele perde
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tecido cerebral". A reducdo dos lobos frontais poderia fazer parte de um processo
patolégico, que os medicamentos exacerbavam. “O que fazem esses remédios
exatamente?”, indagou Andreasen. “Blogueiam a atividade dos ganglios basais. O
cortex pré-frontal ndo recebe aquilo de que necessitae €isolado pelas drogas. 1sso reduz
0s sintomas psicoticos. E também faz o cortex pré-frontal atrofiar-se lentamente
(Whitaker, 2017, p. 124).

O autor enumera entdo seis provas de que as medicagdes ndo contribuem para o
tratamento: i) apresenta que ndo h& comprovacdo de que os antipsicéticos em longo prazo
auxiliem melhores resultados da esquizofrenia; ii) ao contrario, haindicios de que os resultados
podem piorar, conforme acompanhamento conduzido pelo NIMH, devido a maior
vulnerabilidade aos sintomas alongo prazo; iii) as mudancas cerebrai sinduzidas pel os remédios
tornaram a suspensdo do medicamento uma medida arriscada a se tomar; iv) as taxas de
recuperacdo, observadas também a longo prazo séo mais altas entre aqueles sujeitos gque néo
utilizaram os psicotropicos, observacdo recorrente em diversas investigagdes, inclusive nos
estudos transculturais conduzidos pela OMS; v) h& provas de que a medicagdo induz & uma
disfuncéo global do cérebro; e vi) com o advento da ressonancia magnética, descobriu-se que
0s antipsi coticos causam alteractes morfol 6gicas no cérebro, que se vinculam a uma piora dos
sintomas. Assim, Whitaker (2017) conclui, que por mais que pesquisadores psiquiatricos, 0s
mesmos que conduziram estes estudos, tivessem a expectativa de constatar o inverso, observou-
Se 0 contrério nas investigagoes realizadas.

Consideramos que para aprofundar tais apontamentos, decorrentes da incoeréncia e
inconsisténcia da ciéncia hegemdnica, no campo da neurologia e psiquiatria, € necessario
avancar em uma concepcdo da etiologia da esguizofrenia que supere a fragmentacgéo,
considerando a totalidade dos fendmenos no processo de sofrimento psiquico dos individuos
adoecidos. Apontamos que uma pesquisa empirica pode contribuir neste entendimento, e, aluz
de estudos neurol 6gicos, que considerem os aspectos historico-sociais, podemos esbocar novas
formas de tratamento. Podendo assim, amparar a intervencdo profissional na rede de atencéo
psicossocia, através da criacdo de vias de acesso para acolher e reabilitar tais sujeitos,
superando o abandono e amedicalizagdo como possibilidade central de terapéutica. Afirmamos

tal necessidade, amparadas nos recentes fatos e noticias de retrocesso da Reforma Psiquidtrica
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Brasileira?®, que, em consonanciacom o papel ideol gico dapsiquiatria, tém aberto novos|eitos
psiquiatricos e diminuido os recursos sociais, dentre eles para a area da salide publica.

2 Fonte: Recuperado em 10/05/2018: https://madinbrasil.org/2017/12/entrevista-paul o-amarante-fala-sobre-a-
proposta-de-reformul acao-da-politi ca-naci onal -de-saude-mental/
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CONSIDERACOESFINAIS

Buscamos ao longo deste trabalho ressaltar a importancia da unidade entre o bioldgico
e 0 socia para anaises ndo unilaterais, que possibilitem a compreensdo da origem e formacéo
das hipoteses etiol 6gicas da esquizofrenia. N&o compds nossos objetivos a proposicao de uma
nova hipotese, mas sim realizar uma investigacdo que presasse pela totalidade dos fendmenos
gue resultam na forma de sofrimento psiquico especifica da esguizofrenia. Ao longo do estudo
datematica, observamos que ha pouco consenso cientifico que nos remeta a alguma resol ugéo,
ou postulado passivel de verificacdo. Haumaquantidade grande de pesquisas, que, muitasvezes
se contradizem, o que denota um fenémeno que merece ndo s a continuidade dasinvestigagdes,
mas também ainterseccdo de véarias areas de conhecimento para que esta forma de sofrimento
sgja compreendida em sua esséncia. Nesse sentido, parece-nos importante ressaltar que néo
negamos ou rebaixamos aimportancia dos componentes biol 6gi cos que participam do processo
de adoecimento, porém nossa pesguisa buscou evidenciar ou expandir a compreensao do
biolégico visto de modo isolado ou como pré-condicdo, para compreendé-lo em unidade
dial ética com os fendmenos historicos e sociais.

Para alcancar este objetivo geral, partimos do pressuposto tedrico, elaborado por
Vigotski (2012b) de que é fundamental compreender o desenvolvimento psiquico normal para
a apreensao dos fendmenos que ocorrem na desagregacao nas distintas formas de adoecimento.
Enfatizamos ent&o o psiquismo como uma sintese de aspectos biolgicos e socials, e paraisso
apresentamos 0s conceitos da Psicologia Historico-Cultural que permitem assimilar a
determinacéo historico-social do desenvolvimento humano. No estudo da periodizacdo, da
infanciaaté aadol escéncia, ressaltamos este Ultimo periodo, momento critico em que seformam
as funcOes superiores que serdo desagregadas na esquizofrenia. Sustentamos a defesa de que
abordagem avanca com relacdo a visdo biomédica, na medida em que, para entender o
processo ontogenéti co, destacamos arel agdo inerente entre a periodizacdo do desenvolvimento,
a atividade humana e a linguagem simbdlica. Por ser por meio da comunicagdo que
reelaboramos nossa conduta sobre a base da atividade objetiva, em cada momento do
desenvolvimento e, a0 mesmo tempo, no caso da esquizofrenia, ser consensual as ateracdes de

pensamento e linguagem. Conforme resgatamos em Vigotski (2010, 2012b) e Luria(1979), esta
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base, da processualidade do curso normal do comportamento humano auxilia na explicagéo das
formas de sofrimento psiquico.

Em Vigotski (2010) destacamos o processo de formacéo de conceitos, categoriacentral
paraa compreensdo dos mecanismos de desestruturacéo que ocorrem naesguizofrenia. O autor
defende que é sobre a base dos conceitos que se reestruturam as fungdes psicoldgicas
superiores, formacdo radicalmente revolucionéria, no desenvolvimento histérico e cultural da
humanidade. A apresentacdo do curso normal do desenvolvimento humano sob a perspectiva
da Psicologia Historico-Cultural nos permitiu analisar se os artigos que tratam do tema
consideram o desenvolvimento, realizando-se uma sintese dos estudos atuais que versam sobre
a conceituagdo e a etiologia. Os resultados foram obtidos com base em uma selegdo na
biblioteca virtual da Scielo.com e o materia coletado apresentou inUmeras teorias sobre a
génese da esquizofrenia, através de diversas areas do conhecimento, com predominio das éreas
depsiquiatria, neurologia, biologiaefisiologia. Narevisdo dos artigos, observamos que as bases
que fundamentam tais investigacdes diferem dos principios de desenvolvimento humano que
apresentamos na primeirasecao, especial mente por identificarmos namaior parte das pesquisas,
referéncias diretas a experimentos com modelos animais na elaboragéo de hipoteses. Assim,
s8o diversos os caminhos metodol 6gi cos tracados na fundamentagdo de tais teses, mas que em
regra se amparam em componentes biol gicos, como as ateragdes das formagdes encefdlicas,
disfuncbes orgénicas, aspectos descolados da histéria dos sujeitos concretos.

Buscamos sistematizar as explicacbes sobre a etiologia e as tentativas de se
compreender gquais as variaveis que desencadeiam a esguizofrenia. Longe de encontrarmos
algum consenso na literatura, observamos o acréscimo de novas explicagdes bioldgicas nos
ultimos anos, tendéncia que aumenta, assim como as consequentes limitactes de tais hipéteses.
Conforme apresentamos, as separamos em quatro grupos, sendo eles: as hipoteses genéticas e
os fatores ambientais relacionados a esguizofrenia; protedbmicas;, bioquimicas, e as
fundamentadas em alteragdes funcionais e estruturais do cérebro humano.

O questionamento que norteou Nossos estudos sobre a génese da esquizofrenia foi: se
etiologia significa a investigagdo das causas ou conjunto de fatores que contribuem para a
ocorréncia dessa forma de sofrimento, quais as consequéncias quando se abstrai ou ignora o
desenvolvimento humano em sua especificidade (no que nos diferencia dos animais), olhando-
se somente para 0 aparato biolgico? Decorrente da verificagcdo de que a maioria dos artigos
atribui a origem da esquizofrenia as causas organicas, ou a um somatério multicausal,
apontamos a necessidade de entender a limitacdo da etiologia neste viés: ndo ha uma resposta

segura, ndo podemos afirmar que ha um determinante bioldgico. O profissional da psicologia
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ou de outra area da sallde precisa saber que a ciéncia ainda ndo tem respostas seguras, que as
hipéteses ndo foram validadas, tanto as etioldgicas, as diagndsticas, como as que propdem
algumaformade tratamento. Na maioria dos casos diagnosticamos e tratamos Nossos paci entes
aluz de hipéteses biomeédicas, que, na contraméo do que buscamos analisar pela perspectivada
Psicologia Historico-Cultural, ndo possibilitam (e nem almejam) acompreensdo da constitui¢éo
humana de uma forma histérica e social. Tendo esta clareza, é essencial avancar frente as
investigacOes ja realizadas, reinterpretar teorias, debatendo criticamente os avangos, buscando
a superacdo de tais barreiras, tendo como parametro o sujeito concreto, em suaintegralidade e
ndo tomado como uma “patologia”.

Discutimos também, como ao longo da histéria psiquiétrica, surgiram tais hipoteses
etiologicas. Whitaker (2017) e Freitas & Amarante (2015) remontam fatos historicos para
afirmar que as hipdéteses bioguimicas, surgiram do efeito colateral de medicamentos, ou sgja, 0
medicamento veio antes da hipbtese, como por exemplo, 0s farmacos que visam corrigir as
ateracBes neuronais do sistema dopaminérgico. Outras formas de tratamento vém surgindo
baseadas nessa relacéo, o que geraum desgaste cientifico, fruto de pesquisas fragmentérias, que
segmentam os sujeitos e depois ndo os recompdem. Nossa critica as incoeréncias resultantes da
fragmentacdo das unidades bioldgico/cultural e afetivo/cognitiva aponta para uma Vvisdo
totalizante, que abarque o ser humano que sofre como ser social. Paranos, a determinagao social
dos processos de salde e doenga avanga em potencial explicativo com relacgo a explicacéo
hegemonica ao superar a somatoria de fatores isolados, que tentam obter solucfes causais e
descoladas dos aspectos estruturais observados na Psicologia Historico-Cultural e na Salide
Coletiva de orientagdo marxista.

Por fim, naterceira secao expomos as contribui¢des dos estudos de Vigotski e Zeigarnik
sobre aesquizofreniae de Luriano ambito daneuropsicologia. Buscamostratar do adoecimento
psiquico por meio da desagregacdo do curso do desenvolvimento normal, conforme as perdas
da unidade da consciéncia, significado das palavras, e ateragdo da estrutura do pensamento
conceitual. Conforme Leontiev (2004) para que a atividade psicoldgica sgja possivel, é
necessario que haja as correspondentes funcbes e estruturas bioldgicas suficientemente
desenvolvidas. O autor enfatiza também, a mesma afirmativa que foi corroborada por Ratner
(1995) e apresentada na segunda secdo, de que a partir da predominancia das leis sociais, 0
cérebro humano ndo sofre modificaces filogenéticas, isto é modificacbes morfoldgicas
essenciais. Assim, as aguisicoes do desenvolvimento decorrentes da atividade humana, fixam-
se em objetivacbes que transmitimos de geracdo em geracdo: “(...) as neoformacdes

psi col bgi cas aparecidas no decurso do processo histérico sdo reproduzidas pel os individuos ndo
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em virtude da acdo da hereditariedade bioldgica, mas em virtude das aquisicOes feitas no
decurso da vida” (Ratner, 1995, p. 201 e 202).

Com as contribuicbes de Luria no campo da neuropsicologia soviética, trouxemos a
compreensdo da organizacéo cerebral da atividade de pensamento como possibilidade para
avancar nas investigagbes das ateracOes de pensamento e consciéncia presentes na
esquizofrenia. O estudo das alteracOes afésicas de Luria (1980) assemelha-se, no caso daafasia
semantica, a tragos dos sintomas da esquizofrenia. Trouxemos estudos que o autor realizou
especificamente no que se refere ao terceiro sistema funcional, para pensar em futuras
possibilidades de pesquisas tedrico-préticas em individuos com esquizofrenia. Com isso néo
defendemos que ha aguma forma de ateracdo neuronal, mas sim gque, mesmo com uma
perturbacdo em seu funcionamento, € possivel pensar em formas de requdificar as
investigacdes e organizar formas de reabilitacdo funcional pautadas na Psicologia Historico-
Cultural. Se Luria (1980) acancou bons resultados em reabilitagdo, com sujeito com danos
cerebrais severos (lesdes corticais), porque ndo podemos seguir por esta via no que se refere a

esquizofrenia?

De tais estudos conjugados, pensamos que futuras possibilidades de investigagctes
devem partir da compreensdo historico-dialética da etiologia da esquizofrenia, dos principios
de totalidade dos sistemas funcionais neuropsi col 6gicos, e da determinacdo social do processo
de salide/doenca parainvestigar a génese da esquizofrenia e suas consequéncias, além de pautar
o diagndstico e o tratamento. Consideramos que um estudo de caso seriaessencial paraquetas
apontamentos tedricos possam ser verificados, objetivando coletar dados empiricos para
avancar na compreensdo da etiologia da esquizofrenia de forma diferente dos métodos
hegemonicos.

Esperamos que esteja explicita a necessidade da continuidade dos estudos referentes a
etiologia da esguizofrenia, pois certamente ndo esgotamos a temética. No campo da salide
mental, ha indmeros fendmenos estruturais que contribuem para a desagregacdo do curso
normal do desenvolvimento psiquico, causando sofrimento psicuico. E necessario construirmos
umaciénciacomprometida com andlises mais totali zantes desses processos de sofrimento e que
proponha formas de tratamento e cuidado para além de padrdes puramente medicamentosos,
gue muitas vezes deixam a desgjar para a reabilitacéo funciona dos individuos que necessitam

de um tratamento efetivo e humanizado.
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