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RESUMO

Este trabalho foi desenvolvido no intuito de fazer uma reflexdo teérica no enfoque da
Gestalt Terapia, acerca da psicopatologia, com énfase nos aspectos relacionados as
interacGes do individuo com o outro, ou seja, com as pessoas significativas, com as quais
ele mantém contato ao longo do seu desenvolvimento. O objetivo central foi compreender
os tipos de relagdo que o individuo cujo funcionamento psiquico é classificado como
patolégico, estabelece com o outro, ou seja, entender como o tipo de contato que o
individuo estabelece com seu meio contribui para o desenvolvimento da psicopatologia.
Para isto, foi realizada uma pesquisa bibliografica sobre a visdo da Gestalt Terapia e da
abordagem fenomenolG6gico-existencial a respeito da psicopatologia. Em um primeiro
momento, é apresentada uma perspectiva historico-cultural feita por Michel Foucault
sobre o desenvolvimento do conceito de doenca mental e sobre os diferentes modos como
a psicopatologia foi vista pela sociedade ao longo dos anos. Em seguida, procurou-se
expor os conceitos de neurose e psicose de acordo com a abordagem fenomenolégico-
existencial e evidenciar o0s aspectos relacionados ao contato com o0 outro no
desenvolvimento da personalidade patol6gica na perspectiva da Gestalt Terapia. A partir
do estudo realizado, pode-se concluir que a psicopatologia se daria, em parte, em funcéo
da submissdo do individuo as exigéncias das pessoas com as quais tem contato e mantém
algum tipo de dependéncia. Por nao saber lidar com estas exigéncias de modo a buscar um
equilibrio entre suas necessidades e as expectativas externas, o individuo encontra, como
Unica estratégia de sobrevivéncia possivel, a submissdo ao outro e a rejeicdo de suas
necessidades organismicas. A medida que este processo se repete, ele perde cada vez mais
a capacidade de distinguir qual é a sua necessidade dominante em cada situacgéo,
internalizando completamente as significacfes dadas por outras pessoas as suas proprias
experiéncias. A falta de contato e de mobilizacdo de energia para a acdo, com a
consequente frustragdo das necessidades do organismo, impede a auto-regulagdo e a
atualizacdo do self, gerando um funcionamento psiquico patolégico. Percebe-se, entéo,
gue para gque a personalidade desenvolva-se de modo saudavel, é preciso que o individuo
possa ser capaz de fazer escolhas de acordo com suas necessidades, estabelecendo
interagdes com 0 meio que possam satisfazé-las.

Palavras-Chave: Psicopatologia, relacoes, Gestalt Terapia.
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Existem inGmeras discussdes acerca da importancia da relagdo com o outro na
formacdo da personalidade nas varias abordagens que compdem o campo da Psicologia. A
abordagem tedrica escolhida para a realizacdo desta pesquisa sobre esse tema, mais
especificamente, a influéncia dessas relacdes no desenvolvimento da psicopatologia, foi a
fornecida pela Gestalt Terapia.

Para explicar como o individuo desenvolve uma maneira de ser no mundo que é
chamada patoldgica, parte-se da compreensao sobre como se da o funcionamento saudavel da
personalidade. Dentro da abordagem gestaltica, encontram-se inimeros trabalhos sobre a
constituicdo da neurose, mas ha certa dificuldade em se encontrar consideracfes sobre a
psicose.

Apesar dessa dificuldade, este trabalho justifica-se pela intencdo de realizar um
aprofundamento no entendimento da psicopatologia a partir do ponto de vista das inter-
relacbes e do posicionamento do individuo frente as pessoas significativas que fornecem,
desde a infancia, os conceitos que serdo organizados subjetivamente sobre si mesmo e sobre 0
mundo.

O objetivo deste trabalho é realizar um estudo bibliogréafico sobre a psicopatologia,
com énfase na perspectiva fenomenoldgico-existencial e na abordagem gestéltica, focalizando
os aspectos referentes a influéncia das relacbes com o outro. Desse modo, procura-se entender
como os tipos de contato que o individuo estabelece com o outro e a sua percepg¢do de si
mesmo interferem no funcionamento psicoldgico.

Para tanto, o trabalho é organizado em quatro capitulos. O primeiro ressalta questdes

relativas as origens do conceito de psicopatologia, além de um levantamento histérico feito



por Michel Foucault sobre os processos historico-culturais e 0s posicionamentos sociais em
relacdo a questdes relativas a doenca mental.

O segundo capitulo é constituido por consideracBes sobre aspectos da construcdo da
psicopatologia a partir da relagdo com o outro. O terceiro capitulo revela alguns dos principais
conceitos da Gestalt Terapia, cujo entendimento é necessario para que 0s conceitos de neurose
e psicose de acordo com esta mesma abordagem sejam compreendidos.

Ao final, o quarto capitulo discute a questdo do desenvolvimento da psicopatologia
como decorréncia do modo que o individuo tem de posicionar-se frente as exigéncias
externas. A conclusdo relata algumas afirmacGes sobre as consequéncias desse

posicionamento do individuo frente ao outro na personalidade psicopatoldgica.



CAPITULO |
A DOENCA MENTAL EM SEU PROCESSO HISTORICO-CULTURAL DE

ACORDO COM MICHEL FOUCAULT

Para uma compreensdo das bases que originaram a definicdo atual do conceito de
psicopatologia, faz-se necessario examinar o percurso histdrico do surgimento desse conceito.
Em seu livro Histéria da loucura (1972), Michel Foucault explora as mudancas das
abordagens sociais em relacdo a loucura até sua caracterizacdo, no inicio do século XIX,
como doenga mental.

Em sua narrativa, o autor relata inicialmente o costume de algumas sociedades
européias, na primeira metade do século XV, de expulsar os individuos caracterizados como
loucos de suas cidades, entregando-os a barqueiros que viajariam e decidiriam que sorte
teriam aqueles encarregados a eles. Ndo haviam critérios delimitados para que um individuo
fosse reconhecido como louco, nem para definir quem iria seguir com os barqueiros, ja que
outros também reconhecidos como loucos permaneciam nas cidades.

Esta entrega dos loucos aos marinheiros tinha um duplo propoésito: evitar que 0s
loucos permanecessem vagando pelas cidades e entregad-los a incerteza de seus proprios
destinos. A agua possibilitava também uma simbolizacdo de purificacdo. A navegacdo dos
loucos simbolizava a partida para um outro mundo, caracterizando um modo de concepgéo
que permanece até os dias atuais: os individuos acometidos por uma psicopatologia sdo
situados em um limiar, na divisdo entre 0 que pertence e o que é excluido da sociedade. Nas
palavras de Foucault:

Ele é colocado no interior do exterior e inversamente. Postura altamente

simbdlica e que permanecera sem divida a sua até nossos dias, se admitirmos



que aquilo que outrora foi fortaleza visivel da ordem tornou-se agora castelo de
nossa consciéncia. (1972, p. 12)

O século XV testemunhou uma subita preocupacdo com o tema, seja na literatura, no
teatro ou nas iconografias. No final da Idade Média, a loucura desperta grande interesse pela
ameaca de um desatino, de uma desordem que é tdo natural ao ser humano quanto sua
racionalidade: “A loucura sé existe em cada homem, porque € 0 homem que a constitui no
apego que ele demonstra por si mesmo e através das ilusdes com que se alimenta”. (Foucault,
1972, p. 24) Este cenério desperta ao mesmo tempo um temor e uma curiosidade pelo tema.

A partir da Renascenca, € atribuida uma consciéncia critica, que se sobrepde a
definicdo de experiéncia tragica anteriormente mais atribuida a loucura. Entende-se entdo que
0 homem era confrontado com sua prépria verdade e com a moral. A loucura passa a ser
relacionada a auséncia do uso da razdo e a imoralidade, seja no campo social, religioso, da
sexualidade ou da ordem da estrutura familiar. No entanto, todo o simbolismo tragico e
imaginario relacionados a loucura ndo desaparecem totalmente.

Neste periodo, comegcam a surgir varias casas de internamento, como o Hospital Geral
de Paris, de 1656, que é mais enfatizado por Foucault. De fato, muitas destas casas ja existiam
para abrigar leprosos. Esses leprosarios desapareceram ao final da ldade Média, sendo
novamente ocupados pelo novo “mal” que assombrava a sociedade. Ao contrario dos
leprosarios, que tinham principalmente um sentido médico, “o gesto que aprisiona ndo é mais
simples: também ele tem significacdes politicas, sociais, religiosas, econémicas, morais”.
(Focault, 1972, p.53)

Em um primeiro momento, este espaco de excluséo social que ndo era mais ocupado
pelos leprosos, passa a ser dividido entre “insensatos”, ou aqueles individuos errantes das ruas
das cidades, e entre os pacientes com doencas venéreas. Estes pacientes eram isolados por

serem reconhecidos como portadores de uma doenca, ja os insensatos herdam toda a carga de



valoracOes negativas atribuidas aos leprosos, que eram exemplos para a sociedade do castigo
divino.

Em um momento posterior, 0 internamento era estendido a todos os considerados
miseraveis. Assim, as cidades e os Estados tomam para si as tarefas de assisténcia antes
atribuidas a Igreja. Deste modo, percebe-se que as casas de internamento trazem em seu
significado simbolico tanto um sentido de caridade quanto de um modo de castigo moral
daqueles que iam contra a ordem desejada pelo Estado. Até o final do século XIX, o
internamento permanecera com estes dois propdsitos: beneficio, aos que reconhecem a culpa e
submetem-se ao internamento, e de punicao e repressdo aos que se recusam a se submeterem
a ordem e reconhecerem-se culpados.

A partir do inicio do século XVIII, ha um novo posicionamento social em relagdo a
loucura. A énfase religiosa é substituida por uma énfase moral. Na Idade Média, os loucos
eram excluidos dos limites das cidades porque pertenciam a “outro mundo”; agora, Sd0
excluidos dentro dos limites da sociedade, ocupam o mesmo lugar dos miseraveis e
vagabundos, o lugar de “perturbadores da ordem do espaco social”. (Foucault, 1972, p. 63)

Em seguida, percebe-se a necessidade de resgatar a utilidade social dos internos,
fazendo com que eles cooperem com a prosperidade de todos. Por causa das necessidades da
sociedade burguesa que esta a se desenvolver, sdo feitos questionamentos politico-
econdmicos as casas de internamento. Critica-se 0 prejuizo gerado a sociedade pelo fato de
tantas pessoas permanecerem ociosas dentro das casas de internamento.

H& entdo uma condenacdo ética da ociosidade e uma rejeicdo a todas as formas de
inutilidade social. Ao propor a obrigacdo de trabalhar aos internos, as casas de internacéo
ganham a funcdo de garantir a corre¢do da falha moral destas pessoas, assumindo um sentido
de exercicio ético e de garantia moral. Foucault escreve sobre a influéncia da implantacéo

destas casas de internamento sobre a percepc¢éo social da loucura:



Mas na historia do desatino, ela designa um momento decisivo: 0 momento em
que a loucura é percebida no horizonte social da pobreza, da incapacidade para
o trabalho, da impossibilidade de integrar-se ao grupo; 0 momento em que
comeca a inserir-se no texto dos problemas da cidade. (1972, p. 78)

Foucault afirma entdo que o internamento funcionou como um mecanismo social,
onde o grupo poderia eliminar os que sdo diferentes ou prejudiciais a ordem preconizada pela
sociedade. No inicio de idade classica, a loucura é considerada como decorrente de uma
desorganizacdo familiar e de um perigo para o Estado. As acdes em relacdo a loucura tém a
funcdo entdo de organizar, de definir o que é aceito e o que é condenado e resgatar ou punir 0s
que ndo correspondem as normas desta cultura e que constituiam um mal estar para a
sociedade.

O espaco simbolico ocupado pela loucura pertence totalmente agora a contrapartida da
moral, e no inicio do século XIX, admite-se que o conflito entre o individuo e a familia seria
uma das principais origens dos diversos tipos de loucura. Qualquer individuo que fosse contra
a estrutura familiar burguesa pertencia ao mundo do desatino.

A nova consciéncia social comega a conceber que o louco nao se revela por si mesmo,
ele é definido na relagcdo com o outro, ele € uma excecao entre 0s outros no sentido universal.
A loucura é entdo relativa, ndo mais definida apenas pela interioridade, € necessario o olhar de
um outro que define o que é racional. Ainda assim, a loucura ndo perde o estigma de ameaca.
O posicionamento do julgamento da loucura como condenacgdo moral, acaba por constituir as
bases para o olhar objetivo e para o interesse “cientifico” da doenga mental:

Quando for dissociada, nos anos que se seguirdo, essa grande experiéncia do
desatino, cuja unidade é caracteristica da era classica, quando a loucura,
confiscada inteiramente numa instituicdo moral, ndo for mais que doenga,

entdo a distincdo que acabamos de estabelecer assumira um outro sentido: o



que era doenca procederd do organico, e 0 que pertencia ao desatino, a
transcendéncia de seu discurso, serd nivelado ao psicoldgico. (Foucault, 1972,
p. 337)

A principio, com Freud e sua psicanélise, a loucura é considerada ao nivel de sua
propria linguagem e estrutura em cada individuo, reconstruindo uma possibilidade de dialogo
com o desatino. O louco deixa sua posicao de “vazio” e de “ndo-ser” atribuida anteriormente,
quando o internamento justificava-se por ser a melhor forma possivel de lidar com este ndo-
ser da loucura. A loucura recomecga a resgatar lentamente sua familiaridade na paisagem
social.

Desse modo, h4 um novo ciclo de relacionamento com a loucura. Ela separa-se
definitivamente da proximidade com o desatino, da ndo razéo e da moral para situar-se no
afastamento que o homem realiza de si mesmo, nas relagdes do homem com o tempo e com 0
outro, na ruptura com o imediato. N&o se refere mais ao dominio da animalidade ou do erro,
estabelece-se uma ligacdo com a histéria, com a relacdo com o meio: “(...) 0 homem, na
loucura, ndo perde a verdade, mas sua verdade; ndo s&o mais as leis do mundo que lhe
escapam, mas ele mesmo é que escapa as leis de sua prépria esséncia”. (Foucault, 1972,
p.376)

O reaparecimento da preocupacdo com a loucura no espaco social leva a um
questionamento das préticas de internamento, o que leva a criacdo de espacgos exclusivos para
0 internamento de insensatos. Na segunda metade do século XVIII, a loucura passa a
encontrar um lugar que lhe € proprio, que a separa do desatino a que antes era tdo relacionada.
Os loucos ndo s6 sdo reconhecidos de forma imediata em relacdo aos outros da sociedade,
mas também pelas diferencas entre eles.

A psiquiatria comega a assumir um novo papel dentro das casas de internamento. No

entanto, este papel ndo € assumido pelos médicos logo de inicio somente pelo reconhecimento



dos cuidados necessarios aos internos. A funcdo principal destes médicos que adentram as
casas de internacdo para os loucos é diagnosticar quais deles poderiam permanecer, ja que
havia a definicdo de que sO permaneceriam aqueles em que fosse detectada alguma
possibilidade de cura, ou, neste caso, de resgate moral.

A tarefa do médico inclui entdo distinguir quais individuos ndo tinham nenhuma
possibilidade de cura para proteger os outros cidadaos “normais”. A necessidade terapéutica é
ignorada por muito tempo, atuando o internamento entdo em favor dos cidadaos livres, e néo
dos pacientes reclusos.

Ao0s poucos, védo surgindo questionamentos sobre o modo de tratamento despendido
aos loucos. Empreende-se a dificil tarefa de determinar o lugar da loucura no espago social.
Contanto, esta critica politica e 0s questionamentos em torno do assunto ndo libertaram a
loucura do internamento, mas uniu-a de vez com esta préatica, estabeleceu-se uma profunda
ligacdo. E o lugar de abrigo e de cura da loucura, assume um valor terapéutico.

Surpreendentemente, o conhecimento psicolégico do que ha de mais interior ao
homem surge justamente da consciéncia publica da determinacdo da razéo universal, do certo
e do errado, da exterioridade desta consciéncia social. O cidaddo é incumbido de designar
quais individuos eram indesejaveis a sociedade: “é ele que tem por tarefa julgar os limites da
ordem e da desordem, da liberdade e do escandalo, da moral e da imoralidade”. (Foucault,
1972, p. 441). O cidaddo acaba por restabelecer com a loucura o padréo de relacionamento
que havia sido interrompido, agora, como defensor de seus direitos.

Sobre o paradoxo da retirada da loucura do campo da condenagcdo moral, e da
retomada deste tipo de posicionamento social em relagéo a ela, Focault (op. cit.) escreve:

O asilo da era positivista, por cuja fundacao se glorifica a Pinel, ndo € um livre
dominio de observacao, de diagnostico e de terapéutica; € um espaco judiciario

onde se é acusado, julgado e condena e do qual s6 se consegue a libertacdo pela



versdao desse processo nas profundezas psicoldgicas, isto €, pelo
arrependimento. (...) Por muito tempo, e pelo menos até nossos dias,
permanecera aprisionada num mundo moral. (p. 496)

Neste espaco em que 0s psiquiatras tornam-se figuras essenciais, a loucura adquire a
classificacio médica de doenca mental. E vista por um longo periodo como algo que precisa
ser dominado, e é dada ao médico a tarefa e o poder de domina-la. Na realidade, trata-se de
uma extensdo da relacdo que toda a sociedade manteve todo este tempo com psicopatologia:
uma relacdo de superioridade e poder, em que os encarregados pelos pacientes devem
esforcar-se para resgatar a dimenséo moral esquecida por estas pessoas.

Foucault demonstra desta maneira, a estreita relacdo entre as reformulacbes das
praticas em relacdo a psicopatologia e as significagdes sociais atribuidas a ela em diferentes
periodos. Podem-se destacar trés periodos ou momentos decisivos no desenvolvimento
historico da significacdo social atribuida a psicopatologia.

O primeiro momento poderia ser definido pela atribuicdo de aspectos religiosos a
loucura. As pessoas acometidas por algum tipo de comportamento incompreensivel deveriam
ser entregues a sua propria sorte para que fossem submetidos a vontade divina. Dentro desta
concepgdo, observam-se também as significacdes anteriormente atribuidas aos leprosarios e
estendidas aos loucos; ambos devendo receber o castigo divino por suas condicdes inferiores e
contrarias & ordem da sociedade.

Estes individuos eram vistos como individuos errantes e caracterizados por uma falta,
por um vazio e por um ndo-ser. Teriam sido tomadas pelo desatino e deixado que a
animalidade tomasse sua existéncia, deixando de pertencer a sociedade.

Em um segundo momento, a loucura teria adquirido um carater de falta de razéo e

imoralidade. A prioridade, por conseguinte, seria utilizar meios de fazer com que estas
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pessoas recuperassem a razao e agissem de acordo com a moral preconizada pela cultura
daquela sociedade.

Em um ultimo momento, a loucura comecaria a se distanciar das concepcdes religiosas
e morais para constituir a categoria de “doenca mental”. Esta classificacdo provém do maior
envolvimento da psiquiatria nas casas de internamento e da maior énfase no carater
psicoldgico da doenca mental.

A partir dos conceitos referentes a psicopatologia desde entdo, hd uma énfase no
distanciamento do homem de si mesmo e da relagdo com o0s outros. Comeca-se entdo a
investigar uma conexdo com a histéria pessoal, com a relagdo com 0s outros e com sua
percepcao de si mesmo.

Foucault expde cada um destes periodos relatando como todos estdo interligados e
como algumas concepgdes que se admitiam abandonadas continuam interferindo sobre a visao
social da psicopatologia nos periodos seguintes.

Uma questdo muito importante também abordada pelo autor refere-se a percep¢édo de
que em grande parte, a psicologia se fez possivel através do que 0 homem inicialmente negou
pertencer a sua natureza: “A loucura é a forma mais pura, a forma principal e primeira do
movimento com o qual a verdade do homem passa para o lado do objeto e se torna acessivel a

uma percepcdo cientifica” (Foucault, 1972, p. 518)
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CAPITULO I

A PSICOPATOLOGIA NO ENFOQUE FENOMENOLOGICO-EXISTENCIAL

Existem vérias teorias dedicadas a compreensdo do que € a psicopatologia. As
divergéncias entre os varios modos de conceber este conceito estdo relacionadas a concepg¢ao
de homem de cada uma destas teorias. Romero (1997) cita quatro abordagens diferentes
presentes na psicologia e psiquiatria que discutem o conceito.

A primeira abordagem é a organicista, a qual pressupde que os processos bioldgicos
sdo determinantes, sendo os psiquicos apenas coadjuvantes na determinacdo do adoecimento
psiquico. Para a psicanalise, que é a segunda abordagem, os processos determinantes sao
inconscientes, para 0 comportamentalismo, sdo relativos a conduta, e para a fenomenoldgica
existencial, a vivéncia, que é nosso foco, o adoecimento psiquico é determinado pela vivéncia
do individuo em sua relagdo com o meio.

O autor destaca ainda que destas diversas abordagens decorrem diferentes concepgoes
da personalidade e de desenvolvimento, além de técnicas e métodos de pesquisa distintos.
Nesta monografia, serd dado maior destaque a concepcdo fenomenoldgico-existencial a
respeito da construcdo da psicopatologia.

Romero (1997) cita Karl Jaspers como o precursor deste enfoque, que se diferencia
das outras abordagens em pelo menos trés pontos: origina-se na filosofia e em seguida é
adaptado a psicologia, contendo questdes elaboradas sobre a concepgdo do homem (questéo
ontoldgica); em segundo lugar, opBe-se ao determinismo, proclamando a liberdade e a
abertura as possibilidades; também de grande relevancia é a utilizagéo da via compreensiva no
entendimento da complexidade dos fenémenos humanos, em vez de modelos explicativos que

implicam uma nogdo de causalidade.
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Os modelos explicativos individualistas pressupdem a existéncia de individuos
separados do contexto social, considerando a relacdo com o outro como um fendmeno
secundario. Hycner (1995) opbe-se a esta individualizacdo, afirmando que “a existéncia
humana, em seu nivel mais fundamental € inerentemente relacional” (p. 22). Se esta dimenséo
relacional ndo é considerada, h4 uma procura por “causas” psicoldgicas inerentes a pessoa,
ignorando-se o contexto de existéncia que faz com que certos comportamentos prevalecam
em um determinado momento.

Da idéia de liberdade da filosofia existencial deriva a nocéo de responsabilidade. O ser
humano tem possibilidade de escolha, e as escolhas ndo séo feitas apenas em um campo
abstrato, mas sdo feitas em uma situagdo determinada, com um conjunto de exigéncias e
limitagdes impostas ao sujeito que ird considerar quais escolhas fazem sentido. Nesta
perspectiva, o adoecimento advém da perda da liberdade pessoal. (Romero, 1997)

O sujeito neurotico é dominado por baixa auto-estima e autoconfianga, com depressdo
e ansiedade, que tém por consequéncia grande dificuldade em manter relacionamentos
interpessoais saudaveis. Na psicose, 0 sujeito priva-se de um contato com a realidade, e, por
néo ter obtido um reconhecimento do outro, acaba por ndo reconhecer a si mesmo. Em ambos
0S casos, por ndo conseguir lidar com as exigéncias impostas pelo seu meio, o sujeito refugia-
se em seus recintos imaginarios. (idem)

Hycner (op. cit.) também reconhece a relevancia do relacionamento com outros na
constituicdo da pessoa e da psicopatologia, descrevendo a neurose como uma “fuga do
encontro”. Esta fuga leva a uma introverséo elementar, em que o self volta-se para si mesmo e
a pessoa deixa de “nutrir-se” a partir do contato com o outro.

Outra caracteristica fundamental do existencialismo citada por Romero (op. cit.) é a
concepcdo do homem como ser no mundo. Assim, homem e mundo sdo inseparaveis, 0

mundo é uma realidade humana e o homem esta completamente inserido nela. Isto implica
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uma intencionalidade em que a consciéncia estd sempre direcionada para algo no mundo:
“Existir implica em coexistir” (p. 36)

Esta dimensdo ontoldgica do homem como ser no mundo tem como conseqiiéncia a
compreensdo das dimensdes social e interpessoal como modeladoras da personalidade e da
conduta. O desenvolvimento da personalidade é perpassado por uma trama de
relacionamentos interpessoais. (idem)

Um ponto importante ressaltado pelo autor em relagdo a influéncia do social e do
interpessoal é que, embora 0 mundo subjetivo do sujeito seja configurado pela vivéncia das
relacbes e contextos existenciais nos quais esta inserido, a configuracdo ndo se da somente
pela percepcéo da situacdo externa, mas também é resultante da atuagdo do sujeito.

A abordagem fenomenoldgico-existencial enfatiza a prioridade do outro na
constituicdo do sujeito. A influéncia do outro sobre o sujeito se da principalmente na infancia,
quando ele passa a estar subordinado a manipulagdes dos agentes socializadores, como 0s
pais, parentes e educadores, por exemplo. Para desenvolver sua individualidade, o sujeito
precisa superar a primazia do outro, criando autoconsciéncia e questionamentos. (idem)

Para conhecer uma pessoa, é preciso que se conheca ou que se entendam as principais
relacGes dela com os objetos importantes e que constituem sua realidade e 0 modo como ela
se relaciona com eles. Sdo estas relacbes que asseguram sua existéncia, Ihe fornecem
possibilidades e algumas vezes, limitages. De acordo com Romero (1997): “O homem pode
ser entendido como uma unidade complexa, dindmica e contraditoria de relagdes” (p. 50).

As vivéncias ndo sdo restritas ao mundo subjetivo do sujeito, elas sdo formas de
relacdo com os objetos que constituem a realidade. As experiéncias Unicas ao longo da vida
vao formando o mundo pessoal, que esta interligado ao sistema social. Quando o individuo
ignora ou ndo se interessa por este meio que O cerca assume uma posicdo passiva e de

incapacidade de promover mudancas.
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Romero (op. cit.) faz uma distin¢do entre a dimensédo social, mais ampla, constituida
pelo meio histérico-cultural em que o sujeito esta inserido e a dimensdo interpessoal, que
também modela ou influencia o sujeito de maneira consideravel. Esta dimensao é constituida
pela relagéo entre duas ou mais pessoas.

A trama de relacionamentos interpessoais durante o desenvolvimento da pessoa tem
grande influéncia no modo como o sujeito ird interiorizar o outro e na constituicdo do
autoconceito (de carater mais intelectual) e da autoestima (carater mais afetivo).

A partir de suas relagbes com o outro, o sujeito vai desenvolvendo padrbes que o
orientam o sujeito na determinacdo de valores e motivacdo que o mobilizam para a agdo. A
psicopatologia seria, portanto, decorrente de uma supervalorizacdo ou de uma alienagdo do
relacionamento interpessoal. Ou a pessoa continua subordinada ao outro, na neurose, ou 0
exclui, no caso das psicoses.

A psicose € resultado de uma restricdo da pessoa ao seu mundo imaginario, sem
nenhuma, ou quase nenhuma conexdo com seu mundo social. Ha uma ruptura do vinculo
interpessoal. Este fechamento e a negacdo da realidade dindmica implicam também na
negacéo dele mesmo.

Na neurose, ainda de acordo com o mesmo autor, h4 uma configuracdo vivencial
negativa, na qual a pessoa age e pensa de acordo com um circulo vicioso, em que sentimentos
negativos geram cada vez mais sofrimento. Embora existam condigdes concretas que
justifiquem o sofrimento, no plano imaginario h4 uma sobrecarga emocional que provoca
ainda mais sentimentos de ansiedade e depressao, por exemplo.

Entre as diversas linhas tedricas que abordam a questdo da personalidade e da
psicopatologia esta também o enfoque dado por Fernando Gonzélez Rey sob a perspectiva
historico-cultural. Este autor compreende a personalidade como um sistema complexo e em

continuo desenvolvimento, que constitui a subjetividade. Suas consideragdes trazem grandes
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contribuicdes para o entendimento da influéncia das questdes sociais e relacionais envolvidas
na constituicdo da personalidade.

Para o entendimento do conceito de subjetividade, faz-se necesséario definir
inicialmente a categoria de “sentido”. Tamioso (2005) relata que, para Gonzalez Rey (2003)
o sentido envolve o desenvolvimento histérico do sujeito. E constituido no espago individual
e também no espaco social. A producdo de sentido é um processo totalmente imprevisivel por
englobar tanto aspectos sociais e culturais em que o sujeito estd inserido quanto aspectos
individuais influenciados pela histéria pessoal e pela emocionalidade; ambos 0s aspectos sdo
essenciais na organizacao da subjetividade:

Assim, conclui-se que o sentido é uma organizacdo de processos simbolicos e
significacdes, perpassadas pela cultura e atreladas a emocionalidade. E este se
produz num espaco simbdlico relacional, de forma ndo consciente e nédo
intencional, tem um carater subjetivo e singular, e transita nos espacos
individuais e sociais. (Tamioso, 2005, p. 15)

Tamioso (op. cit.) relaciona entdo a partir deste conceito de sentido, manifestacdes de
fobias e panico, por exemplo, como producfes de sentido sob a forma de medo; producdes
que envolvem a histéria de vida do sujeito perpassada pela cultura.

Sob essa perspectiva, a categoria de “sujeito” é caracterizada por uma postura ativa e
questionadora, capaz de gerar novos sentidos e de conquistar seu proprio espago nas
interagdes com o mundo. Quando uma pessoa ndo consegue lidar adequadamente com esta
necessidade de refletir e transformar o contexto em que esta inserida, da-se a patologia.

A patologia pode decorrer entdo de duas posturas extremadas: uma envolve
individualismo em excesso, em que O sujeito quer controlar o contexto sem deixar-se

influenciar pelas relagbes com os outros; outra envolve a completa submisséo aos outros.
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Estas duas posturas s@o caracterizadas pela auséncia de producdo de novos sentidos de modo
continuo. De acordo com Tamioso (idem):
A dificuldade é que vivemos num contexto em que a cultura nos oprime, a
sociedade tem bem estabelecidas suas regras de ordem e bons costumes, a
politica representa o poder e 0s interesses de poucos, a ciéncia é detentora de
saberes inquestionaveis. (p. 18)

Na primeira posi¢do extremada que pode levar a patologia, ndo ha dialogo nas relages
sociais, a pessoa nao se reconhece na diferengca com o0 outro, mas procura transcender o
espaco de suas relagcdes. No outro extremo, a pessoa nao se assume como um sujeito por ndo
reconhecer mais suas necessidades. Por submeter-se totalmente ao seu espaco social, acaba
por adoecer e ter patologias somatizadas no corpo ou no psicolégico.

Estas definicbes sdo apoiadas na definicdo de que a subjetividade é constituida
individualmente, mas sempre tem relacdo com o social. A identidade vai sendo constituida
pelos processos e significados individuais e sociais, estes dois processos sdo inter-
relacionados e estdo em um processo continuo de desenvolvimento. O social afeta o
individual assim como o individual deve ser capaz de influenciar criticamente o social.

Segundo Tamioso (idem), a subjetividade social promove uma reflexdo sobre a
relevancia da questdo do social para a psicologia. A sociedade passa a ser compreendida a
partir de sua relagdo com a subjetividade, e ndo mais em termos objetivos e relacionais — 0s
elementos histdricos e sociais da vida de uma pessoa sdo atrelados aos sentidos internos em
um processo continuo de subjetivacao e desenvolvimento.

A autora afirma que, para Gonzélez Rey a subjetividade social manifesta-se de
diferentes formas de acordo com o relacionamento com o contexto em que 0 sujeito estd
inserido. Assim, por exemplo, cada sujeito tem sua historia e produz certos sentidos e

significados a partir de suas vivéncias no contexto familiar e também em vérios espacos da
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vida social. Como a configuracdo subjetiva &€ compartilnada de modos diferentes em cada
espaco social, um membro desta familia pode apresentar aspectos individuais que sé
aparecem no contexto familiar e outros aspectos em outros ambientes e na relacdo com outras
pessoas.

Gonzélez Rey (2001, citado em Tamioso, 2005) compreende a psicoterapia como um
espaco de producdo de novos sentidos e significados que irdo constituir e modificar a
configuracdo subjetiva. A relacdo deve ser baseada em um diélogo, em uma relagdo em que o
terapeuta ndo deve ser visto como superior ou neutro em relacdo ao cliente, mas sim como
participante da producdo de novos sentidos a partir deste dialogo.

Hycner e Jacobs (1997, citados em Tamioso, 2005), defendem que o ser humano sé
pode se reconhecer como Unico a partir do reconhecimento de um outro. Ele é
necessariamente dependente deste reconhecimento de sua singularidade pelo relacionamento
com 0s outros. Estes autores entendem a patologia como um dialogo interrompido consigo
mesmo, com os outros e com o mundo, como uma dificuldade de contato que interfere na
existéncia da pessoa como um todo.

Sob o referencial tedrico da subjetividade, percebe-se também a patologia como uma
interrupgdo da capacidade de dialogo com o outro e sua conseqiiente formulacdo de novos
sentidos. Desta interrupcdo surge a possibilidade de que a pessoa adote uma das posi¢oes
extremadas que Gonzélez Rey (2003, citado em Tamioso, 2005) define como “os perigos do
sujeito”. No primeiro caso, o0 sujeito tenderia a anular-se diante de suas relagfes e nos espacos
sociais em que esta inserido, anulando também a expressdo ou a compreensao da emocao
gerada, transformando-a em algo que trara dano ao organismo.

No outro caso, 0 sujeito posiciona-se de modo a ndo haver didlogo com o outro e com

o mundo, tornando-se egoista e individualista. Em ambos 0s casos, a emog¢do gerada na
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relacdo ndo ¢ direcionada de modo adequado e tende manifestar-se atraves de somatizacoes
no corpo ou em problemas psicoldgicos.

N&o lidar adequadamente com as imposi¢cfes externas ao organismo e
consequentemente com a emocionalidade gerada pelas relagdes acaba levando o organismo a
patologia, como conclui Tamioso (idem):

Portanto, quando o sujeito aceita tudo e se cala, ndo reagindo, sua subjetividade
vai reagir por estar produzindo uma emocionalidade totalmente contréaria a
posicdo assumida. Ai se instaura o adoecimento. Este € o caminho para a
patologia: transitar por entre subjetividades sociais muito devoradoras do outro

sem ter um espago proprio, sem falar aquilo que pensa e sente. (p.28)
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CAPITULO 11l

A PSICOPATOLOGIA NO ENFOQUE DA GESTALT TERAPIA

I11.1. Principais conceitos e pressupostos da Gestalt Terapia

A Gestalt Terapia foi elaborada a partir da sintese de conceitos originalmente
pertencentes a outras abordagens psicoterapicas, teorias psicologicas e correntes filosoficas.
Seu principal organizador foi Frederick Perls, que contou com a colaboracdo de Laura Perls e
Paul Goodman, os quais acrescentaram alguns conceitos a abordagem.

Entre as influéncias desta abordagem estdo a psicanalise, a Psicologia da Gestalt, as
terapias psicocorporais de inspiracdo reichiana, o psicodrama de Jacob Levy Moreno, as
filosofias orientais, a teoria de campo de Kurt Lewin, a teoria organismica de Kurt Goldstein,
a fenomenologia e o existencialismo.

Alguns conceitos centrais da Gestalt Terapia, importantes para a compreensdo da
psicose e da neurose na perspectiva desta abordagem serdo abordados de forma breve. Um
dos principais aspectos da G. T." a serem ressaltados é a visdo holistica do homem, o qual é
visto como uma totalidade composta por varias dimensdes ou partes que interagem entre si e
qualquer alteragdo em uma dessas partes afeta o todo.

O homem também est4d em constante interagdo com o meio, buscando sua auto-
regulacdo enquanto totalidade. A existéncia é definida pela interacdo organismo-meio, sendo
impossivel sua compreensdo sem a consideracdo das relacdes e do contexto em que a pessoa
estd inserida. Ribeiro (1994) afirma que a palavra Gestalt sugere esta idéia de totalidade,
abrangendo uma idéia de ser no mundo, sempre em contato com a realidade como um todo,

que inclui aspectos bioldgicos, psiquicos, sociais e espirituais.

* G. T. sdo as iniciais de Gestalt Terapia
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Cada individuo vive nesta busca pela totalidade, que nunca se completa totalmente.
Entretanto, esta busca é um movimento saudavel, que visa a integracdo das diversas facetas de
uma pessoa, para que ela tenha a sensacao de plenitude e unicidade.

A negacdo de alguns aspectos da personalidade leva a uma polarizagdo, em que a
pessoa se identifica fortemente com algumas caracteristicas, desprezando todos os aspectos
que sejam opostos a ela. Isto ocorre por causa da definicdo de eventos, percepgdes ou
sentimentos como sendo bons ou ruins. Dessa forma, todas as experiéncias que sdo
vivenciadas como contrarias a definicdo do que é bom ou desejavel sdo negadas ou alienadas
do self. (Ribeiro, 1994)

Esta forte identificagdo com alguns aspectos das realidades interna e externa gera uma
sensacdo de seguranca por provocar formas previsiveis de interpretacdo dos acontecimentos e
de relacionamento com o mundo, porém, Ribeiro (op. cit.) afirma que esta polarizagdo gera
também uma sensacédo de divisdo interna e de perda da sensacédo de estar vivo.

Por outro lado, a aceitacdo de uma parte pela outra e a integracdo dos pdlos opostos
possibilita a integracdo e o resgate da totalidade do self. Neste sentido, o processo de
conscientizacao é importante por ser fundamental para que o individuo estabeleca contatos de
boa qualidade consigo mesmo e com o outro, desenvolvendo seu potencial de auto-realizacao.

Esta conscientizacdo envolve a presenca da pessoa como um todo no aqui e agora, ja
que o contato sO pode se dar no momento presente. Kiyan (2001) relata que a incapacidade de
permanecer no momento atual gera a ansiedade e a projecdo de fantasias sobre o que ainda
n&o ocorreu.

Ribeiro (op. cit.) relata neste sentido, que a fixagdo nas experiéncias relativas ao
passado ou ao futuro reduz a quantidade de energia que pode ser investida no presente,
bloqueando o contato direto com a realidade no aqui e agora e a conscientizacdo de suas

experiéncias atuais.
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Entretanto, a G. T. ndo descarta as experiéncias passadas da pessoa, pois isto iria
contra a atencdo a totalidade do organismo. Para que estas experiéncias também sejam
consideradas, privilegia-se 0 “como” sobre o “porqué”. O porqué envolve explicaces que
levam a uma racionalizacdo, causando uma confusdo que acaba reforcando a manutencéo de
comportamentos pouco criativos em relagdo as circunstancias atuais ao invés de uma
conscientizacao da repeticao destes comportamentos. (Kiyan, 2001)

Outro conceito importante para a compreensdo da abordagem gestéltica é o de auto-
regulacdo. O principio de auto-regulacdo, ou homeostase, € responsavel pelo equilibrio do
organismo. Kiyan (op.cit.) explica que este termo tem origem bioldgica, mas que na G. T. é
utilizado também para explicar funcdes psicolégicas, mantendo a visdo holistica do homem.

A auto-regulacdo se da a partir da relagdo com o mundo, a partir das necessidades
organismicas que surgem. Como ha vérias necessidades concomitantes, elas sdo
hierarquizadas para que sejam satisfeitas uma de cada vez. A figura que tem a maior
prioridade em ser satisfeita € chamada de figura, e todos 0s outros aspectos do organismo sao
mantidos como fundo.

Kiyan (2001) relata que o fundo é constituido por infinitas possibilidades de vivéncias,
necessidades e percepcdes, e principalmente pela historia de vida: “com todos os aspectos que
a compde (situacdes inacabadas, fluxo da experiéncia presente, crencas, filosofia de vida,
religido, mecanismos de defesa, etc.)”. (p. 166)

Depois que a necessidade dominante (figura) é satisfeita, ela volta para o fundo. A
partir desse processo dindmico em que uma figura cede lugar a outra o organismo é capaz de
“fechar a Gestalt”, interagindo com o meio e constituindo o ciclo do contato.

A autora esclarece que a satisfagdo das necessidades pode se dar tanto pelo contato
como pela fuga do meio. Assim, o conceito de fuga € relativo, ndo consistindo

necessariamente em uma defesa neurdtica. O que determina sua adequacdo ou ndo € a
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conscientizacao envolvida na situacdo. S6 ha fechamento de figuras quando a interagdo com o
meio se da de forma que a escolha seja uma opg¢do do individuo que pareca a mais adequada
para a demanda organismica daquele momento. A interacdo com 0 meio que promove 0
fechamento de figuras é denominado ajustamento criativo.

Ribeiro (1994.) diz que o contato ocorre em trés dire¢fes: comigo, com 0 outro e com
0 mundo. E este processo que permite a aproximagio e a separacio com as pessoas, sem ele,
perde-se a identidade. Depois que o contato é estabelecido e a figura é fechada, hd uma
retracdo para que surja outra necessidade.

O ciclo do contato pode ser descrito da seguinte maneira: quando surge uma figura, héa
uma tensdo por causa do desequilibrio do organismo. Ha entdo uma mobilizacdo para a acgéo,
que envolve a interagdo com o ambiente. Esta acdo € o contato propriamente dito.
Dependendo da situacdo, a acdo envolve uma fuga ou rejeicdo. ApoOs a satisfacdo da
necessidade, a figura volta ao fundo e outro ciclo se inicia. (Kiyan, 2001)

Quando ndo ha fechamento da figura ha uma interrupcéo do contato, e dependendo da
fase do ciclo em que ela ocorre e de como o self estava operando naquele momento, ha
diferentes perdas das funcGes do ego.

Kiyan (op. cit.) descreve o self ndo como uma instancia, mas como um sistema com
fungdes que variam de acordo com as necessidades organismicas e com 0 meio em que a
pessoa esta inserida, sendo, portanto, relacional. E uma forca integradora que se auto-regula a
cada momento. Assume a funcdo de mediador por promover o0 ajustamento criativo adequado
a situacdo, reduzindo sua intensidade quando a demanda é satisfeita; € o processo figura-
fundo em situacgdes de contato.

Outra definicdo de self € dada por Tendrio (2003), que o descreve como totalidade
essencial e existencial do organismo psiquico com configuracGes parciais e diferenciadas a

partir do contato com o meio:
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Com base em todas essas conceituacOes revisadas, definimos Self como sendo
0 organismo psiquico funcionando atraves de fungdes e processos conscientes e
inconscientes, de natureza cognitiva, afetiva, sensorial e motora, que
determinam as caracteristicas individuais do sujeito, enquanto ser com
subjetividade prépria, que pensa, sente e age de maneira particular dentro de um
contexto socio-cultural especifico. (p. 14)

Devido a sua plasticidade, o self pode assumir trés funcdes principais, que sao
separadas apenas para efeito didatico. A fungdo Id esta mais ligada a atos automaéticos e
envolve pouca “consciéncia”; a funcdo Ego é mais ativa, envolve maior consciéncia e refere-
se a determinacdo de uma assimilagdo ou rejeicdo adequada ao contato com o meio; a funcao
Personalidade estd ligada a auto-imagem, e € responsavel por integrar experiéncias que
formam uma identidade ao longo do tempo. (Kiyan, 2001)

A configuracdo de um *“eu” com limites definidos e que permite a distincdo de si
mesmo e dos outros é um atributo da funcdo personalidade do self, enquanto a atuagdo desse
eu no campo organismo-meio faz parte da funcdo ego. Tendrio (op. cit.) explica que este “eu”
é estruturado a partir de um processo de integracdo e organizacao das experiéncias vividas ao
longo da vida que fornecem um sentido de identidade.

Desse modo, a configuracdo do eu é dindmica e se reorganiza a partir do contato com
0 meio. A nogdo de mundo e de identidade s&o inter-relacionadas e dependem uma da outra.
A consciéncia de identidade sé é possivel a partir da percep¢do de si mesmo como um sujeito
criador de si mesmo e do mundo.

A nocdo de “eu” e de identidade propria é a parte organizada do self, estruturada
através da funcdo personalidade, que sintetiza todas as experiéncias vividas ao longo do
tempo, mantendo a consciéncia de si mesmo e do mundo e 0 sentimento de que somos a

mesma pessoa apesar das mudancas na maneira de ser e agir ao longo de nossa histéria. Por
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outro lado, o “eu” é também o executor do self, que interage com a realidade interna e externa
para manter um equilibrio dentro de um determinado campo. (Tendrio, 2005)

Tendrio (2005) explica que em certos aspectos, 0 “eu” é processual, e em outros, é
estrutural, por manter caracteristicas essenciais que preservam sua identidade e constituem um
“eu” primério. Este “eu” primario da origem a mdaltiplos “eus” que surgem a partir da
interacdo com 0 meio e se manifestam de diferentes maneiras. O “eu” enquanto estrutura,
pode ser definido entdo como fundo, enquanto os multiplos “eus” sdo figuras que surgem na
fronteira de contato, de acordo com a situacao presente e visam a melhor a adaptacdo possivel
da pessoa a este contexto.

Essas figuras sdo internalizadas, integradas, organizadas e sintetizadas de forma
coerente, formando um “eu” que serve de base para uma atuacdo no meio através de
comportamentos que caracterizam a personalidade de cada pessoa. Contudo, alguns aspectos
do self permanecem como fundo, sem se manifestarem na consciéncia, ndo sendo, portanto,
incluidas na configuracdo do “eu”.

As experiéncias impostas pela necessidade de aceitacdo pelo outro fazem com que o
“eu” atue na tentativa de conseguir uma adaptacdo as exigéncias do meio externo, mesmo que
as introjecOes dessas imposicOes sejam bio-negativas e incoerentes com as experiéncias
organismicas, causando uma desarmonia interna.

Quando mensagens bio-negativas séo introjetadas, hd uma dissociacéo do “eu” em “eu
dominador” e “eu dominado”. O dominador é constituido por introjetos toxicos e mensagens
bio-negativas, ao passo que o dominado é formado pelas experiéncias e necessidades
organismicas.

Ocorre também a dissociacdo do “eu” em “eu real” e o “eu ideal”. O primeiro é
formado pelas caracteristicas, positivas e negativas, atribuidas a si mesmo. O segundo,

representa todas as caracteristicas que o individuo gostaria de desenvolver e todas as
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experiéncias que ele gostaria de integrar a sua identidade. Tanto o “eu real” quanto o “eu
ideal” sofrem também formas secundarias de dissociacdo, em “introjetado” e “ndo
introjetado”. (Tendrio, 2005)

O “eu real ndo introjetado” é baseado em experiéncias organismicas positivas e
negativas que séo vivenciadas espontaneamente pelo self e constituem a nocéo de identidade.
Ja o “eu real introjetado” estd baseado em experiéncias e valores impostos pelos outros que
também passam a integrar a identidade. Deste modo, surge uma dicotomia, entre o “eu real
originario” e o “eu real introjetado”, mantido inconscientemente como uma parte da
personalidade do individuo.

O mesmo ocorre com 0 “eu ideal”, que também é dividido em “introjetado” e “ndo
introjetado”. O “eu ideal ndo introjetado” tem origem nas potencialidades e aspiragoes
inerentes ao self, enquanto o “eu ideal introjetado” é baseado em padrdes estabelecidos e
exigidos por outros, ndo correspondendo muitas vezes as reais necessidades organismicas.

Apesar de introjetadas, as caracteristicas impostas externamente a pessoa Sao
vivenciadas como reais e pertencentes a ela, mesmo que ndo sejam totalmente aceitas ou
desejadas. Assim, o que é internalizado passivamente permanece desintegrado do self e
funciona como um *“eu dominador” que impde regras e valores, ameagando punir 0 “eu
dominado” caso este ndo corresponda as suas expectativas (Tenorio, 2005).

O “eu dominado” ndo mantém estas cobrancas de modo rigido e intoleravel, sendo
muito mais flexivel aos impedimentos impostos a sua realizacdo. Apesar disso, 0 “eu
dominador” ndo é percebido conscientemente como algo ruim, mas sim como algo bom e
indispensavel por ser o Unico meio que o “eu dominado” que se sente inferior e inadequado
tem de se tornar melhor e adequado.

As caracteristicas introjetadas sdo internalizadas passivamente pela necessidade de

confirmacéo e aceitacdo do individuo por pessoas significativas pelas quais ele mantém uma
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dependéncia emocional e afetiva. Desse modo, 0 “eu introjetado” (real e ideal) mantém as
cobrangas e ameacas das figuras de autoridade do mundo externo. E um “eu dominador”, que
tem a mesma rigidez e intolerdncia as cobrangas externas, punindo severamente o “eu
dominado” por qualquer desvio em relagdo as exigéncias, o0 qual se mantém entdo submisso
por temer a falta de consideragdo dos outros, perdendo todo o seu valor e sua auto-estima.
(Tendrio, 2003)

Tendrio (2003) pontua ainda que a introjecdo de valores sociais é indispensavel a
sobrevivéncia em grupo, para que sejam respeitados os limites e regras que organizam a
sociedade. Esta internalizacdo so se torna patoldgica quando a relacdo entre o eu dominador
(introjetado) e o eu real dominado (n&o introjetado) impede diferentes tipos de interacdo com
0 meio necessarios para 0 bem estar pessoal, impedindo o estabelecimento de contatos que

promovam a auto-realizacdo e o ajustamento criativo.

I11.2. Os conceitos de neurose e psicose na Gestalt Terapia

A partir dos pressupostos da abordagem gestaltica, entende-se que o individuo s
existe em sua relacdo com o meio. Embora ele ndo seja criado pelo meio, esta inserido nele e
juntos formam um campo ou uma totalidade. Desse modo, o tipo de relagdo homem/meio
influencia o comportamento que ir& apresentar em determinado momento. Quando a relacdo é
satisfatoria tanto para o individuo quanto para o meio, seu comportamento € qualificado como
“normal”. Se esta relacdo é conflituosa, o0 comportamento € descrito como anormal. (Perls,
1973/88)

A relacdo homem/meio é, entdo, uma relacdo de reciprocidade. Quando o organismo
tem uma necessidade dominante, ele deve buscar no meio modos de satisfazé-la, a fim de

recuperar o equilibrio orgénico. Se o individuo ndo é capaz de recuperar o equilibrio
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homeostatico através da manipulacdo do campo em que esta inserido, seu comportamento se
dara de forma desorganizada e ineficaz.

Diz-se, entdo, que o neur6tico ndo conseguiu desenvolver, ou perdeu a habilidade de
orientar seu comportamento a satisfacdo de sua necessidade organismica dominante. Ele ndo
consegue distinguir qual necessidade é prioritaria em determinado momento, em que diregdo
sua agdo deve ser mobilizada para fechar uma Gestalt e s6 entdo deixar surgir outra figura.

Assim, Perls (op. cit.) afirma que varias figuras sdo foco de atencdo ao mesmo tempo,
e 0 contato no aqui e agora fica prejudicado. Nas situacdes em que o individuo deveria estar
em contato com 0 seu meio, ocupa-se com outras preocupagdes e ndo consegue se concentrar .
Quando sua a¢do deveria ser orientada a fuga de situacdes e objetos que sdo indesejaveis e
prejudiciais, também ndo € capaz de agir adequadamente.

Tendrio (2003) esclarece que, em seu funcionamento saudavel, o organismo esta em
constante processo de atualizacdo do self. Para isto, as experiéncias sdo organizadas em um
todo significativo, através de processos continuos de formacao e destruicdo de figuras. Ocorre
entdo um ciclo, em que surge uma figura/ necessidade dominante que emerge do fundo e
mobiliza energia para que ela seja satisfeita através do contato com o meio. Apoés a satisfacdo
dessa necessidade, esta figura € fechada, retornando para o fundo e permitindo o surgimento
de uma nova figura.

A atualizacdo do self ocorre a partir desse constante processo de auto-regulagdo
organismica, que se da pela completa realizacdo de suas necessidades, atraves do contato sem
interrupgdes com o0 meio e consigo mesmo. O individuo precisa ser capaz de buscar um
equilibrio entre suas necessidades e as condi¢fes do meio.

A neurose surge como estratégia de sobrevivéncia quando o individuo ndo consegue

evitar o desequilibrio organismo/ meio. No entanto, essa estratégia tem como conseqiiéncia a
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alienacdo das partes da personalidade que originaram o desequilibrio, gerando conflitos
internos.

H4, entdo, uma perturbacdo ou interrupgao do ciclo de contato, trazendo prejuizos para
a funcdo ego do self. Esta fungdo torna-se enfraquecida, pois o self ndo é mais capaz de
transformar ou rejeitar o que € toxico para seu organismo, aceitando passivamente o que lhe é
imposto. O individuo neurdtico encontra-se fragilizado e em condicéo de impoténcia diante de
imposicdes do meio e do outro, que vao contra suas necessidades, mas que, a0 mesmo tempo,
tornam-se inevitaveis. (Tendrio, 2003)

Como o self ndo conseguiu evitar ou transformar a experiéncia intoleravel, sua Unica
defesa foi internalizar esta experiéncia de modo a formar um microcampo introjetado
desintegrado da totalidade do self. Este introjeto toxico produz uma divisdo no self, fazendo
com que a funcdo ego passe a agir de forma paradoxal, de acordo com dois opostos.

Tendrio (op. cit.) afirma entdo, que o self fragilizado sofre uma divisdo entre duas
partes contraditérias — “eu dominador” e “eu dominado”. O dominado, que corresponde as
verdadeiras necessidades do organismo acaba ficando submetido ao dominador, que equivale
a internalizardo das imposicGes do meio e do “outro”, que sdo bionegativas por serem
contrérias as suas verdadeiras potencialidades.

Este conflito faz com que o que é originalmente do outro seja introjetado, colocado
dentro das fronteiras do self, enquanto o que é originalmente do organismo seja alienado e
projetado para fora das fronteiras do self. O neur6tico perde assim a capacidade de
discriminar o que é toxico e 0 que € nutritivo ao seu organismo, ficando com uma percepcao
inadequada de si mesmo e do outro.

Na neurose, hd uma dificuldade de identificacdo das proprias necessidades. A

preocupacao em agradar o outro faz com que a conscientizacao da experiéncia no aqui e agora
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permanec¢a blogueada. Com essa constante interrupcdo do contato, ndo ha a satisfacdo das
necessidades e o fechamento das figuras para que elas possam regredir para o fundo.

As Gestalts abertas fazem com que Vvérias figuras permanecam ao mesmo tempo no
campo, interferindo e distorcendo o contato com a realidade. Estas situagfes inacabadas
fazem com que o individuo perca também a capacidade de separar o que é seu e 0 que é do
outro, confundindo-se com o meio. Por estar preso as situagcdes passadas, ele mantém uma
repeticdo dos mesmos padrdes de comportamento apresentados anteriormente, como tentativa
de fechar as Gestalts abertas.

Em fungédo da interferéncia dessas situacdes inacabadas, as figuras que emergem na
fronteira do contato s&o distorcidas e relacionadas com os significados referentes as figuras
abertas. As situacOes passadas sdo projetadas nas experiéncias presentes, que adquirem as
mesmas significagdes. A identificacdo entre situaces passadas e experiéncias atuais € um
processo natural, mas se torna neurética quando é predominante e gera interrupcGes no
contato com o0 meio e consigo mesmo, impedindo a atualizagdo do self. Como expde Tendrio
(2003):

A “funcdo ego” dividida nas neuroses atua no sentido de discriminar as
oportunidades de mudanca, para manter a integridade do campo introjetado e
assegurar que os elementos do campo atual, que porventura possam invalidar o
microcampo introjetado, permanecam no fundo, de forma imperceptivel;
enquanto aqueles que sdo confiaveis para confirmé-lo, sejam evidenciados
como figura. (p. 44)

De acordo com Delisle (1999, citado em Tendrio, 2003), a neurose é 0 modo que o
self encontrou para ndo reviver as experiéncias intoleraveis com o mesmo sofrimento na sua
relagdo com o meio. Instaura-se assim um ciclo vicioso, em que 0s microcampos introjetados

mantém viva a lembranca da experiéncia intoleravel, impedindo que ela seja revivida na
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fronteira de contato. Quando ha a ameaca de que a vivéncia do impasse original seja revivida
no presente, o contato é interrompido.

Para Perls (1973/88), o contato ou a fuga do meio sé&o as fungdes mais importantes da
personalidade total. Para se determinar se a fuga € normal ou patoldgica, deve-se observar em
que momento ela ocorre, a que ela esta direcionada, e por quanto tempo o comportamento
permanece. A personalidade saudavel precisa ter a capacidade de discriminar quando é mais
adequada uma aceita¢ao ou rejei¢cao do meio.

Quando o individuo interage satisfatoriamente com o objeto relacionado a sua
necessidade organismica dominante, apropriando-se dele ou destruindo-o, a necessidade a ele
associada desaparece, a Gestalt € fechada. Quando a capacidade de discriminacdo esta
prejudicada, o individuo ndo é capaz de se comportar apropriadamente, e é descrito como
neurotico.

O autor afirma que o neur6tico perdeu a capacidade de perceber as oportunidades que
Ihe estdo disponiveis no meio, assim como os modos apropriados de satisfazer determinada
necessidade. A decisdo sobre entrar em contato ou estabelecer uma fuga ndo é possivel por
causa das vivéncias inacabadas ao longo da vida. As continuas interrupcGes do contato
fizeram com que ele perdesse a capacidade de distinguir quais aspectos do meio sao positivos
e quais sdo negativas ou toxicas.

Como o meio em que o individuo esté inserido est4 constantemente em mudanca, ele
deve adaptar-se continuamente, mantendo e desenvolvendo diferentes modos de interagéo. A
neurose surge quando o modo de agir torna-se cristalizado, ndo correspondendo mais ao
contato com suas necessidades. (Perls, 1973/88)

Como dito anteriormente, as interrupgdes do contato geram perdas de fungéo do ego,

que podem ser chamados de mecanismos de defesa nomeados por Perls como: introjecéo,
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projecdo, confluéncia e retroflexdo. Quando estes mecanismos sdo utilizados de forma
patoldgica, a auto-regulacdo e o crescimento individual ficam comprometidos. (Kiyan, 2001)

A introjecdo é descrita por Ginger (1995) como a base da educacdo e do crescimento.
A pessoa sO se desenvolve a partir das assimilagdes que ocorrem no contato com o outro e
com o mundo. No entanto, estes introjetos precisam ser “mastigados”, reestruturados antes de
ser assimilados. Quando as influéncias sdo “engolidas inteiras”, sem serem transformadas, a
introjecdo torna-se patoldgica.

A projecdo é descrita como o inverso da introjecdo: é a tendéncia a atribuir ao mundo
exterior e aos outros aquilo que tem origem no proprio self. E indispenséavel por possibilitar o
contato e a compreensao do outro, mas torna-se patoldgica quando passa ser um mecanismo
de defesa habitual e sistematico que ndo corresponde ao real contato com a realidade.

A confluéncia é descrita por Ginger (op. cit.) como a auséncia da fronteira de contato.
O self ndo pode ser identificado por haver uma fusdo com outro. E normal que ocorra na
infancia, por exemplo, quando hd uma confluéncia entre a mée e a crianga, que diminui com o
passar do tempo. Deve ser seguida por uma retracdo, quando a fronteira de contato € resgatada
e a identidade mostra-se de modo singular. Quando isto ndo ocorre, 0 mecanismo torna-se
patoldgico.

Por fim, a retroflexdo consiste em voltar para si mesmo a energia que deveria ser
dirigida a outro. Assim, a pessoa faz contra si mesma o que gostaria de fazer com o outro ou
faz consigo o que gostaria que o outro fizesse. E necesséria para regular as relagdes sociais,
em que é preciso ter autocontrole. Sé se torna patolégica quando é crénica e resulta em uma
inibicdo ou exacerbacdo constante da energia mobilizada

Ginger (idem) enfatiza que todos 0os mecanismos apresentados sdo saudaveis, desde

que adaptados a realidade e ao contexto em que a pessoa esta inserida. Estes mecanismos ou
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“resisténcias” nao devem ser atacados, devem tornar-se mais conscientes e adequados a
situacéo.

Hycner (1995) define a patologia como um distarbio da existéncia inteira do
individuo; é uma forma de “declaragdo” do que precisa ser focalizado para que esta existéncia
torne-se mais integrada.

De acordo com 0 mesmo autor, a psicopatologia se da pela auséncia de confirmacéao
pelas pessoas significativas para a pessoa. Somente a partir deste “sim” vindo do outro, o
individuo é capaz de manter-se centrado em sua propria existéncia. Esta confirmacao que da
sentido a existéncia ndo é obtida somente uma vez na vida; ha uma espiral complexa de
acontecimentos ao longo da vida que restabelecem essa necessidade de confirmacdo pelo
outro.

Quando esta confirmagdo ndo é dada naturalmente pelo que o individuo realmente é,
ele passa a desenvolver meios de se mostrar para o0 outro da maneira que imagina que 0 outro
gostaria que ele se comportasse, esforcando-se para obter o reconhecimento. Este “parecer”
ou “falso eu” nunca receberd uma confirmacgdo verdadeira, por ndo ser genuino, mas, mesmo
assim, é preferivel a total auséncia de confirmacéo e reconhecimento.

Os bloqueios neurdticos e a desestruturacdo psicotica surgem em parte porque as
pessoas significativas ndo foram capazes de entender e valorizar a experiéncia da crianga, que
acaba ndo sendo capaz de valorizar e aceitar sua propria experiéncia, rejeitando uma parte
dela mesma que se tornara inconsciente. (Hycner, op. cit.)

Diferentemente do que acontece na neurose, em que hd uma perturbacdo na fronteira
de contato, na psicose esta fronteira é praticamente inexistente. O psicotico confunde-se com
0 seu meio, ndo sendo capaz de discriminar o que pertence e o0 que ndo pertence a ele.

Tendrio (2003a) relata que, na psicose, ha uma alienacdao profunda de si mesmo. O

“eu” torna-se desconhecido em virtude das defesas e negacdes de si mesmo, como estratégia
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para minimizar a ameaca externa. Ha também a impossibilidade de dialogo com o outro, que é
visto como uma figura parcial, contraditora e ambivalente.

A percepcdo da realidade torna-se confusa quando ndo consegue compartilhar suas
experiéncias. Ele encontra-se em uma impossibilidade de comunica¢do com o mundo, com
seu proprio corpo e com o outro, tendo dificuldade de distinguir suas experiéncias passadas do
que ocorre no presente.

Embora vivéncias como alucinagdes e delirios sejam negadas pelas pessoas com as
quais tem contato, sdo percebidas como reais e muitas vezes causam intenso sofrimento. Por
ndo serem confirmadas, suas experiéncias geram também um conflito na percepcdo de si
mesmo.

O psicotico constréi, assim, um mundo e um eu fragmentado, que impede seu contato
com a realidade. Nao percebeu uma confirmacdo minima por parte das pessoas significativas
de sua vida, excluindo o outro de seu mundo subjetivo.

Romero (1997) diz que a loucura pode ser entendida como uma fuga para o imaginario
quando a realidade torna-se intoleravel para o sujeito. Seria uma forma de compensacdo do
ambiente ameacador em que ele se vé inserido. O individuo torna-se inapto a lidar com os
requerimentos e imposic¢des dos outros, sendo incapaz de estabelecer um verdadeiro contato

afetivo e efetivo com seus semelhantes.



34

CAPITULO IV
A PSICOPATOLOGIA COMO RESULTADO DA SUBMISSAO DO INDIVIDUO AO

OUTRO E A SOCIEDADE

Todos os individuos estdo inevitavelmente em contato com pessoas significativas para
eles em seu desenvolvimento. A personalidade se desenvolve através do contato com o meio e
com o outro. Percebe-se entdo que o “outro” exerce grande influéncia na constituicdo do
mundo subjetivo, sendo o individuo responsavel por dar significacdo as experiéncias e as
imposicBes que lhe sdo feitas pelo outro e pela sociedade, dando sentido as suas vivéncias e
organizando sua ag&o.

Romero (1997) considera que a origem da problematica da existéncia psicopatolégica
esta no modo como a figura do outro é internalizada pelo individuo. As existéncias
qualificadas como neurdticas, psicéticas e psicopaticas tém modos particulares de lidar com
as demandas que vém do outro.

Na neurose, o individuo internalizou o outro como uma figura demasiadamente
presente, a quem ele se sujeita constantemente. Ele precisa entdo criar estratégias para que ele
mesmo obtenha algum espaco. Na psicopatia, ocorre 0 oposto, 0 outro esta praticamente
ausente. O psicopata considera 0 outro como um objeto a ser usado em determinadas
circunstancias, de acordo com a conveniéncia de suas exigéncias e necessidades, mostrando-
se insensivel e egocéntrico.

No mundo subjetivo do psicotico, o outro € uma figura parcial, contraditéria e
ambivalente. Na maioria das vezes, o outro € visto como uma figura negativa e distante. Pode
assumir a forma de ameaca, de intruso ou invasor, ou de seres distantes e incompreensiveis.
Por ndo poder diferenciar-se claramente desse outro, o préprio individuo assume também

essas caracteristicas.
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De acordo com Romero (op. cit.), a internalizacdo corresponde a assimilacdo, que
ocorre em grande parte na infancia, das situacOes e experiéncias ao longo da vida. Esta
assimilacdo pode ser vivenciada de maneira passiva, em que o individuo assume a forma de
expectador, ou de forma mais ativa, como agente responsavel.

Embora esse processo de internalizacdo continue ocorrendo por toda a vida, atribui-se
um valor primordial as assimilacdes que se dao na fase da infancia, e que irdo ter forte
influéncia sobre os modos dominantes de relagdo homem/meio nas etapas seguintes do
desenvolvimento.

Na infancia, a crianca passa por um processo inicial de socializacdo, em que é
vivenciada gradualmente uma série de repertérios de experiéncias. Porém, em outras etapas
de seu desenvolvimento, como na adolescéncia, o individuo é confrontado com aspectos
novos e decisivos de si mesmo e do mundo. Neste periodo alguns sentidos e significados
serdo definidos e delimitados, ficando evidentes entdo diversas possibilidades de interagir
com o0 meio e consigo mesmo. (Romero, 1997)

O autor explica que na inféncia, a influéncia das experiéncias € acentuada por causa da
auséncia da capacidade de reflexdo, que € um esquema conceitual e mecanismo de
distanciamento e analise:

Ela estd imersa, mergulhada no mundo, e mergulhada também em sua natureza
— 0 corpo. Isso a torna extraordinariamente aberta e receptiva as solicitaces de
seu contorno; aberta e sensivel. Por viver num contato muito estreito, sem
mediacBes, com o0s objetos e as pessoas, estd sendo impressionada
profundamente. (p. 166)

As relacOes da crianga sdo permeadas pelo plano da afetividade original, afetando-a de

modo direto, sem filtros ou atenuantes. Ela acredita inteiramente nos adultos e é dependente
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deles, precisa do alimento, da protecdo e do carinho. Das pessoas significativas partem as
orientacdes sobre 0 modo de interagir com o mundo.

A crencga nas orientagdes recebidas e nas figuras de autoridade é o Unico meio possivel
de se relacionar com o mundo, j& que a crianga s6 possui referenciais externos, advindos do
seu circulo familiar e de sua comunidade. O real ser4 demarcada por esses referenciais, que
sd0 a Unica versdo a que a crianga tem acesso.

Por causa destes aspectos, Romero (1997) defende a prioridade das experiéncias da
infancia e do inicio da adolescéncia, quando a individualidade comeca a manifestar-se e
adquirir novas bases para seu desenvolvimento. Entende-se, desse modo, a influéncia das
relacOes interpessoais, tanto na personalidade saudavel quanto na personalidade patoldgica;
evidencia-se a prioridade do outro na constitui¢do do sujeito.

Ao longo do seu desenvolvimento, o individuo precisa adquirir a capacidade de
diferenciar suas necessidades e descobrir 0 modo de satisfazé-las atraves do contato com o
meio. Como nem sempre essas necessidades correspondem as exigéncias do meio externo e as
expectativas das pessoas com as quais mantém contato, ele precisa desenvolver uma
autonomia suficiente para fazer as escolhas adequadas e agir de acordo com suas prioridades.

Ressalta-se entdo que é indispensavel que haja uma gradual superacdo da primazia do
outro no mundo subjetivo para que ocorra um desenvolvimento saudavel e a constituicdo da
individualidade. Para isto, o sujeito deve desenvolver autoconsciéncia e o questionamento de
si mesmo e do meio em que se encontra inserido.

Em Ego, Fome e Agressdo (2002), Perls afirma que o conflito mais importante na
determinacdo de uma personalidade sadia ou saudavel se da entre as necessidades sociais e as
necessidades biologicas do homem. Assim, 0 que é visto como inadequado para a sociedade

pode ser visto de forma oposta pelo individuo.
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Muitas das leis que exigem um sistema de comportamento padronizado véo contra as
leis de auto-regulacdo do organismo. O autocontrole exigido socialmente exige
frequentemente o enfraquecimento de grandes partes da personalidade humana, gerando
neuroses: “Assim, excluido, ele se afasta do muno e perde contato; e, quanto menos chances
tiver de satisfazer suas necessidades sociais e mais seus instintos forem privados de
satisfacdo, maior a violéncia do ciclo neurdtico”. (p.108)

Este ciclo neur6tico é baseado em um processo psicoldgico complexo, em que a
necessidade de se estabelecer contato é permeada por sentimentos de culpa e pelo medo da
exclusdo, fazendo com que o individuo encontre os mecanismos neurdticos como Unica
estratégia de sobrevivéncia possivel.

O individuo vive desse modo, uma busca constante pelo equilibrio entre o social e o
psicoldgico. Ele precisa sentir-se integrado ao grupo, com plena consciéncia de si mesmo e
dos grupos dos quais faz parte. Todos os movimentos que realiza em seu meio visam a
descoberta de uma maneira possivel de equilibrio entre suas necessidades pessoais e as
demandas da sociedade.

Quando a busca de equilibrio o leva a retirar-se demasiadamente e permitir que a
sociedade o submeta completamente as suas exigéncias, excluindo-o do convivio social, a
personalidade torna-se patoldgica. Desenvolve-se uma neurose em que a pessoa ndo consegue
mais distinguir quais sdo suas verdadeiras necessidades, ficando impossibilitado entdo de
satisfazé-las. Ele sofre passivamente as influéncias, deixando-se ser moldado e né&o
distinguindo o que € seu e o que ¢ dos outros. (Perls, 1973/88)

Segundo Perls (1973/88), o desequilibrio surge no momento em que individuo e grupo
tém necessidades diferentes e conflitantes, e ele ndo é mais capaz de determinar qual a
necessidade dominante. O grupo refere-se as pessoas que tém uma relacdo funcional

especifica um com o outro, como a familia e o circulo social.
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Uma das necessidades primordiais de sobrevivéncia psicolégica relaciona-se ao
contato com o grupo do qual a pessoa faz parte. O conflito pode iniciar-se quando ha uma
necessidade pessoal que precisa do contato com o grupo para ser satisfeita. Quando isso
ocorre, é necessario que ele tome uma deciséo clara, escolhendo entrar em contato ou fugir do
meio, de modo a satisfazer da melhor forma a necessidade dominante.

Se o individuo ndo é capaz de discriminar qual é a necessidade dominante, sendo
incapaz de fazer uma escolha, ou se ele toma uma decisdo, mas ndo faz um bom contato ou
estabelece uma fuga adequada ficando insatisfeito, tanto ele quanto o meio sdo afetados.
(Perls, op. cit.)

A neurose tem como caracteristica essencial a dificuldade em se encontrar e manter o
equilibrio entre si mesmo e meio, de modo que os limites sociais sdo sentidos como
excessivamente estendidos sobre o individuo. A neurose seria a Unica alternativa para evitar a
total sujeicdo a esse mundo ameagador.

Outra alternativa para esse conflito muito intenso com 0 meio seria a psicose, em que
h& uma espécie de afastamento do meio e a criacdo de uma nova realidade, sem as ameacgas
encontradas no contato com o real. Por ndo ser capaz também de impor suas necessidades e
prioridades, o individuo retira-se, ndo conseguindo ainda, entretanto, livra-se por completo da
influéncia do outro, que continua existindo no mundo subjetivo de maneira a confundir-se
com o proprio “eu”.

Em sintese, tanto a neurose quanto na psicose € o resultado da introjecdo do outro,
vivenciado como dominador, ao qual o individuo teve que se submeter para evitar o conflito e
a possibilidade de ser abandonado ou destruido por ele. Como resultado desta introjecdo, o
individuo passa a vivenciar em seu mundo interno o conflito entre um eu dominador e um eu
dominado, que produz a desintegragdo do self ou de sua personalidade. Na tentativa de

minimizar este conflito e manter seu equilibrio no campo organismo-meio, o self se mobiliza
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no sentido de criar estratégias de defesa, ou de interrup¢do do contato com o outro e consigo
mesmo, tendo como consequéncia um processo de alienacdo de si mesmo na neurose, e na
psicose uma alienacdo tanto de si quanto do outro, uma vez que para 0 psicético o contato

com ambos se torna intoleravel.
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CONCLUSAO

A partir da revisdo da literatura feita neste trabalho, percebe-se que a questdo da
influéncia das relagdes na constituicdo da personalidade é amplamente abordada. Diversos
autores discutem as maneiras como a relagdo do homem com o seu meio repercute no seu
desenvolvimento psiquico.

A Gestalt Terapia, aqui abordada em especial, enfatiza a necessidade de um bom
contato com o outro para a constituicdo do sujeito e para a manutencdo de um funcionamento
saudavel da personalidade. O equilibrio entre as necessidades do organismo e as exigéncias
do meio é essencial para que o sujeito possa agir de maneira adequada as situacGes a que é
exposto no ambiente em que esta inserido.

Desse ponto de vista, a problematica surge quando o conflito entre as necessidades
pessoais e as expectativas das pessoas com as quais o individuo se relaciona é muito intenso.
Nessas ocasides, o individuo deve ser capaz de fazer escolhas, estabelecendo um contato ou
uma fuga do meio, se este for Ihe causar prejuizos.

O que ocorre na psicopatologia é que o individuo perdeu a habilidade de realizar
adequadamente essas escolhas necessarias para sua auto-regulacdo. Por um lado, isso pode ser
explicado por sua incapacidade de distinguir qual é a sua necessidade dominante em um
determinado momento. O individuo sente-se impotente e paralisado diante do conflito.

Por outro lado, essas escolhas ndo sdo realizadas adequadamente também porque o
individuo perdeu ou ndo desenvolveu a capacidade de se posicionar ativamente diante do
outro e do seu ambiente. Ele posiciona-se como um espectador, esperando que o outro lhe
fornega orientacdes sobre como deve pensar e agir.

Em consequéncia disso, o neur6tico, por exemplo, acaba internalizando o outro de

forma que ele ird influenciar demasiadamente suas acfes. Suas proprias experiéncias sdo
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negadas, enquanto as significacfes sobre o que é ruim ou benéfico vindas do exterior passam
a dominar seu mundo subjetivo.

O psicotico posiciona-se de maneira diferente, também internalizando
demasiadamente o outro, mas de modo a confundir-se totalmente com ele. Ele rejeita a
realidade exterior que Ihe é nociva, mas com o 6nus de ndo poder satisfazer a necessidade de
contato com o meio, ficando impossibilitado de compartilhar suas experiéncias e de buscar a
realizacdo de suas necessidades organismicas de modo satisfatorio.

Ambos os tipos de patologia implicam em uma submisséo as exigéncias externas, pois
ndo ha um posicionamento critico em relacdo ao meio, mas sim o desenvolvimento de
estratégias para desviar-se do conflito, de maneira que este permanece e interfere
continuamente na percepcdo de si mesmo e na interacdo do individuo os outros e com o

mundo.
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