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Os a priori da psicologia em "Histéria da loucura”
Marcio Luiz Miotto

"Néo se perguntara o que 0s principios s&o,
mas o que eles fazem."
- Gilles Deleuze —

Quando em 54 Michel Foucault escrevia sua Introdugédo a Sonho e Existéncia, de Biswanger,

sua démarche estava ainda implicada com os debates correntes sobre a fundagdo das ciéncias humanas.
Sendo as diversas psicologias ordinarias e a propria psicanalise tributarias de uma atitude "naturalista" —
segundo o que escrevia o Foucault de entdo -, era necessaria uma "ultrapassagem", cuja possibilidade era
apontada pela daseinsanalise de Biswanger. A despeito das psicologias ditas "positivas", que buscariam
"esgota r o conceito significativo do homem no conceito redutor de homo natura" (1954/1999, p. 66), uma
antropologia existencial poderia realizar a dupla tarefa de analisar o homem em sua propria especificidade
(1) (sem reduzi-lo as determinagdes exteriores de uma natureza), e ao mesmo tempo oferecer uma
passagem apropriada das formas concretas da existéncia do homem a seu fundamento ontolégico. Em
outras palavras, o compromisso de ultrapassar os psicologismos por uma reflexdo de inspiragao
fenomenoldgica mostra-se, assim, um frutifero projeto implicado com uma fundacao apropriada das
ciéncias humanas. Mas, por conseqiiéncia, reporta-se também a uma série de outras questbes
pertencentes a esse debate. Em diversos momentos, ja nos textos de 1957, Foucault (entdo liberto desses
compromissos fundacionistas) chama a atengdo a questdes dessa ordem que, em eco, envolvem a prépria
tentativa de "ultrapassagem" de 54: no texto sobre A Psicologia de 1850 a 1950, os problemas referentes a
fundagéo da psicologia seriam problemas de ordem teérica e metodolégica que, herdados do iluminismo,
apresentariamum hiato permanente entre a promessa e o projeto de uma ciéncia objetiva do homem
(que poderia dar conta da especificidade humana a partir de analises experimentais e quantitativas), e
seus resultados (que implicavam o abandono de uma perspectiva objetivista em funcéo da irredutibilidade
do homem as perspectivas naturalistas). Tal lacuna deslocaria os "preconceitos de natureza" a uma
analise da especificidade humana como produtora de sentido, que se perderia novamente numa disperséo
de psicologias entre dois tempos de uma oposigéo: elementos x conjuntos, performances x aptiddes, etc..
A "ultrapassagem" de Biswanger, consoante as duas pretensdes ilustradas acima do Foucault de 1954,
buscaria assim resolver as querelas da psicologia — dividida entre esses diversos jogos de oposigdes, "cuja
distancia constitui a dimenséo propria da psicologia" (1957/1999, p. 137) — fornecendo-lhe um fundamento
(a "analise existencial" ) e suprimindo suas contradi¢gbes (idem, p. 138).

Em outro texto de 1957 (La Recherche Scientifique et la Psychologie), o debate tradicional — ao qual o
Foucault de 54 ¢ ainda tributario, e busca resolver a la Biswanger - que envolve as querelas da psicologia
aparece em pelo menos dois outros pontos: na citagao inicial de Morére (1957/1994, p. 137), esta clara a
histérica oposig¢éo da psicologia entre perspectivas ditas "naturalistas" e "humanistas". Logo adiante, o
problema da auséncia de positividade da psicologia relega-se - por seus entusiastas, afirma Foucault — a
um argumento de jovialidade: se a psicologia ainda nao foi fundada por um principio que recobrisse toda
sua extensao, justifica-se por ser ainda uma ciéncia jovem; se ndo é ainda considerada uma ciéncia como
as outras, isso se deveria a rigidez das instituicdes e disciplinas tradicionais, resistentes as "novas"
técnicas psicologicas simplesmente por sua novidade (1957/1994, p. 149 e seg.). Envolver um projeto
fundacionista, nesse sentido, implicaria em resolver tanto os conflitos de tendéncias, quanto o problema de
"juventude" da psicologia.

Porém, como ja € conhecido dos leitores de Michel Foucault, algo se passa, entre o Foucault de 1954 e o
de 1957, que diz respeito a uma "mudanca de nivel" da andlise, de preocupacgdes epistemoldgicas ao
advento de interrogagdes de tipo arqueoldgico, entrevista ja no final de A Psicologia de 1850 a 1950.
Enquanto a pretensa ultrapassagem de 1954, tributaria das querelas epistemologicas de entéo, visaria ao
mesmo tempo oferecer uma analise do homem em sua especificidade, suprimir as contradigdes teoricas e
resolver enfim o problema de juventude da psicologia por um projeto fundacionista, tal projeto ndo tocaria
no fundamental, isto é, ndo daria conta das contradigdes e ambiglidades que motivaram o deslocamento
das analises psicologicas para as "significacdes objetivas", ambigliidades que se descreveriam como
coextensivas "a propria existéncia humana (2)". Para o Foucault de 1957, mesmo como "ultrapassagem"
da psicologia, a antropologia existencial ndo é capaz de responder pelos problemas que requerem sua
prépria existéncia.
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O que ha aqui de essencial? Precisamente que, da mesma forma como Foucault elabora uma "mudancga
de nivel" de analise de preocupacgodes epistemoldgicas a uma analise arqueoldgica, o problema

da fundacgéo das ciéncias humanas (incertas, contraditérias, ambiguas, ainda n&o formalizadas por serem
"jovens") cede lugar ao de sua constituicdo. O momento que separa as duas partes de Doencga Mental e
Psicologia (livro escrito em 1962, a sombra de Histéria da Loucura) bem ilustra o ponto dessa inflexdo: as
"formas de aparecimento " do fato patolégico (como problema de evolugdo, de histéria individual ou
significacgdo vivida), essencialmente divergentes em fungédo das matrizes tedricas que as capturam, cedem
lugar a preocupacdo com as condi¢des histéricas do surgimento da doenga mental como "objeto" de uma
psicologia (3).

Se o problema da fundagdo das ciéncias humanas da lugar na arqueologia ao problema de sua
constituicao (que é histérica), Foucault demonstra isso langando m&o de uma nova maquinaria conceitual:
seu primeiro grande livro sobre a Histéria da Loucura, como arqueologia das condi¢des de possibilidade
histéricas que delimitam as ciéncias "psi", € uma pesquisa que encontra nos documentos histéricos
"estruturas essenciais" (1961/1995, p. 53), "principios de coeréncia", "unidades", percep¢des "claramente
articuladas" (p. 55), "fatos positivos", " coeréncias" e "fungdes" de cada época "a respeito do que ela sabe
sobre si mesma" (p. 83), e, enfim, "o a priori concreto de toda psicopatologia com pretensdes cientificas"

(p. 133).

Em fungdo dessa nova maquinaria, a nogao de "a priori concreto", no primeiro grande livro de Foucault,
parece inexplorada. Beatrice Han (2002), que elabora uma critica ao proprio Foucault tomando como base
nocdes de seus livros cuja inspiracdo é claramente kantiana, em nada tematiza a tese sobre a loucura,
deixando o problema em aberto. Como a nogao de a priori concreto se articula em Histdria da Loucura? E
sobretudo, qual é sua fungao na critica aos humanismos? Na argumentacéo do livro, dirige-se a
configuracdo do espago moderno, cuja marca € encontrada no advento dos conhecimentos antropolégicos,
e na tentativa de transgressao as antropologias, feita pelos literatos e pintores mencionados por Foucault.
Em relagéo a constituigdo das ciéncias humanas como essencialmente ambiguas, a nogao de a

priori concreto implica-se na formagao dessas ambigiliidades ao menos sob dois aspectos: como

uma justaposicdo de duas experiéncias anteriormente separadas (como mencionado), que da lugar as
ambiguidades constituintes do conhecimento do homem pela sua negatividade; e como

um esquecimento que as ciéncias positivas instauram no momento em que revestem velhas praticas —
tributarias de uma condenagao moral — com novos conceitos. Nesse sentido, a nog¢ao de "a

priori concreto”, em Histdria da Loucura, articula-se ao mesmo tempo com a pré-existéncia de um numero
de elementos determinado que no classicismo eram separados e irredutiveis, cuja justaposi¢éo (na
modernidade) resulta num projeto precario e inconciliavel; e com o pretenso revestimento e esquecimento
dessas "confusdes" com métodos e instituicdes (a clinica, a cura), "sujeitos" (o médico, os vigilantes do
asilo, cujo olhar "neutro" capta a "verdade" da loucura) e conceitos ("doenga" ou "alienag¢éo" "mental",
"natureza" e, por fim, "consciéncia") que buscam subsumir toda diferencga ao jugo dos postulados
modernos. Em termos gerais: justaposigéo tributaria mais de um carater "mitico" do que de uma heranga
"légica”; e revestimento de antigos preconceitos e criagdo de uma "ciéncia humana" mais por demandas e
justificagbes sociais e juridicas do que tedricas. Em jogo, para além do carater insatisfatorio e instavel dos
conhecimentos antropologicos, o proprio modo de constituicdo da modernidade, acusado em suas formas
antropologicas por Foucault como redutor da alteridade sob o jugo do Mesmo, como veremos.

1) Os confiitos tedricos das Ciéncias Humanas séo tributarios de uma justaposicao arqueologica
inconciliavel. Histéria da Loucura organiza-se em trés partes. A primeira parte do livro é dedicada ao
apagamento da "experiéncia tragica ", no Renascimento, e ao conteudo social/moral envolvido no Grande
Enclausuramento. O capitulo 2 ("A Grande Internagéo") trata do "golpe de for¢a" (1961/1995, p. 45)
cartesiano sobre a loucura, e da analise das significagdes econdmicas e sociais do Internamento; o
capitulo 3 ("O Mundo Correcional"), descreve as outras formas da desrazao que, junto a loucura, formam
aos olhos modernos uma "massa indiferenciada", que ao invés de simples incoeréncia, deve-se a uma
"percepgéo claramente articulada" da desraz&o; o capitulo 5 ("Os Insensatos"), a despeito dessa
percepc¢édo "articulada", descreve uma pequena e virtual distancia entre a loucura e a desrazao classicas,
propriamente que a loucura atravessa todo o campo da desrazao internada devido a seu carater de
animalidade e escandalo exaltado. E a medida do escandalo, guiada por uma percepgédo eminentemente
moral, que conduzira o critério do Internamento, para preservar a vergonha das familias (ocultar o
escandalo), ou para escancarar a animalidade da loucura (exalta-lo). O capitulo 4 ("Experiéncias da
Loucura") langa mao, ao leitor, da separagéo classica entre o Internamento e a Medicina, ou entre as
experiéncias sociais/morais do Internamento como contemporaneas e inconciliaveis em relagdo a medicina
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e ao direito. Se o Internamento é uma instituicdo "semi-juridica”, nem o direito, nem a medicina, sdo
redutiveis ao carater concreto e moral das praticas intra-muros. Enquanto no direito classico "a verdadeira
loucura a tudo desculpa”, no internamento até mesmo as loucuras fingidas devem ser condenadas, por
simularem o erro, e, por conseguinte, serem em si mesmas errébneas. Do mesmo modo, nao cabe a
analitica médica (que deduz a loucura do "jardim" racional das espécies patoldgicas) a observagéo do
espaco concreto do Internamento, ja que a medida concreta da desordem e do escandalo ndo se reduz as
ordens racionais e gerais da medicina (4).

Dessa separacao decorre um dos elementos constitutivos do classicismo: se a experiéncia classica da
loucura caracteriza uma cisao radical entre "luz" e "sombras", entre razao e desrazao (5) , outra de suas
caracteristicas deve-se a disjungdo entre uma experiéncia social/moral, de um lado, e juridica/médica, de
outro. E essa disjungéo que corresponde, na descrigdo foucaultiana, & separagao entre a primeira e a
segunda parte do livro, esta dedicada a medicina classificatéria, e aos fatores coexistentes, exteriores e
interferentes a classificagao (6). Assim, em termos gerais, a distribuicdo mesma dos capitulos da primeira e
da segunda parte de Histdria da Loucura diz respeito a descrigdo do classicismo como um espago
disjuntivo entre analitica médica e percepco asilar. E nesse contexto que Foucault define 0 "a

priori concreto" das formas de conhecimento modernas sobre a loucura e, por decorréncia, o proprio "a
priori concreto" do classicismo:

Tudo isso € de extrema importéancia para o desenvolvimento ulterior da medicina do espirito. Esta, em sua
forma "positiva", &€ no fundo apenas a superposi¢cao de duas experiéncias que o Classicismo justapds sem
nunca reuni-las definitivamente: uma experiéncia social (...) e uma experiéncia juridica (...). A
psicopatologia do século XIX acredita situar-se e tomar suas medidas com referéncia num homo natura ou
num homem normal considerado como dado anterior a toda experiéncia da doenca. Na verdade, esse
homem é apenas uma criagao, (...) [situada] num sistema que identifique osocius ao sujeito de direito; e,
por conseguinte, o louco nao é reconhecido como tal pelo fato de a doenca té-lo afastado para as margens
do normal, mas sim porque nossa cultura situou-o no ponto de encontro entre o decreto social do
internamento e o conhecimento juridico que discerne a capacidade dos sujeitos de direito. A ciéncia
"positiva" das doengas mentais (...) [so foi possivel] uma vez solidamente estabelecida essa sintese. De
algum modo ela constitui o a priori concreto de toda a nossa psicopatologia com pretensdes cientificas.
(1961/1995, p. 132-133).

Tal modo de constituicao (classico) € apontado na Introdugéo a parte Il do livro, quando Foucault descreve,
apos o desaparecimento da "experiéncia tragica do insano", os solos classico e moderno a partir das
diversas "constelagdes" (7) existentes entre quatro consciéncias ("critica”, "pratica", "enunciativa” e
"analitica" (8)). Em func¢ao dos diferentes "agrupamentos”, que podem haver "entre esta ou aquela forma
de consciéncia" em cada época, o classicismo retira seu "equilibrio" de "dois dominios autbnomos da
loucura: de um lado, a consciéncia critica e a consciéncia pratica; do outro, as formas do conhecimento e
do reconhecimento" (1961/1995, p. 171-172). Mencionamos em que medida a reflexdo médica
(consciéncia analitica) classica ndo se reduz as partilhas rituais (consciéncia pratica) ou as ameagas a
ordem moral (consciéncia critica (9)), ou em outras palavras a condenacéo social/moral do Internamento.
Para o dizer melhor (e aqui reside o essencial), a consciéncia médica classica é por demais abstrata para
ser justa por as partilhas éticas da pratica concreta do internamento (10) . Se a descrigdo foucaultiana
causa mal estar por evidenciar a auséncia de uma experiéncia teérica que busque penetrar com insisténcia
nas partilhas éticas, esse mal estar, segundo Foucault, é o nosso:

E durante muito tempo, aquilo a que tradicionalmente se chama "psiquiatria classica " (...) formara
conceitos que no fundo sdo apenas compromissos, incessantes oscilagdes entre dois dominios da
experiéncia que o século XIX n&o conseguiu unificar: o campo abstrato de uma natureza fedrica na qual é
possivel isolar os conceitos da teoria médica; e o espago concreto de um

internamento artificialmente estabelecido, onde a loucura comeca a falar por si mesma. (1961/1995, p.
392).

No classicismo, era impossivel a analitica médica formar uma racionalidade sobre o louco concreto dos
hospitais, pela distancia conferida entre o louco (concreto) e a loucura (categoria abstrata deduzida da
doenca). Uma analitica médica, como ordem racional, ndo poderia recair sobre o louco concreto sendo por
uma transformagéo. Se a consciéncia analitica se aproxima das outras consciéncias, na modernidade, ndo
€ pela implicagcdo de uma racionalidade geral de espécies naturais, ndo foram as analises racionais da
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medicina que penetraram por necessidade propria nas experiéncias sociais e morais; foram estas que,
criando uma objetividade e a neutralidade de um olhar (por praticas juridicas, sociais e morais), puderam
propiciar a existéncia de uma consciéncia analitica doravante proxima e imersa nas outras consciéncias.
Quando Foucault menciona que o Asilo se encontra pela ascensdo do médico "em vias de ordenar-se
pelas formas que fez surgir" (1961/1995, p. 435), esta se referindo a esse movimento, o de uma partilha
ética que (primeiro momento) chama o discurso cientifico para justifica-la, para (segundo momento) ser
revestida por esse discurso como que por herancga natural.

Nao se trata para Foucault de divisdo entre "experiéncia e teoria", entre formulagdes teoricas ineficientes (a
espera de um método cada vez mais depurado), e uma pratica sempre recuada; pelo contrario, trata-se,
em nivel mais elementar, de um "dilaceramento na experiéncia" da loucura "que tivemos e que talvez
tenhamos sempre". Essa primeira incompatibilidade — tomada nesse momento no nivel das aproximagdes
dos "sedimentos" classicos — ndo poderia trazer sendo uma série de ajustes e retificagdes de método, que
dizem respeito precisamente a passagem de praticas morais a praticas médicas, ou a aproximacao de
consciéncias autbnomas entre si, ou a tentativa de adequagéo da moralidade a racionalidade: "Houve
como que uma ‘analitica médica’ e uma ‘percepc¢ao asilar’ que nunca se adequaram uma a outra, e a
mania classificatoria dos psiquiatras do século passado indica provavelmente o incobmodo sempre
renovado diante dessas duas fontes de experiéncia psiquiatrica e da impossibilidade de concilia-las"
(1961/1995, p. 392). Configura-se aqui a primeira nuance critica envolvida com a incompatibilidade que
ocorre quando as nogdes "cientificas" da psicologia moderna buscam recobrir as praticas concretas da
clinica, descrita a partir da nogéo de "a priori concreto" empregada em Histéria da Loucura. E nesse ponto
gue Foucault evoca a "tarefa ininterrupta” da modernidade de buscar justificar cientificamente suas
partilhas; tarefa inexistente no classicismo pela impossibilidade da medicina classica incidir um
conhecimento sobre o internamento (ou vice-versa)(11). A continua justificacdo de teorias que pouco se
adequam as praticas, de resultados que contradizem seus projetos, de metodos de dificil imersao na
realidade, de problemas de "juventude", de conflitos tedricos entre projetos antagdnicos (que buscam
justificar sua prépria situagéo conflituosa pela "complexidade"” do homem, recuada a todo método), sdo
resultado dessa incidéncia confusa do conhecimento sobre a loucura frente a pratica concreta junto aos
loucos. Incidéncia assentada arqueologicamente (e ndo numa emancipacao continua do homem, nem em
problemas de fundacgé&o apropriada das ciéncias humanas) cujo efeito é trair as pretensdes dos que
advogam uma "evolugao" do conhecimento sobre as doencas mentais. Ndo houve para Foucault uma
espécie de thelos que conduziu o conhecimento como que por direito a penetracao das espécies concretas
da loucura, num abandono de abstragbes desnecessarias em direcdo a observagédo na clinica; pelo
contrario, se a "libertagéo" dos loucos envolve ao mesmo tempo o nascimento de uma "ciéncia", este
pretenso trunfo deriva, nesse ambito, de dois fatores: uma re-disposi¢édo da "constelagdo" das diversas
"consciéncias" da loucura, entre o classicismo e a modernidade; e a abertura de um espacgo social, moral e
juridico (ndo médico, ndo advindo de uma necessidade do conhecimento) que aproximou a consciéncia
analitica das outras, tornando conceito o que antes era partilha ética(12).

Aqui tudo se passa como se a modernidade persistisse no dilaceramento entre medicina e internamento
que havia no classicismo. Entretanto, deve-se ter em conta que o surgimento da nogéo moderna de
"doenga mental" (que demonstra uma aproximagéo entre razao e loucura que nao ocorre no classicismo)
demonstra que € em outro nivel — diverso do classico — que as relagdes entre as ambigiiidades dos
antropologismos (sua proépria constituicao, tributaria dessas ambigilidades) devem ser tomadas. Nao se
pode perder de vista que essa nova "constelacao" para Foucault implica por sua vez novas "medidas de
protec¢do" contra a alteridade: enquanto no classicismo o estatuto da relagdo razdo/desrazao era o de uma
ciséo radical, os antropologismos modernos "evitam" o "perigo" do "acorrentamento” pela construgéo de
uma " arquitetura de protecao” (1961/1995, p. 456), constituida pelas medidas asilares, o olhar (e a loucura
objetivada), a minoridade juridica e a infantilidade moral, a loucura como humanidade "diminuida”, a
cidadania, etc (13)..

2) O lugar e a pratica do "cientista humano" sdo definidos por uma ascendéncia ndo cientifica. Em
correlagéo direta com cada ponto dessas medidas e da continua justificacio - doravante cientifica - das
partilhas éticas do homem moderno, como vimos, pode-se situar o que Foucault descreve como a
"apoteose” da personagem do médico (Cf. 1961/1995, p. 496 e seg.). Se por um lado a modernidade se
constitui como uma "sintese" ou "confusdo" entre as diversas consciéncias anteriormente separadas no
classicismo, por outro, essa constituigdo mesma, conforme Foucault, implicara tanto o recobrimentoquanto
a superficial obliteragdo das outras consciéncias pela consciéncia analitica (14). A esse recobrimento
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corresponde ao mesmo tempo a progressiva ascensao institucional do médico, e a criagdo de uma ciéncia
positiva das "doengas mentais".

Essa segunda implicagédo permite visualizar outras nuances criticas que permitem a Foucault descrever a
constituicdo dos antropologismos. A comecar pela coexisténcia entre a legitimacgao institucional, moral e
juridica do lugar do médico como central na organizagéo asilar, e 0 avango de um privilégio "cientifico"
conferido a essa figura. Como vimos, o médico, inicialmente chamado como sabio (ndo como cientista) ao
Asilo, passa gradativamente a recolher em si mesmo as fungdes que anteriormente implicavam as outras
consciéncias: sera ao mesmo tempo tutor juridico, agente de "sinteses morais", expertda doengca mental e
organizador das medidas institucionais em que médicos e vigilantes misturam-se aos loucos visando a
"cura". Mas eis que ha ai um desequilibrio: enquanto a figura do médico € chamada ao que doravante sera
sua fungao como "sabio", tal fungéo sera ocupada sob a posicao de "cientista". Nas palavras de Foucault,
0s médicos nao introduzem uma ciéncia no asilo, mas uma personagem, cujo conhecimento é "apenas um
disfarce ou, no maximo, uma justificativa" (1961/1995, p. 498). Vimos ja como a modernidade inaugura,
através de suas instabilidades, uma continua justificativa com estatuto cientifico das praticas sobre as
partilhas éticas que envolvem os avessos da razao (questao inexistente no classicismo). Mas é

na pratica concreta asilar que a evidéncia dos dois lugares incumbidos ao médico (a0 mesmo tempo
"cientista" e "sabio") permitira a Foucault demonstrar em que sentido o préprio lugar do "cientista" das
doencgas mentais nasce com uma fungéo essencialmente ambigua.

A comecar pelo lugar de "sabio": tanto em Pinel quanto em Tuke, segundo Foucault, ha a presenca do
médico como figura central no retorno do alienado a sua condicdo de homem razoavel e cidaddo. Tuke
designava médicos ao Retiro; Pinel "libertou" os loucos em Bicétre. Entretanto, é "fora das terapéuticas
modernas", ou na coexisténcia do projeto frustrado de sua aplicacdo com uma competéncia pratica que é
exterior aos "métodos até entdo conhecidos" (1961/1995, p. 498), que a pratica sobre os alienados
recebera seu estatuto preciso. Tuke teria recrutado meédicos cuja medicina ndo funcionou, e que seria
portanto secundaria em relagao a valores como a "perseveranca incansavel" dos terapeutas; Pinel elogiava
as condutas de "homens desprovidos de saber" mas possuidores de uma "virtude integra", como Pussin,
chefe dos vigilantes de Bicétre (15). Aqui, para Foucault, reside o ponto essencial: sobrepodo-se a uma
pretensa competéncia logico-teorica (do "conhecimento"), € ndo sendo necessariamente requerida por ela,
a pratica "cientifica" do médico ¢ inteiramente permeada e solicitada por valores morais. A ponto

da eficacia do meédico nao ser atestada a partir dos "métodos entdo conhecidos", mas de bruscos atalhos
qgue deixam de lado sua competéncia médica, [transformando-o] no operador quase magico da cura [e
fazendo-o assumir] a figura de um taumaturgo. Basta que ele olhe e fale, para que as faltas secretas
aparegam, para que as presuncgdes insensatas se esfumem e a loucura finalmente se ordene pela razo.
Sua presenca e sua falta sdo dotadas desse poder de desalienagdo que de repente descobre a falta e
restaura a ordem da moral. (1961/1995, p. 499).

Em outras palavras, o momento da constituicdo das "ciéncias psi", segundo Foucault, deixa recair um
segundo desbalango essencial, em relacdo ao lugar e a eficacia do proprio "cientista": o médico das
doencas mentais é definido pela coexisténcia de um lugar "cientifico" que recebe paradoxalmente seu
estatuto de uma ascendéncia institucional (portanto, ndo cientifica), e uma pratica ndo-cientifica tributaria
do lugar moral do médico. Ou mesmo pode-se considerar que ndo é da objetividade constituida da ciéncia
gue o médico retira seus poderes, mas de uma espécie de positividade imediata retirada da eficacia das
condutas morais (16). Se o alienista cura, sua eficacia nao reside numa pratica cientifica que avangou
sobre a objetividade das doengas mentais, mas de compromissos e posturas morais que séo
posteriormente travestidos de objetividade. Dai o juizo foucaultiano do "taumaturgo" que opera quase
magicamente a cura, por uma espécie de poder moral misterioso que se exerce quando se conquista uma
boa "ascendéncia" (e ndo quando se executa uma técnica de fundo cientifico) diante dos alienados ( "O
vigilante de um hospicio de alienados que conseguiu ascendéncia sobre eles dirige e regulamenta seus
comportamentos a vontade " (1961/1995, p. 489).

Mas eis que, conforme Foucault, o positivismo avancga, as medicinas do espirito adquirem autonomia, e
essas implicagdes iniciais que originam o proprio sentido e a existéncia mesma do médico no mundo asilar
sdo "esquecidas". Sem o suporte explicitamente moral, porém sem que se parta do horizonte do
conhecimento, de modo estranho o médico, tornado cientista, continua na pratica concreta recolhendo em
si mesmo as mesmas "faculdades" que possuia anteriormente (sua vontade, sua "ascendéncia", seus
privilégios, sua postura que exerce uma longinqua influéncia sobre o paciente em sua "presencga e sua
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falta") no afrontamento com os doentes. E por elas mesmas, seu olhar e sua fala continuam operando
curas, sua eficacia continua carregada com os esotéricos poderes do taumaturgo. Contudo, se a pratica
admitida pelos reformadores provinha de um suporte moral, de onde agora os "poderes" do médico devem
retirar seu sentido, ja que a justificacdo deve ser agora "cientifica", e ndo moral? Para Foucault, "nada no
conhecimento positivo" pode, na relagdo médico-alienado, justificar o jogo das "transferéncias de vontade"
ou das "operagdes a distancia" que envolvem a eficacia esotérica da cura (1961/1995, p. 501). E por uma
curiosa manobra, o obscuro poder do médico, que aos olhos do paciente € imbuido de um misterioso
esoterismo, sera envolto num redobramento pelo qual o proprio mistério reduz-se a zero. Nas palavras de
Foucault, "essas curas sem suporte e a respeito das quais ndo se deve reconhecer que sao falsas curas,
tornar-se-do curas verdadeiras de falsas doencgas" (17). Em outras palavras, e por uma curiosa conversao,
se ndo pode ser o conhecimento sobre a loucura o responsavel por essas anomalias, elas serédo
relegadas a prépria loucura. Ocorre ai um curto-circuito no conhecimento médico onde, se a posigdo de
taumaturgo concedia uma espécie de ascendéncia moral do médico sobre o paciente, o que poderia
parecer medida mal fundada torna-se agora contra-medida justificada. O médico-taumaturgo que alienava
torna-se por uma reviravolta o cientista desalienador. Se era aquele que exercia um poder ilusério sobre o
doente, agora é o que dissipa suas ilusdes. O tributo histérico que confere ao médico uma influéncia
enigmatica é recoberto por uma invers&o conceitual e torna-se objetivagdo das ilusées do proprio paciente.
Foucault esta apontando a uma espécie de "esbog¢o" do pitiatismo de Babinski, segundo o qual é a loucura
(e ndo mais o médico) que mantém "um conjunto de persuasédo e mistificagdo" (1961/1995, p. 502), e
caberia ao médico, portanto, nessa prodigiosa inversdo em que ndo é mais operador "magico" da cura,
despersuadir e desmistificar (18).

O circulo de giz da legitimidade do médico como cientista das doengas mentais é pretensamente fechado,
e sua ascendéncia doravante sem mistérios pode agora Ihe conferir um estatuto insuspeito frente a seu
correlato — o doente. Para tanto, chama atengéo Foucault, ndo é por competéncia médica que se faz isso,
mas por um artificio de recobrimento de uma competéncia pratica, a partir do qual o "conceito médico" da
loucura toma de assalto a pratica sobre os loucos. Se o médico e o doente mental se aproximam numa
espécie de "par" insuspeito entrevisto pela eficacia concreta, essa eficacia s6 se torna "médica" por um
curioso jogo de reversibilidades.

Com o advento do positivismo, os mesmos elementos, praticas e figuras permanecem no Asilo, com a
diferenca de que o que era deliberadamente tratamento moral torna-se o problema perpétuo da fundagao
de um tratamento "cientifico", deixando em aberto as questdes sobre a propria incidéncia do conhecimento
sobre a prética concreta. Dai que, nas querelas dos séculos XIX e XX, a posi¢édo do cientista das doencgas
mentais continuamente oscilara entre a ascendéncia institucional e a interrogacao sobre a legitimidade
cientifica, a recusa das abstragdes em detrimento a observacgdo "clinica", os debates entre clinica e
experimentalismo, as continuas renovagdes nosolégicas, as justificagdes juridicas, sociais ou
pretensamente cientificas da pratica, os problemas da eficacia (entre um fundamento cientifico e técnicas
gue se apbiam apenas em receitas praticas), e assim por diante. Mas o ponto nevralgico dessas querelas,
Foucault o aponta muito bem: trata-se ndo da curiosidade do homem sobre um "objeto complexo" que
seria ele mesmo, mas da aproximacao histoérica das definicées médica e critica da loucura. Estranha
reversibilidade de estatutos, em que o conceito pretende, por uma série de justificagdes, assimilar-se
forgosamente a pratica. Como se pode observar, esse ponto da argumentagéo foucaultiana trata de um
aspecto essencial do modus operandi constitutivo da modernidade: o que busca justificar suas partilhas
éticas a partir do conhecimento (19). O deslocamento da interrogagéo sobre a loucura das outras
consciéncias para a consciéncia analitica imprime, para Foucault, a "constelacdo" da modernidade (seu a
priori concreto?), a partir da qual se configura sua disposic¢éo funcional ou "principio de coeréncia" (20).

Entretanto, esse "modus operandi" implica também uma série de outras questdes, a comecar pelo
"acorrentamento" moderno entre razéo e loucura, e as medidas de protecdo ou maneiras modernas de
"nao ser louco" que constituem o "circulo antropologico”. Na modernidade, a razdo aproxima-se de seus
avessos por uma insidiosa "verdade comum". Como diz Lebrun, se o louco pode tornar-se um ser razoavel,
este, por sua vez, nao pode fugir a condigdo de que também é candidato a loucura (21). Para "proteger-se"
e destacar-se dessa proximidade, as medidas de prote¢éo descritas por Foucault culminam na "apoteose"
do médico, que doravante sela o circulo dos privilégios da razéo sobre a loucura. Deve haver, pelas
medidas do conhecimento, um desbalanco entre raz&o e loucura, entre 0 homem razoavel e

0 homem louco, entre 0 homem e as opacidades que o proprio homem encontra dentro de si para que
possa aceder a sua verdade, de ser livre, normal, razoavel e cidadao. E esse desbalango é constituido
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pelo estatuto daquilo que € o correlato de todas essas medidas: a loucura objetivada,
tornada alienacgao e afastamento do homem em relagéo a si mesmo.

Curiosamente, quando Foucault trata da "apoteose do médico" — este, tributario de todas as ambiglidades
e querelas subseqiientes da fundacgdo de praticas sobre as "doengas mentais" —, esta se referindo também
a um alvo ainda n&o encarado como tal na argumentagao de Historia da Loucura: a psicanalise.
Anteriormente responsavel por uma "abertura” as "vozes da desraz&o", a psicanalise é colocada, com a
argumentacgao sobre o papel do médico, ao lado das outras psicologias. Enquanto na segunda parte do
livro Foucault atribui a Freud uma retomada da loucura "ao nivel de sua linguagem, [reconstituindo] um dos
elementos essenciais de uma experiéncia reduzida ao siléncio pelo positivismo" (1961/1995, p. 338), apds
a argumentacgao sobre o nascimento do médico como "cientista" das doengas mentais , muda-se o mote:
"A psicanalise pode desfazer algumas das formas da loucura; mesmo assim, ela permanece estranha ao
trabalho soberano da desrazdo" (1961/1995, p. 503). Freud reuniria na relagcdo médico-paciente todos os
elementos (enunciados acima) constitutivos das outras praticas, cujas estruturas persistiriam até a
atualidade "na psiquiatria ndo psicanalitica e, sob muitos aspectos ainda, na prépria psicanalise"
(1961/1995, p. 501).

Notas:

(1) "Parece-nos valer a pena seguir, um instante, a marcha dessa reflexdo e pesquisar com ela se (...) 0
homem, em suas formas de existéncia, ndo seria o Unico meio de alcangar o homem" (1954/1999), p. 66.

(2) Cf. A Psicologia de 1850 a 1950 (1957/1999), p. 138.
(3) Cf. DMP, p. 71 e seguintes; A Psicologia de 1850 a 1950 (1957/1999), p. 138.

(4) "O que pode determinar e isolar a loucura ndo é tanto uma ciéncia médica quanto uma consciéncia
suscetivel de escandalo". (1961/1995) 128.

(5) Como manifestam com unanimidade os comentadores de Historia da Loucura.
(6) Cf., nesse sentido, o capitulo 6 ("O Louco no Jardim das Espécies"), e seguintes.

(7) "Para a consciéncia ocidental, a loucura surge simultaneamente em pontos mdltiplos, formando uma
constelagédo que aos poucos se desloca e transforma seu rpojeto, e cuja figura esconde talvez o enigma de
sua verdade." (1961/1995) p. 165.

(8) Cf. (1961/1995) p. 166 e seg., e Gros (1997), p. 39. Como veremos, essa terminologia ndo é estavel. A
consciéncia critica ou dialética seria da ordem de uma oposi¢éo "imediatamente experimentada" (p. 166),
porém reversivel; mas se oferece ao embate dessa reversibilidade apenas num descomprometimento
anterior da raz&o. A consciéncia pratica é concreta, social e normativa, em que o louco é apontado por
transgredir as normas da cidade e afastado numa divisdo ritual. A consciéncia enunciativa € indicativa e
imediata; implica uma "simples apreenséo perceptiva" (p. 168), sem recorréncia ao saber. A

consciéncia analitica, por fim, € a mediada pela teoria e pelo conhecimento sobre a loucura. Como
menciona Gros (p. 40), as diferentes "constelagdes" formadas por cada época séo definidas por relagdes
de dominio, privilégio e equilibrio entre as diversas consciéncias.

(9) A terminologia empregada por Foucault para definir as quatro consciéncias nao € precisa. Por exemplo,
como definir no Internamento classico (que cala a loucura, sem deixar-lhe recursos) a presenca de uma
consciéncia critica ou dialética, em que a razdo impde a divisdo, mas nessa imposi¢céo deixa o risco de
uma reversibilidade? A resposta de Foucault consiste em dizer que, enquanto gesto de exclusdo
(consciéncia pratica), o Internamento evita o perigo de uma proximidade dialética (consciéncia critica):
"aquilo que nela [a loucura] esta proximo, demasiado préximo da razéo, tudo que ameacga a esta com uma
semelhanca irriséria, € separado na base da violéncia e reduzido a rigoroso siléncio; é este perigo dialético
da consciéncia razoavel, é esta partilha salvadora que o gesto do internamento recobre". (1961/1995), p.
172.
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(10) Isso ndo é preciso. Em varios pontos, Foucault demonstra como as descrigdes da historia natural sdo
‘perturbadas’ por descri¢des de ordem causal.Quanto mais a classificacdo é tematizada em temas causais
ou aproxima-se da experiéncia concreta, mais se tinge de preconceitos morais (Cf. 1961/1995, p. 196 e
seg.). Entretanto, o que é importante aqui n&o € evidenciar o carater ético da racionalidade médica (de um
modo geral a razado classica é uma razao ética, a medicina é a verséao discursiva da desrazao, cf.
1961/1995 p. 206-207), mas o "vazio" existente entre as praticas discursivas e institucionais, e suas
implicacdes na constituicdo dos conhecimentos modernos.

(11) "Ainda em nossos dias, na propria preocupagdo com que nossa boa consciéncia se apega a
fundamentar toda tentativa de partilha numa designacao cientifica, € possivel decifrar com facilidade o mal-
estar provocado por uma inadequacdo. Mas o que caracteriza a era classica € que nela ndo se encontra
nem um mal-estar, nem uma aspiracao a uma unidade." (1961/1995), p. 173.

(12) Gros (1997, p. 40): "(...) nessa histéria da loucura, se tratard menos do progresso de uma consciéncia
cognoscente, que da configuragdo transformada de diversas consciéncias. De uma época a outra ndo é a
apreensao reflexiva da esséncia da loucura que evolui (...), mas a posigdo tatica dos modos de protecao.

(13) Frederic Gros, a esse respeito, comenta que cada forma de consciéncia da loucura é imediatamente
"consciéncia de nao estar louco" e "limitacdo" de uma "loucura insustentavel". Cf. Gros (1997): "Cada
época figura quatro formas de consciéncia de nio estar louco diversamente equilibradas" (p. 38) e "O
sentido da loucura, por uma época dada, deve ser interrogado através da estrutura (dominio, privilégio,
equilibrio...) que ordena essas quatro formas de consciéncia, sua "constelagéo" (p. 40).

(14) "Os séculos XIX e XX, (...), fazem incidir todo o peso de sua interrogagdo sobre a consciéncia analitica
da loucura; presumiram, mesmo, que era necessario procurar ai a verdade total e final da loucura, ndo
passando as outras formas da experiéncia de simples aproximagdes, tentativas pouco evoluidas,
elementos arcaicos." (1961/1995), p. 171.

(15) CF. (1961/1995), p. 497, e também Bercherie (1989), p. 33.

(16) "No tempo de Pinel e Tuke, esse poder [do médico como "autoridade paterna"”, "justica imediata" e
figura da "ordem social"] nada tinha de extraordinario; explicava-se e era demonstrado apenas pela
eficacia das condutas morais". (1961/1995), p. 500.

(17) HL, p. 501 (grifo meu).

(18) Seguindo a idéia de que isso é um "esbogo" do pitiatismo, pode-se ainda retirar um pouco mais para
compreender melhor essa passagem, a partir das consideragdes que Bercherie (1989, p. 212) faz sobre o
proprio pitiatismo: se faz parte do paciente alienar-se na mistificagdo de algum contetdo, cabe ao médico
"evitar as sugestdes involuntarias”, e empregar "contra-sugestdo mais ou menos autoritaria ". Ou também
Gros (1997, p. 72): "Enquanto se internava o louco para aliena-lo, se dira que se interna por que ele é
alienado (...) Se apresenta como técnica de desalienagéo (...) um artificio positivo alienante”.

(19) Caso seja permitida uma aproximagao dessas idéias com a de um texto anterior (La Recherche
Scientifique et la Psychologie), € "do ponto de vista da perversdo que uma psicologia do amor é possivel
sem que seja uma ética" (1957/1994, p. 152), ou em outras palavras, € justificando cientificamente as
partilhas éticas do homem moderno que a reflexdo sobre as doencas mentais ndo é uma ética. Nao
lembraria isso diretamente a consideragédo de Canguilhem (1956/1975, p. 366) de que a psicologia € uma
espécie de aplicagdo etoldgica sem critica?

(20) Essa questéo é deveras problematica (basta ver o esforgco dos comentadores para tentar extrair do
livro uma terminologia precisa, ou mesmo de articula-la com a situagdo do abandono do primeiro Prefacio),
e talvez a dispersa terminologia "arqueolégica" empregada em Historia da Loucura mereg¢a um trabalho
especifico sobre esse assunto.

(21) "Desde que os loucos sédo tidos por seres racionais em poténcia, o ser racional € considerado como
um candidato a loucura" (Lebrun, 1985, p. 17).
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