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RESUMO:

Desde a década de 1980 observa-se um predominio da chamada Psiquiatria Biolégica no
campo da psiquiatria. O surgimento do Manual Diagnédstico e Estatistico de Transtornos
Mentais (DSM-IIl) € um marco desta transformagéo na clinica psiquiatrica, antes influenciada
pela psicanalise, hoje totalmente alinhada ao modelo médico. Tomando como referéncia o
conceito de Império forjado por Anténio Negri e Michael Hardt, tracamos uma cartografia do
discurso psiquiatrico contemporaneo em suas conexdes com o funcionamento do capitalismo
globalizado, caracterizando também no campo da psiquiatria o que Gilles Deleuze retomando
Michel Foucault afirmou ser a passagem de um regime disciplinar para um regime de controle.
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Nos Estados Unidos a década de 1990 foi declarada a década do

cérebro. O presidente Bush pai foi quem a proclamou oficialmente:

“Para aumentar a consciéncia publica dos beneficios provenientes de pesquisas sobre
o funcionamento do cérebro, o Congresso, por meio da Resolug¢ao 174 [...], designou a década
que se inicia em 1° de janeiro de 1990 de a ‘Década do Cérebro’, autorizando e requerendo do
Presidente que ele decrete que essa ocasido seja amplamente comemorada. Portanto, eu,
George Bush, Presidente dos Estados Unidos da América, proclamo a década comecando em
1° de janeiro de 1990, como Década do Cérebro. Eu solicito a todos os funcionarios publicos e
0 povo dos Estados Unidos da América que celebrem essa década com programas, cerimdnias

e atividades condizentes™'

A psiquiatria esta entre as areas da medicina cujo vocabulario se
difundiu mais fortemente na sociedade nos ultimos anos, desde o langamento
do antidepressivo Prozac em 1988. As revistas semanais e os programas de

televisdo exibem um novo discurso psiquiatrico amparado nas neurociéncias



que promete decifrar o funcionamento do cérebro e assim explicar a
subjetividade humana. Palavras como serotonina e depressao da noite para o
dia passaram a fazer parte do nosso cotidiano e o universo da psiquiatria, que
historicamente se constituiu no cuidado aos doentes mentais graves que viviam
isolados da sociedade nos asilos, se expandiu largamente. A psiquiatria de
hoje também n&o € mais a de 30 anos atras. Antes simbolizada pela “loucura”
e pelos “manicomios”, a psiquiatria contemporénea abrange um campo de
atuagcao bem mais vasto, cobrindo um espectro que vai da esquizofrenia ao
aprimoramento das performances cotidianas dos individuos. Seu discurso foi
difundido por todo o tecido social e ja ndo é mais aquele de uma medicina
especial, situada na fronteira entre o dominio médico, o social e o moral. A
psiquiatria atual armada com um novo vocabulario bioldégico se pretende uma
medicina como todas as outras.

Muitas vezes vangloriada por supostamente constituir-se como uma
psiquiatria finalmente cientifica, comegam a surgir, principalmente nos Estados
Unidos e na Europa, cada vez mais, trabalhos que se mostram preocupados
com os efeitos reducionistas da Psiquiatria Bioldgica para a clinica psiquiatrica
e, principalmente, com a medicalizacido excessiva da sociedade, que parece
acompanhar o crescimento do papel da industria farmacéutica na psiquiatria.

No Brasil, a nosso ver, o tema ainda tem sido pouco estudado. Um dos
poucos trabalhos publicados sobre a constituicdo da Psiquiatria Bioldgica é o
livro Mal-estar na natureza: estudo critico sobre o reducionismo biolégico em
psiquiatria®, do psiquiatra Octavio Domond de Serpa Junior. Nesse livro, o
autor analisa a constituicdo dos principais pilares tedricos que sustentam, no
campo da genética e das neurociéncias, o discurso da Psiquiatria Biologica.
Ele busca mostrar que os achados isolados provenientes da genética e das
neurociéncias sao ainda bastante fragmentarios e que ndo existe nenhuma
teoria biologica consistente e unificada sobre os transtornos mentais, como a
marca Psiquiatria Biologica deixa supor. Como afirma o psiquiatra americano
Eric R. Kandel, ganhador do Prémio Nobel de medicina no ano 2000 por seus
estudos sobre o funcionamento do cérebro, “ndés estamos apenas comegando
a compreender as fungdes mentais as mais simples em termos bioldgicos;

estamos muito longe de ter uma neurobiologia realista das sindromes



clinicas®. Na realidade, a biologia que sustenta a Psiquiatria Bioldgica ainda
esta para ser inventada.

Apesar disso, o discurso da Psiquiatria Biolégica continua triunfando
hegemonico na Universidade, na midia e na sociedade. A pouca sustentagao
tedrica parece nao oferecer nenhum obstaculo a promog¢ao da Psiquiatria
Biologica como discurso da Verdade sobre os transtornos mentais. Pelo
contrario, o discurso da Psiquiatria Bioldgica parece funcionar perfeitamente
através de hipoteses tedricas fragmentadas, em que cada identificacdo de uma
correlagdo entre sintomas e processos bioldgicos, por mais insignificante que
seja, € tomada como uma vitéria parcial, que anuncia todas as outras que
supostamente virdo, encorpando assim a grande promessa: “‘Um dia
demonstraremos as causas bioldgicas da esquizofrenia, da depressao, etc.”
Como afirmou Philippe Pignarre a Psiquiatria Bioldgica se caracteriza por
conseguir articular uma pratica bastante concreta com um campo de hip6teses
extremamente vagas, mas que sao tomadas como se fossem conhecimentos
estabilizados®.

Assim, ao invés de analisarmos os fundamentos tedricos que sustentam
a Psiquiatria Bioldgica, pretendemos contribuir com essa discussao buscando
cartografar os modos de funcionamento dos dispositivos que realizam, na
clinica e na sociedade, os discursos e praticas da psiquiatria contemporanea,
marcada como esta pela hegemonia da Psiquiatria Bioldgica.

Conceber dessa maneira o problema ja & efeito de determinada
perspectiva metodoldgica e de certas afinidades tedricas. Nao nos propomos a
descobrir uma verdadeira esséncia para a psiquiatria contemporanea, nem
tampouco apontar suas supostas filiacbes ocultas. Inspirando-nos na
genealogia de Michel Foucault, buscamos tracar um mapa das forgas, uma
cartografia das relagdes de saber e poder que atuam em cada periodo histérico
produzindo novos modelos de verdade e novas praticas sociais. Na nossa
perspectiva entdo, a constituicio do campo da psiquiatria contemporanea se
da, a nosso ver, como efeito e atualizagdo de forgas heterogéneas que nao sé
atuam no campo da psiquiatria, mas também constituem o socius de maneira
mais ampla.

Sendo assim, nos contrapomos aqueles que tomam a psiquiatria

contemporanea como o resultado final de um longo processo de evolugao do



conhecimento cientifico, que viria finalmente superar antigas concepcgoes,
entendidas como ‘“ultrapassadas”, mas também aqueles que tomam a
psiquiatria biolégica apenas como resultado do cientificismo e do positivismo
ingénuo dos meédicos norte-americanos. Buscamos, de outro modo, analisar
essa psiquiatria perguntando ndo o que ela é (qual é sua verdade oculta), mas
sim investigando e analisando como ela funciona. Que relagbes de forgas a
fazem emergir? Com que dispositivos ela se conecta? Que efeitos emergem de
seu funcionamento? Que novas realidades e subjetividades ela engendra? Que
mundo a criou e que novos mundos ela fabrica por sua vez? S&o essas as
perguntas que nos interessam.

Apresentado o problema desse modo cabe-nos identificar através de
que dispositivos a Psiquiatria Bioldgica passa a materializar um novo modo de
funcionamento da clinica psiquiatrica. Um desses dispositivos parece obvio: o
advento dos medicamentos psicotropicos. Claro que, na medida em que a
psiquiatria passou a dispor de medicamentos eficazes no tratamento dos
transtornos mentais, toda uma nova preocupagcdo com os fundamentos
biolégicos envolvidos nos transtornos mentais comeca a ganhar forga,
produzindo novas articulagdes entre teoria e pratica.

No entanto, embora os medicamentos psicotropicos ja fizessem parte
dos dispositivos terapéuticos da psiquiatria desde a década de 1950 e a
adocdo dos paradigmas da genética e das neurociéncias pela psiquiatria
anteceda a década de 80, esta data € considerada por diversos autores como
0 marco a partir do qual o discurso da Psiquiatria Biolégica se tornou
hegemodnico. Na realidade, os psicotrépicos conviveram com o discurso tedrico
da psicanalise, dominante na psiquiatria até 1980, sendo utilizados na clinica
como “potencializadores” da psicoterapia que era considerada o tratamento
principal®. Por que entdo s6 na década de 1980 a Psiquiatria Bioldgica se
tornou hegemoénica?

Ao investigarmos a histéria da psiquiatria contemporénea, deparamo-
nos entdo com a emergéncia, em 1980, de um instrumento diagndstico — o
Manual de Diagndstico e Estatistica dos Transtornos Mentais, 3% edigéo, ou,
simplesmente, DSM-III° — o qual, embora seja declarado como atedrico, &
também tomado como um dos principais fatores responsaveis pela supremacia

do modelo médico na psiquiatria contemporanea. Situacdo paradoxal a do



DSM-III: apesar de ser declarado como “atedrico”, sua emergéncia constituiu a
“‘virada” para a hegemonia da Psiquiatria Biolégica nos Estados Unidos e para
a globalizacdo do modelo americano. Este manual de diagndsticos se tornou
nada mais, nada menos do que a lingua mundial da psiquiatria, como revela o
sugestivo titulo do décimo congresso da Associagdo Mundial de Psiquiatria,
realizado em Madri em 1996: “One world, one Language”.

O aparecimento do DSM-IIl constituiu um corte fundamental na clinica
psiquiatrica, fazendo-a funcionar de modo totalmente diferente de seu
funcionamento anterior — quando a psiquiatria chamada psicodindmica
liderava o campo. Doravante toda a pesquisa e a clinica psiquiatrica se
organizam em fungéo da intervencgao direta sobre os sintomas. O DSM tornou
possivel na psiquiatria 0 mesmo processo de abstragao que permite a medicina
classificar e tratar as doencas como entidades universais, transcendentes ao
organismo vivo individual dos pacientes’. Ao serem resumidos a seus sintomas
manifestos através de uma abordagem descritiva, os transtornos mentais
passam a ser tomados como “entidades moérbidas”, podendo ser classificados e
analisados independentemente das particularidades dos sujeitos que os
sofrem. O DSM produz assim uma transformacao radical na clinica psiquiatrica,
onde a énfase se desloca da anadlise do sujeito para o tratamento de casos.
Enquanto os sujeitos sdo definidos por sua singularidade, os casos sao
constituidos pela sua semelhanga na apresentacédo de sintomas. Em outras
palavras, o DSM-III produz na psiquiatria uma mudanca de perspectiva, onde o
foco passa dos sujeitos singulares para os transtornos universais.

Esta pequena operacado de abstracdo € tudo. Nao existe nada a ser
interpretado no DSM, nenhum segredo escondido a ser revelado de suas
entranhas — pois ele funciona justamente abolindo toda a interioridade e
profundidade. Ele sé se efetua na superficie, deixando de lado a antiga
querela histdrica da psiquiatria a respeito da etiologia dos transtornos mentais:
psicogénese ou organogénese? O DSM-III mostra-se como uma fabulosa
invengao dos psiquiatras americanos para escapar a esse dilema hamletiano.
Nao ha nenhuma profundidade, ele é sé superficie descritiva e “atedrica”. Se
ha algo a ser desvendado, ndo deve ser buscado em seu interior nem nas suas
profundezas, mas sim nas suas bordas, nos efeitos que emergem de suas

conexdes. Dai vem sua forga de intervencao na realidade.



O DSM funciona conectando-se e, para darmos visibilidade ao modo
como ele funciona, sé o fazemos percorrendo os efeitos de suas relagdes com
outros dispositivos. Sendo assim, s6 podemos apropriarmo-nos das condi¢des
de produgcdo da psiquiatria contemporénea, tomada como proposta clinica,
interpelando-a através de suas relagdes com elementos supostamente
extraclinicos, ou seja, saberes, dispositivos e instituicbes que ndo estéo
habitualmente incluidos no que costumamos delimitar como “campo da clinica”.
A invencao dos medicamentos modernos e a historia da constituicdo da
industria farmacéutica, a criagdo do FDA e dos processos regulatorios sobre a
produgdo de medicamentos, a metodologia dos estudos controlados com
placebo e o funcionamento particular do mercado mundial de medicamentos,
todos esses dominios articulados sdao fundamentais para se compreender a
constituicdo da psiquiatria biologica e a progressiva medicalizagdo da
sociedade contemporanea. O que podemos experimentar acompanhando o
DSM em suas conexdes € justamente a indissociabilidade entre a clinica e os
processos sociopoliticos que a constituem. Mais precisamente, o que a analise
dessas relagdbes nos mostra € que a hegemonia mundial da Psiquiatria
Biologica emerge como um efeito das transformag¢des nos modos pelos quais o
capitalismo mundial passa a produzir a realidade social na chamada “era da
globalizagao”, constituindo o que Michael Hardt e Anténio Negri chamaram de
Império no livro que leva este titulo®.

O império € o conceito forjado por Hardt e Negri para analisar a forma de
organizagao politica do mercado mundial, o conjunto de instrumentos e
estratégias de regulagdo das permutas globais e os modos de producédo da
realidade predominantes no mundo globalizado. Ndo nos ocuparemos aqui da
constituigao juridica do Império, ou seja, da transferéncia do direito soberano
dos Estados-nagao para os centros supranacionais do poder politico como as
Nacoes Unidas e instituicbes afiliadas, que parece ter se transformado
radicalmente apos o atentado de 11 de setembro e a guerra do Iraque. O que
nos interessa primordialmente é investigar os modos pelos quais 0 socius
passa a ser constituido no contemporaneo. Deste ponto de vista, as grandes
corporagdes transnacionais € que ganham maior relevancia, pois funcionam

produzindo o tecido conectivo fundamental do mundo globalizado.



Segundo Hardt e Negri sua concepgao do funcionamento da maquina
imperial, deriva do reconhecimento, na obra de Foucault, da transi¢ao histérica
que constitui o que Deleuze formulou como sendo a passagem da sociedade
disciplinar para a sociedade de controle®. Tais no¢des constituem aspectos

fundamentais do conceito de Império:

“Por um lado, o império € o poder universal, a ordem mundial, que talvez se realize
hoje pela primeira vez. Por outro o império é a forma de poder que tem por objetivo a natureza
humana, portanto bio-poder. O que gostaria de sugerir € que a formagao social tomada por

esse novo Império é a sociedade de controle mundial.”*

O poder no Império estd marcado pelo funcionamento de tecnologias
que incidem sobre a vida. Trata-se de estratégias de poder que buscam gerir a
vida, criando novas formas de vida e novos modos de viver. Foucault o chamou
de biopoder. Os autores do Império dizem que o capitalismo contemporaneo
procura reger diretamente a prépria natureza humana, e ndo apenas regular as
interagdes entre os homens.

Através da poténcia da industria da comunicacao a forgca produtiva das
grandes corporagdes multinacionais alcanga todos os lugares do planeta e
invade todas as esferas da existéncia, ndo mais se limitando aos limites
institucionais que caracterizavam a sociedade disciplinar. Toni Negri chega a
dizer que na biopolitica contemporanea “a produgao social € completamente

" Na sociedade de controle

articulada através da produgédo de subjetividade
vender uma mercadoria é também fabricar um modo de existéncia, é colocar as
subjetividades e as mercadorias, umas em relacdo as outras. Ndo se produz
uma mercadoria sem que seja produzido ao mesmo tempo o seu consumidor.
A industria da comunicagdo a medida que comunica, vende mercadorias, mas
além disso, cria também subjetividades coletivas, relagdes sociais, valores,
afetos, maneiras de perceber o mundo e modos de viver. A maquina capitalista
funciona investindo na produgdo da prépria vida, criando subjetividades e
engendrando estilos de vida a serem consumidos.

Este modo de operar também se encontra fortemente presente no
campo da psiquiatria. Na segunda metade do século XX, a saude esteve no
centro da politica e da cultura ocidental e podera figurar, como assinala como
foco primario da politica global no século XXI'?. A industria farmacéutica é hoje

a principal forca econémica relacionada a saude, movimentando anualmente



350 bilhdes de dolares e crescendo a uma taxa de 14% ao ano. S6 no ano de
2001, novas drogas utilizadas no tratamento de doencgas cardiovasculares e do
sistema nervoso central renderam 90 bilhdes de dodlares aos maiores
laboratérios mundiais'®.

Esse valioso mercado de medicamentos € hoje disputado por produtos
similares que competem essencialmente pela mesma populagdo de pacientes.
Nesse mercado altamente competitivo, a concorréncia entre as empresas
farmacéuticas leva a verdadeiras guerras na disputa do mercado para
determinadas classes terapéuticas, como, por exemplo, 0s novos
antidepressivos. Dentre as estratégias mais utilizadas pelas empresas
farmacéuticas para lidar com essa “guerra terapéutica” e criar mercados para
os produtos que desenvolvem, esta a promog¢ao de campanhas agressivas
para mudar os habitos de prescricdo dos médicos e o alargamento das
fronteiras do que é considerado doenga, com o objetivo de fomentar um
entendimento médico para situacbes dificeis da existéncia e produzir uma
medicalizag¢ao da vida cotidiana.

A industria farmacéutica tem patrocinado ativamente a difusdo social do
conceito de determinadas doencas e promovendo-as tanto para os médicos
como para os pacientes. Sao verdadeiras campanhas de marketing, voltadas
para chamar a atengdo do publico para doencas supostamente “pouco
diagnosticadas” e “pouco tratadas” na populagdo. Uma reportagem recente do
jornal O Globo mostra isso com bastante evidéncia. Ela tinha como titulo o
slogan “A pilula anticonsumo”, e alertava sobre a descoberta de uma nova
“‘doenca” que supostamente afetaria nada menos que 8% da populacéo
mundial, 90% delas mulheres de 25 a 60 anos. Um antidepressivo era
anunciado como a pilula que poderia curar a “doenga” e a “explicagédo médica”
do fenbmeno fazia alusdo ao neurotransmissor que remete aos novos

antipressivos:

“O ‘shopping center’ do cérebro - as areas ativas quando selecionamos marcas de
produtos - foi revelado na revista cientifica ‘Neural Plasticity’. Os cientistas suspeitam que
essas areas do cérebro sdo maiores nas mulheres, e que as compradoras compulsivas sofrem

de um disturbio: a queda na produc&o de serotonina.”"*



O discurso da saude fortemente veiculado na midia cria um sistema de
alerta para todos. Todo mundo se preocupa em aprender a reconhecer os
sinais das doencgas para manter uma vida saudavel. Aqui ha uma articulagcéo
importante entre as especificidades do mercado de medicamentos e o
funcionamento da clinica psiquiatrica marcada pelo DSM e pelo discurso da
psiquiatria bioldgica.

Impedida de vender os medicamentos diretamente ao consumidor, que
sO pode obté-los através da prescricdo meédica, a poténcia midiatica da
industria farmacéutica se esforca para estabilizar fortemente na sociedade o
discurso bioldgico e o conceito das doencgas, fazendo com que a populagéo
aprenda a reconhecer em suas experiéncias de vida os critérios diagndsticos
de determinados transtornos mentais, como por exemplo a depressao.

A difusdo social do conceito da doenga tem o objetivo de fazer com que
0 proprio paciente possa fazer seu diagndstico e sugerir o tratamento ao
médico. Como na psiquiatria, a partir do DSM-III, o diagndstico é realizado pela
mera identificacdo de sintomas, € perfeitamente possivel que o préprio
paciente estabeleca o0 seu diagnostico e até mesmo o tratamento
farmacolégico que achar conveniente. O DSM virtualiza o médico, fazendo com
cada individuo, exceto pelo papel doravante burocratico de assinar a receita,
possa tornar-se médico de si mesmo. O paciente ja chega ao consultério do
meédico com seu diagnostico, e logo propde a medicacdo que deseja. A
socializacdo do conceito da doenca territorializa o sofrimento do paciente em
determinados critérios diagndsticos e o vincula indiretamente ao medicamento,
fazendo com que ele procure o médico para obter a prescrigcéo.

Os médicos por sua vez se encontram cada vez mais impotentes para
resistir as demandas dos pacientes. Principalmente por que a tendéncia
mundial, proposta pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS) através de
campanhas financiadas pela industria farmacéutica, tem sido fazer com que os
transtornos mentais sejam diagnosticados e tratados pelos clinicos gerais'®.
Estes aprendem em cursos de meia-jornada os critérios diagndsticos objetivos
do DSM e passam a estar supostamente aptos a diagnosticar e prescrever.

Em alguns paises como a Franga, por exemplo onde essas campanhas
ja acontecem a mais tempo, os generalistas s&o responsaveis por até 80% da

prescricdo de determinados psicotrépicos'®. A abordagem dos transtornos



mentais pelos clinicos amplia largamente o campo da psiquiatria. Forma-se um
verdadeiro exército de fornecedores de diagnosticos e prescrigées. O uso de
psicotropicos se tornou um problema de saude publica naquele pais, que
consome estes medicamentos 2 a 4 vezes mais que 0s outros paises da
Europa (ibid). Paralelamente, o numero de pessoas consideradas deprimidas
na Franga se multiplicou por 7 de 1970 a 1996 e em apenas 10 anos (80-91) o
nimero de pessoas que se tratam de depressdo aumentou em 1 milhdo'. A
oferta se multiplica imensamente, todo universo da psiquiatria se transforma.
Hoje, na Franga, somente 15% dos deprimidos se dirige diretamente a um
psiquiatra (ibid), a maioria faz tratamento com clinicos gerais, apesar destes
terem uma formacgao precaria em psiquiatria e saude mental e disporem em
média de cerca de 8 a 15 minutos de consulta com cada paciente®. Trata-se
de uma psiquiatria dos generalistas!

A auséncia de marcador biolégico para o diagnostico dos transtornos
mentais, faz com que a dificil delimitacdo das fronteiras entre condicbes
“‘normais” e “patologicas” dependa sempre da narrativa do paciente. Mas, com
a propagacao social dos critérios diagndsticos, essa narrativa ja ndo € outra
coisa senao a doenca socializada.

O diagnodstico dos transtornos mentais, como podemos ver na
introducao do proprio DSM-IV, traz por definicdo a indeterminacdo que decorre
da auséncia de marcador bioldgico. Isto faz com que as mais variadas
situagbes existenciais possam ser territorializadas em diagndsticos
psiquiatricos. O humorista inglés R.P. Bentall percebeu isto de maneira
bastante inteligente quando publicou em 1992, na revista inglesa Journal of
Medical Ethics, um artigo onde propunha, como provocagao, classificar a

felicidade como um transtorno mental:

“Essa entidade (a felicidade) merece figurar nos manuais de critérios diagndsticos sob
a etiqueta “transtorno maior de humor de tipo agradavel”. Com efeito, a felicidade ¢ uma
entidade anormal de maneira estatisticamente significativa, constituida de um pequeno numero
de sintomas ligados entre si, associados a anomalias cognitivas (em particular perda do
contato com a realidade) e reflete provavelmente um funcionamento anormal do sistema
nervoso central. A felicidade corresponde entdo a todos os critérios habituais que servem

racionalmente para definir um transtorno psiquié\trico.”19



Nao havendo um marcador biolégico que constitua uma delimitagao
estavel e objetiva para o diagndstico psiquiatrico, a industria farmacéutica
aposta na indefinigao das fronteiras entre o “normal” e o “patoldgico” e vende o
conceito da doenga que, obviamente, esta vinculado ao medicamento (“para
depressao, antidepressivo”). O que a industria farmacéutica percebeu é que se
ela for capaz de produzir um discurso forte o suficiente para fazer com que
qualquer um que se apresente um pouco triste e sem energias desconfie que
pode ter na verdade uma depressao, entdo esta pessoa devera procurar um
médico e dizer dos seus sintomas. Obviamente a maneira como ela
apresentara seus sintomas ao médico sera como aprendeu nas revistas
semanais e nos programas de televisdo, que ensinam os sintomas da
depressao.

Até mesmo autores tradicionalmente ligados a Psiquiatria Bioldgica se
surpreendem com o poder de medicalizagdo que emerge da conexdao do DSM
com a industria farmacéutica. O psiquiatra brasileiro Jorge Alberto Costa e
Silva, por exemplo, que foi presidente da Associagdo Mundial de Psiquiatria e
diretor da divisao de saude mental da Organizacdo Mundial de Saude (OMS),
retrata de maneira radical a proliferagdo social dos diagndsticos psiquiatricos e
seu vinculo com os interesses dos laboratérios farmacéuticos:

“Ha uma psiquiatrizagao ocorrendo na sociedade. Ja existem quase 500 tipos descritos
de transtorno mental e do comportamento. Com tantas descrigdes, quase ninguém escaparia a
um diagnodstico de problemas mentais. Se o sujeito é timido e vocé forgar um pouquinho, ele
pode ser enquadrado na categoria de fobia social. Se ele tem mania, leva um diagnéstico de
transtorno obsessivo-compulsivo. Se a crianga esta agitada na escola, podem achar que esta
tendo um transtorno de atengdo e hiperatividade. Coisas normais da vida estdo sendo
encaradas como patologias. Hoje em dia, se um individuo ndo tomar cuidado e passar
desavisado pela porta de um psiquiatra pode entrar numa categoria dessas e sair de la com um

diagndstico e um tratamento na ma0.%

Ha uma mudanca importante nas relacbes de forcas que atravessam o
campo da psiquiatria no contemporéneo, ndo sendo as mesmas de 30 anos
atras. Na psiquiatria atual, contemporanea da sociedade mundial de controle e
nao mais das sociedades disciplinares, o poder tende a assumir um

funcionamento que passa muito mais por praticas diretamente produtivas, de



produgao de subjetividade em escala mundial, do que por técnicas coercitivas
e segregativas, cujo efeito mais visivel era a represséo e a exclusao social.

No mundo globalizado, o saber psiquiatrico tende a se difundir por todo
o tecido social através da forga produtiva das grandes corporagdes
farmacéuticas e da grande midia, efetuando no socius um poder que ja ndo é
mais aquele que operava efetuando uma disjung¢ao radical entre loucura e
“‘normalidade”. O DSM, ao propor o modelo de doencas distintas e especificas,
rompe nao apenas com a psicanalise, mas também torna caduca a psiquiatria
classica e antiga dicotomia normalidade/loucura. Os poderes que atravessam o
campo da psiquiatria investem agora prioritariamente na indeterminagao dos
limites entre o normal e o patologico, tomando como foco principal de sua
incidéncia as fronteiras abertas da depresséao. Trata-se de um poder que opera
por inclusdo. Nesse novo modo de funcionamento, o poder psiquiatrico nao
tem mais um lugar tdo bem delimitado, como tinha nas instituicées asilares até
30 anos atras. O poder que constitui e se atualiza através do saber psiquiatrico
tende a passar cada vez menos pelos manicbmios e pelos psiquiatras,
difundindo-se por todo o corpo da sociedade e elegendo, como locus
privilegiado de sua efetuagdo, o consultério dos clinicos gerais. O efeito
produzido pela medicalizagao da psiquiatria no mundo globalizado tende a ser,

cada vez mais, a psiquiatrizacao da vida.
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