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Resumo

O proposito deste trabalho de concluséo de curso € refletir sobre o conflito psiquico em que
se manifesta a histeria. A histeria foi causadora de muitas polémicas durante o século XVII, por
ser vista como se fossem simulagdes e exageros. A psicandlise cléssica via 0s sintomas corporais
como uma forma de expressdo dos conflitos inconscientes advindos de um trauma no inicio, de
um trauma sexual sofrido pela crianca na infancia, por uma adulto ou uma crianga mais velha.
Mais tarde Sigmund Freud abandou “A teoria da seducdo” e assumiu que, realmente, existia um
trauma, mas ndo de ordem fisica.

Elaborou Freud apds varias experiéncias com pacientes, em 1895, os Estudos sobre a
Histeria, como ponto fundamental a “teoria de defesa” que, mais tarde, chamou “recalcamento”,
abandonando, assim, a técnica de Charcot da hipnose. Solicitou que seus pacientes procurassem
lembrar o fato traumatico, que poderia ser a causa do sintoma. Com isso, verificou que sua
insisténcia quanto aos esforcos eram indteis, barrando a resisténcia de que as se idéias tornassem
conscientes. Seria como uma forma de censura por parte do ego do paciente a idéia ameagadora,
forcando-a fora da consciéncia, sendo a resisténcia um sinal externo dessa defesa. Verificou,
entretanto, que a conversdo seria um modo de defesa especifico da histeria.

De posse dessas teorias e com uma nova época, 0 histérico do final do século XIX e o
histérico contemporaneo vivem cada qual a sua maneira, um sofrimento que manifesta de forma
diferente, cada um deles respondendo a resisténcia, defesa e conversdo préprias as suas
respectivas épocas.
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Portanto, este trabalho de conclusao de curso tem como finalidade discorrer sobre a histeria
do século XVIII e, oferecendo a possibilidade de compreensdo de suas expressfes na
contemporaneidade.

Palavras-chave: histeria, contemporaneidade, Freud, Charcot,
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AS CONTRADICOES DO CORPO
Carlos Drummond de Andrade

Meu corpo ndo é meu corpo, é ilusdo de outro ser.
Sabe a arte de esconder-me e é de tal modo sagaz
que a mim de mim ele oculta. Meu corpo, ndo meu agente,
meu envelope selado, meu revolver de assustar,
tornou-se meu carcereiro, me sabe mais que me sei.

Meu corpo apaga a lembranca que eu tinha de minha mente.

Inocula-me seus patos, me ataca, fere e condena
por crimes ndo cometidos. O seu ardil mais diabdlico
estd em fazer-se doente. Joga-me o peso dos males
gue ele tece a cada instante e me passa em revulséo.
Meu corpo inventou a dor a fim de torna-la interna,
integrante do meu Id, ofuscadora da luz
que ai tentava espalhar-se. Outras vezes se diverte
sem que eu saiba ou que deseje, e nesse prazer maligno,
que suas células impregna, do meu mutismo escarnece.
Meu corpo ordena que eu saia em busca do que ndo quero,
e me nega, ao se afirmar, como senhor do meu Eu
convertido em cdo servil. Meu prazer mais refinado,
n&o sou eu quem vai senti-lo. E ele, por mim, rapace,
E da mastigados restos a minha fome absoluta.

Se tento dele afastar-me, por abstragdo ignora-lo,
volta a mim, com todo o peso de sua carne poluida,
seu tédio, seu desconforto. Quero romper com meu corpo,
quero enfrenta-lo, acusa-lo, por abolir minha esséncia,
mas ele sequer me escuta e vai pelo seu rumo.

Ja premido por seu pulso de inquebrantavel rigor,
ndo sou mais quem dantes era: com volupia dirigida,
saio a bailar com meu corpo.
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INTRODUCAO

Este trabalho traz em seu bojo o tema, “histeria”, a sua evolucdo, sua historia psicanalitica e
os estudos desenvolvidos ao longo dos tempos. Pretende apresentar uma tentativa de
compreensdo da depressdo nesta nossa época, que se convencionou chamar de Pés-Modernidade.
Tem como contraponto a situacdo da histeria de conversao no panorama geral da psicopatologia,
no final do século XIX, articulando essa idéia com alguns balizamentos oferecidos por Sigmund
Freud, J, M. Charcot, Friedrich Nietzsche, M. Masud R. Khan, Chistopher Bollas, unindo ao
trabalho alguns artigos, entrevistas e livros que podem enriguecé-lo.

Vérios fildsofos, estudiosos, médicos e até a Igreja com a participacdo do Papa Inocéncio
enquadraram a histeria no ambito da loucura e do pecado, mas foi Freud e Charcot que, através
de estudos a respeito de tal doenca, chegaram a concluséo de que a histeria seria originada de um
trauma. Foi Freud, todavia, quem descobriu que a histeria originava-se de um trauma de
conotacdo sexual, onde a crise emocional emergia sob a forma de converséo.

As histéricas, atualmente, ndo propicia mais atuacbes como na época freudiana, apesar dos
seus conflitos internos serem basicamente 0os mesmos, aparecendo, no entanto, em qualquer fase
da vida onde seja instalado um trauma. “Os sintomas de pacientes histéricos baseiam-se em
cenas do seu passado que lhes causam grande impressdo, mas foram esquecidas (traumas); a
terapéutica, nisto apoiada, consistia em fazé-los lembrar e reproduzir essas experiéncias em um
estado de hipnose (catarse) e o fragmento de teoria disto inferido, segundo o qual esses
sintomas representavam um emprego anormal de doses de excitagdo que ndo haviam sido
descarregadas (converséo).(1914-p.19).

Os métodos psicanaliticos, criados por Freud, irdo influenciar todas as ciéncias sociais e
humanas. O homem passou a ser um enigma para ele préprio.

Como situar a histeria na contemporaneidade dentre os determinantes evocados pelas
instancias psiquicas? Serd que a depressdo e outros sintomas tachados pela sociedade ndo seriam
uma forma de camuflagem da histeria? A histeria é em sua época, bem definida, partindo da idéia
de que, naquele tempo, a cultura propiciava ao sujeito uma intrinseca e funcionante rede de apoio
e sustentacdo, podendo entender-se de alguma forma, como uma justificativa para as histéricas.

Uma pessoa com a matriz afetiva depressiva sente os estimulos afastados, dificuldades
existenciais e os conflitos com intensidade exacerbada, poderia pensar que, essas pessoas levam a
vida com muito mais sentimentos, ndo seria errado. Entdo se o histérico ha existéncia previa de
tracos histribnicos na personalidade e, juntamente com esses tragos uma vivencia emocional
exageradamente significante. Contudo, uma reacdo vivencial exagerada aos estimulos desviados,
as dificuldades existéncias e conflitantes, poderia pensar que existiria a identificacdo entre os
dois?
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Enfim, para melhor compreensdo do leitor, este trabalho é composto de sete partes. Na
primeira parte, abordo sobre a evolugdo das teorias psicanaliticas — contribuicdes filosoficas
antes de Freud; na segunda parte, a teoria psicanalitica sobre a histeria — concepgdes freudianas;
na terceira parte, o discurso da histeria na mulher e no homem - histeria na mulher e histeria no
homem; na quarta parte, a histeria na contemporaneidade — concepg¢des dos pds- freudianos; na
quinta parte, lugar da histeria na contemporaneidade; na sexta parte, consideracdes finais.

OBJETIVOS

Objetivo geral

e Discorrer sobre a histeria e suas expressdes na atualidade, comparando-as com as
expressdes da época em que Sigmund Freud se debrugou pela primeira vez no final do século
XIX e inicio do século XX.

Objetivos especificos

e Discorrer a respeito da evolucdo das teorias psicanaliticas sobre a histeria (em Freud e
alguns pés-freudianos);
o Refletir sobre o discurso histérico na mulher e no homem;

e Descrever o lugar da histeria na contemporaneidade.

METODOLOGIA

Este trabalho foi originado de estudos bibliogréaficos, através de consultas em livros, revistas
e artigos, com o0s quais foi possivel esclarecer o mecanismo psiquico do sujeito e sua
sintomatologia da histeria na contemporaneidade. Contando também para realizacdo deste
trabalho o apoio das orientacdes fornecidas pelo estagio supervisionado.
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PARTE | - EVOLUCAO DAS TEORIAS PSICANALITICAS

1.1 — Contribuicdes filoséficas antes de Freud

A histeria ja se encontrava nos papiros egipcios que datam de quatro mil anos, como o de
“Kahum”. Ela sempre existiu na histéria da humanidade. Esses documentos histéricos
descreviam os variados sintomas encontrados nas mulheres, normalmente representados por
dores em diversos 6rgdos, e paralisia por parte do corpo. A palavra histeria - “deriva da palavra
grega hystera” (matriz, Gtero). “A histeria € uma neurose caracterizada por quadros clinicos
variados”. ( Roudinesco, 1998 p. 337).

Na Idade Média, sob a influéncia das concepcBes agostinianas, a histeria deixou de ser do
ambito da medicina, esquecendo, assim, a palavra histeria por um longo periodo, e passaram as
mulheres a ser identificada como bruxas. A histeria agregava genitalia com o demonio. As
mulheres que curavam com por¢Ges magicas copulavam e faziam pactos com o demdnio,
entravam em transe, ndo comiam carne, deixando de ir a missa, tinham tiques nervosos,
inquietacdo ou adoeciam subitamente. Surgiam manchas pelo corpo, principalmente, quando
essas manchas fossem indolores seria fatal. Essas seriam as mais variadas formas de servir ao
demonio e, como castigo, acabavam condenadas a fogueira. Essas criaturas que ndo pensavam
em sua salvacdo afastando-se da “Fé Catolica” seriam uma afronta a Igreja. Assim, as histéricas
eram vistas como bruxas. Na publicacdo do manual Malleus Maleficarum (Martelo das Bruxas),
em 1487, pela Igreja Catdlica, segundo o papa Inocéncio VII, determinaram uma verdadeira
cacada as bruxas que  seriam capazes de simular doengas e serem demonios
enganadores entrando no corpo da mulher, passando a “possui-las”. Ha dois séculos, em 1692,
ocorreu 0 maior julgamento e condenacdo a essas “bruxas”, em Salem, uma cidade em Nova
Inglaterra (EUA), com a morte de 18 ou mais pessoas através de diversas formas: enforcamento,
esmagadas por pedra, e outras barbaridades.

Franz Anton Mesmer, em meados do século XVII, tirou a histeria da concep¢do demoniaca e,
da loucura vulgar, para inseri-la numa concepcdo cientifica. Utilizando uma falsa teoria do
“magnetismo animal”, Mesmer posicionou-se de forma veemente acrescentando que a doenga
nervosa tinham como origem um desequilibrio na distribuicdo de um “fluido universal”. Como
funcionava o magnetismo? Bastava que o médico transformando-se em “magnetizador”
(“dominando a vontade de:”), provocasse, assim, aos pacientes crises convulsivas, geralmente
nas mulheres que quando magnetizadas, proporcionavam um “equilibrio do fluido” (o que
determinava 0 médico ao seu paciente). Assim, nasceu a primeira concepcdo da psiquiatrica
dindmica.
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M. Charcot que devolveu “dignidade” as histéricas, abandonou a tese da “presuncao uterina”,
como também fez da doenga uma neurose, a ponto de se recusar a levar, oficialmente em conta, a
etiologia sexual, libertando as histéricas da suspeita de simulagdo. Charcot ficou sendo visto
como o “teorizador das neuroses”. Durante um certo periodo, a histeria seria uma doenca de
conotacdo funcional, de origem hereditaria que tanto afetava os homens como as mulheres. Teve
Charcot uma grande influéncia no estudo da histeria, fazendo varios relatos de casos clinicos, da
“entidades morbidas”, dos “tipos”, das “formas frustras”, organizando a sintomatologia em
“ataques convulsivos”, “zonas histerogenas”, “distarbios da sensibilidade”, “distdrbios da
atividade sensorial”, “paralisias”, contraturas e caracteristicas gerais. Esses sintomas decorriam
de “modificacbes fisioldgicas do sistema nervoso”, alterando as “condi¢fes de excitabilidade

nas suas diferentes partes”, sendo de grande importancia para a psicanalise.

No histérico, o trago prevalente e mais unanimente reconhecido entre diversos investigadores
é o “histrionismo”. A palavra, que significa teatralidade, surge na antiga Roma, para designar
como histrido o comediante que representava papéis. Portanto, o histrionismo do histérico é
representado por seu carater afetado, exagerado, exuberante como se estivesse fingindo. Sua
representacdo sempre variava de acordo com as expectativas da platéia. E um comportamento
caracterizado por colorido dramatico, extrovertido e elogliente, com notavel tendéncia a buscar
continua atengdo. Trata-se dos Unicos distdrbios de personalidade mais freqlientes no sexo
feminino. Os histribnicos tendem a exagerar seus pensamentos e sentimentos. O histérico, por ser
muito sugestionavel, “idealiza” sintomas de acordo com aquilo que representa de verdadeiros.
Isso poderia significar que a doenca é “intencional e involuntaria” ao mesmo tempo; ha algum
planejamento (inconsciente), mas a pessoa ndo consegue liberta-se dele voluntariamente.

Freud passou a trabalhar com Charcot nos estudos sobre a histeria. Tendo uma grande
admiracgéo por Charcot a quem considerava como mestre.

PARTE Il - TEORIA PSICANALITICA SOBRE A HISTERIA

2.1 — Concepgoes freudianas

Foi a partir dos roteiros preparados por Charcot e Freud que a histeria se firmou como prima
dona dos espetaculos da época.

As questdes colocadas por Freud sobre a histeria confundem-se com as que ele coloca sobre a
mulher. Seja porque a histeria fosse mais freqliente entre as mulheres, seja porque, como para
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todo homem, a mulher era um enigma também para Freud. O fato é que podemos observar, até
em suas Ultimas obras, 0 eco da pergunta: “O que quer a mulher?”. Deixando Freud a
resposta para 0s poetas, dizendo que talvez eles fagam melhor com sua pergunta que nunca
infinda.

Foi Charcot o primeiro a falar que, para explicar a neurose histérica, devemo-nos concentrar
na psicologia. Freud e Breuer seguiram o exemplo de Charcot na Comunicagdo Preliminar
(Freud, 1893) “Sobre o Mecanismo Psiquico dos Fendmenos Histéricos”. O artigo mostra que 0s
sintomas permanentes da histeria sdo descritos como nao-traumaticos e, sua explicacdo (excecao
dos estigmas) estard nos mesmos mecanismos que Charcot identificou nas paralisias
traumaticas.“Todo evento, toda impressdo psiquica € revestida de uma determinada carga de
afeto (Affektbetrag) da qual o ego se desfaz, seja por meio de uma reacdo motora, seja pela
atividade psiquica associativa.” (Freud, 1893 [1888-1893)] p. 215).

Entre 1888 e 1893, Freud conceituou a histeria retomando de Charcot a idéia da origem
traumatica. Garantiu que a histeria tinha o trauma real de ambito sexual, que esse trauma seria
realmente vivido pelo sujeito na sua infancia. A “Teoria da Seducdo” estaria, entretanto, a
disposicdo de uma explicacdo para a histeria, apesar de alguns elementos para formalizar sua
teoria sobre a sexualidade. Em 1892, Freud publicou o artigo Um caso de cura pelo hipnotismo
(Freud, 1892-93), um caso isolado em que Freud relata que foi o0 mais convincente e mais claro —
a cura pela sugestéo hipnatica.

Freud acompanha Breuer em suas experiéncias com uma paciente histérica que, quando
hipnotizada, os sintomas desapareciam ap0s relata-los sob o efeito da hipnose. Com isso,
relembrava fatos que até entdo estavam “esquecidos”. Com uma influéncia maior de Breuer do
que de Charcot, ao voltar de Paris, Freud, com a colaboracdo de Breuer,publicou: “Sobre o
Mecanismo Psiquico dos Fendmenos Histéricos: Comunicagdo

Preliminar”(Freud, 1893), o qual foi transformado no primeiro capitulo do “Estudos sobre a
Histeria”. (Freud, 1893-1895). Partindo dai, Freud elaborou algumas hipdteses e deu as
histéricas outras opcBes de suas possiveis causas, desencadeadas por um “trauma” — umas
experiéncias desagradaveis, fortes e vexatdrias que produziam no paciente um desencadeador de
um afeto intenso. Desse modo, o0 “trauma” seria “esquecido”, afastando-se das suas idéias.

Os afetos seriam transformados atraves do organico como seu representante, numa descarga
motora de sua idéia. O ego ficaria enfraquecido e em seu lugar apareceria uma outra idéia 0s
sintomas. Dentre algumas hipOteses para 0 que aconteceria com a histérica, Freud escolhe
a “teoria da defesa”. O “trauma” por ter sido uma experiéncia tdo desagradavel e
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inaceitavel para com o ego, ele se “defende”, afastando, assim, todos as representactes do
psiquismo.

A maneira de curar os sintomas seria retirar do ambito do “esquecimento” a experiéncia
“traumatica”, fazendo coincidir novamente o afeto e a idéia (representacédo), através da “ab-
reacdo” (processo de descarga emocional que, liberando o afeto ligado a lembranca de um
trauma, anula seus efeitos patogénicos), provocando uma “catarse” (o0 procedimento terapéutico
pelo qual um sujeito consegue eliminar seus afetos patogénicos e entdo ab-reagi-los, revivendo o0s
acontecimentos traumaticos a que eles estdo ligados).

A libido ligado & idéia assim faria uma “regressao ao comércio associativo” com as demais, e
o afeto sofreria uma descarga a nivel psiquico. Entretanto, decorreria se, 0 paciente viesse a
falar, “lembrar” do trauma para abreagi-lo. Usando assim o método da hipnose, contudo usando-
0 de uma forma diferente: - ndo dando “contra-ordens” para fazer com que os sintomas
desaparecem, ndo dando conselhos ou fazendo ameagas para convencer a paciente a abandonar
os sintomas. Quem primeiro imp6és essa atitude foi uma paciente, Emmy Von N (Baronesa Fanny
Moser), exigindo de Freud o seu siléncio para que ela pudesse falar. Freud, logo percebeu que
ndo precisava hipnotiza-la para que elas falassem tudo. Assim, descobriu a “associacao livre”,
evoluindo para que a paciente falasse-lhe tudo o que viesse a cabeca. Com esse procedimento as
pacientes comecaram a falar sobre seus sonhos, sonhos estes que havia um significado oculto dos
sintomas histéricos, eles remetiam para “reminiscéncias”, lembrancas esquecidas de graves
acontecimentos vividos pela paciente, acontecimentos “traumaticos”, organizados através de um
complicado “mecéanismo psiquico”. Com a passagem do visual para a escuta dos seus pacientes
Freud observou que “todas essas idéias eram de natureza aflitiva, capazes de despertar emocdes
de vergonha, de autocensura e de dor psiquica” (Nasio,2001 p.38). De posse das nogdes de
resisténcia, defesa e conversdo, préprias da histeria, Freud verificou que ndo bastava apenas
produzir a ab-reacdo do afeto, mas em tornar conscientes as idéias patogénicas possibilitando sua
elaboracdo. Na histeria de conversdo o processo de recalcamento em geral € bem sucedido, na
medida em que consegue provocar o desaparecimento total do afeto. Surgindo outros sintomas,
0S quais sdo por si mesmos incobmodos, mas, na maioria dos casos, ndo sao acompanhados de
ansiedade. Os histéricos sdo indiferentes em relacdo aos seus sintomas. Quando o recalcamento
ndo € bem feito, os sintomas podem ser acompanhados de ansiedade, provocar mecanismo fobico
para evitar o desprazer. “De posse das nocdes de resisténcia, defesa e conversdo, a concep¢do
terapéutica modificou” (Nasio,2001 p.38). Seu objetivo ndo podera mais consistir simplesmente
em produzir ab-reacdo do afeto, mas em tornar conscientes as idéias patogénicas possibilitando
elaboracdo (Nasio, 2001 p. 38). Assim, Freud, passou do método catartico para o método
psicanalitico.
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PARTE Il - O Discurso Historico na Mulher e no Homem

3.1 — A Histeria na Mulher

Freud, quando comecou a tratar as primeiras histéricas — Srta. Anna O., Sra. Emmy Von N.,
Miss Lucy R. Katharina e Stra. Elisabeth Von R. — estava fundamentalmente preocupado com a
questdo do trauma. Embora muito ja se tenha falado a respeito do engano de Freud — e ele
mesmo foi, o primeiro a reconhecé-lo — sobre a veracidade das cenas de seducdo sofridas pelas
histéricas, o pai da psicanalise ja destacava entdo que o traumatico ndo era a seducao em si, mas a
recordacgéo da cena.

A evolucdo dos distarbios histéricos muitas vezes exige uma espécie de incubacdo, ou
melhor, um periodo de laténcia, durante o qual a causa desencadeante continua atuando no
inconsciente, sendo 0s sintomas histéricos persistentes de traumas psiquicos e,
conseqlientemente, da soma de afetos. As idéias tinham sido desviadas da elaboracdo consciente.

O que acaba tornando um histérico ndo é praticamente o trauma, mas sim, o fato de tal
vestigio pressionado pelo recalcamento ser sobre carregado de afeto exacerbado, gerando,
assim, um conflito que é o impulso essencial da histeria, que persiste pela vida a fora, que é o
fato de uma representacdo, com excesso de afeto e, por outro lado, uma defesa, que acaba
desaguando em outros sintomas - caso da histeria de conversdo. Assim, o histérico utiliza o
corpo como representante falico e desinveste o corpo genital. “Os sintomas histéricos sao
derivados de lembrancgas que agem inconscientemente”. (Freud, 1896 p. 199).

O caminho da identificacdo pelo qual os histéricos chegam a expressar 0s seus sintomas, as
experiéncias, com toda uma série de pessoas e ndo apenas as proprias, Como se representassem
todos os papéis de um drama s6 que com seus recursos pessoais. Permite-lhes, por assim, dizer,
sofrer em nome de toda uma multiddo de pessoas de desempenhar sozinhas todos os papéis de
uma peca. A imitacdo e a representacdo de “quaisquer sintomas de outras pessoas que possam ter
despertado sua atencdo — solidariedade, por assim dizer, intensificada até o ponto da
reproducdo”.(Freud, 1900, p. 183).

O que caracteriza a histeria ndo é mais a dissociacdo da consciéncia, mas a capacidade de
conversdo que se torna patogénica, caso ocorra uma irrecoincibilidade psiquica ou um actimulo
de excitacdo, pois, na histeria, a excitacdo é conduzida a regido que se acha verdadeira.
“Quando o evento traumatico encontra uma saida para si mesmo através de uma manifestacéo
motora, é esta que se torna a idéia limitrofe (de um lado, pertence ao ego e, de outro, forma uma
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parte ndo-distorcida da lembranga traumaética) e o primeiro simbolo do material recalcado.
Assim, ndo ha necessidade de supor que alguma idéia esteja sendo suprimida em cada repeticdo
do ataque primério; trata-se, primordialmente, de uma lacuna na psique.” (1896 p. 276).

Como uma pessoa se torna histérica e quais as manifestaces apresentadas posteriormente por
ela? — Freud acreditava que o gerador de uma neurose histérica seria, portanto, quando a crianca
é vitima de uma seducdo sexual involuntaria por um adulto, conseqlientemente, essa crianca
mais adiante apresentaria sintomas, ficava sem voz, paralisada, aparecendo a angustia na
tomada e consciéncia por um fato brutal, caracterizando um trauma. No momento do
trauma, o impacto de tal seducdo destaca justamente a parte corporal que entrou em jogo,
proveniente do fato traumatico.A imagem de um corpo sedutor adulto ou ainda do corpo da
crianca seduzida constituem o conteddo imaginario da representacao inscrita no inconsciente,
onde o excesso de afeto sexual se firma. Pode-se dizer que, a partir dai, surge o sintoma histérico,
considerando assim que a violéncia que se infiltrou no eu e a impresséo dessa imagem altamente
investida de afeto é muito forte para o eu e, portanto, considerada a fonte de tal sintoma.

Pode-se proferir que a causa histérica ndo possui dia nem hora para a sua ocorréncia em uma
pessoa, como também um acidente mecanico externo, mas 0s vestigios psiquicos, que € muito
investido de afeto, possuem um mecanismo psiquico bastante eficaz. Com isso, podemos dizer
gue os sintomas histéricos surgem instantaneamente das manifestacfes internas perturbadoras,
onde 0 meio externo torna-se apenas um caminho desencadeador dos sintomas traumaticos.

Um médico amigo de Freud encaminhou a paciente, Miss Lucy R. (1893), ela perdera todo o
sentido do olfato e era quase continuamente perseguida por uma ou duas sensagdes olfativas
subjetivas, que lhe eram muito aflitivas. Além disso, estava desanimada e fatigada e se queixava
de peso na cabeca, pouco apetite e perda de eficiéncia. Sua depressao talvez fosse o afeto ligado
ao trauma, e deveria ser possivel encontrar uma experiéncia em que esses odores, que agora se
haviam tornado subjetivos, tivessem sido objetivos. Essa experiéncia devia ter sido o trauma que
as sensac0es recorrentes do olfato simbolizavam na memdria. Talvez seja mais correto considerar
as alucinagOes olfativas recorrentes, em conjunto com a depressdo que as acompanhava, como
equivalentes de um ataque histérico. “Assim, 0 mecanismo que produz a histeria representa, por
um lado, um ato de covardia moral e, por outro, uma medida defensiva que se acha a
disposicdo do ego. Com bastante freqliéncia temos de admitir que rechacar as excitacfes
crescentes provocando a histeria é, nessas circunstancias, a coisa mais conveniente a fazer; com
maior freqliéncia, naturalmente, temos que concluir que uma dose maior de coragem moral
teria sido vantajosa para a pessoa em causa.O momento traumatico real, portanto, é aquele em
que a incompatibilidade se impde sobre o ego e em que este Gltimo decide repudiar a idéia
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incompativel. Essa idéia ndo € aniquilada por tal repudio, mas apenas recalcada para o
inconsciente”. (Freud, 1893- 1895 p. 149).

3.2 - Histeria no Homem

Em atencdo especial, Charcot fez um trabalho na area da histeria masculina, apresentando
alguns casos em que pudessem ser observadas as sintomaticas da histeria — os “estigmas
histéricos”, pelos quais Charcot caracterizava essa neurose. Apresentados ou mestre Hofrat
Professor Meynert um caso de histeria masculina, que mostra o sintoma de hemianestesia,
descrevendo-o0 num grau mais elevado.

Contudo ndo poderia colocar a palavra histeria no seu termo bem definido, o estado mérbido
a que se aplica tal nome caracteriza-se cientificamente apenas por sinais negativos; tem sido
estudado escassa e relutantemente e carrega a ira de alguns preconceitos muito
difundidos.(Freud, 1885 — 1886 p. 44), colocando entre esses a suposicdo de que a doenca
histérica depende de uma “irritacdo genital”. Contanto, nenhuma sintomatogia definida pode ser
atribuida a histeria, ja que nela ocorre qualquer combinacéo de sintomas e, por ultimo, o exagero
das simula¢des no quadro histérico.

A pratica com casos de histeria masculina constatou que as neuroses sdo provenientes de
trauma (railway spine) , “a histeria masculina tem a aparéncia de um doenca grave, apresenta-se
combinadas com depressdo e humor melancélico e mostram, seja de que maneira for, em
numerosos casos, uma combinacdo de sintomas histéricos com sintomas neurasténicos e
organicos”(Freud, 1888 p. 89). Charcot, empenhado em assegurar seus estudos  nas
paralisias  histéricas  decorrentes de traumas, produziu artificialmente essas paralisias,
colocando o paciente em um estado de *“sonambulismo”, “hipnotizando-0s”. Descobriu-se que a
histeria nos homens, especialmente nas classes trabalhadoras, a histeria era muito mais
freqliente, atribuindo as “intoxicacGes alcodlicas ou ao envenenamento por chumbo, que
eram de natureza histérica”(Freud, 1893 p.29). A doenca em homens, tem uma importancia
maior de provocar uma interrup¢do do trabalho, como também maior importancia pratica. —
“Também existe algo de caracteristico a respeito do rumo que tomam os diferentes sintomas
histéricos (como as contraturas, as paralisias etc.) Em alguns casos, os sintomas isolados
desaparecem espontaneamente, com grande rapidez, e dao lugar a outros, igualmente transitorios;
em outros casos, todos os fendbmenos sdo dominados por grande fixidez.”(Freud, 1888 p. 89).
Idéia que teria como fundamental a sustentacdo falica da histeria, consciente ou inconsciente que
contava com alguém lidado a ela, afastando a vivéncia do desamparo.
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Podemos ver que sdo grandes as angustias masculinas a enquadrar-se na imagem tradicional
do macho: seguro, frio, corajoso, agressivo e provedor. Temos, hoje, 0 que era apenas definido
como vaidade masculina, a preocupacdo do homem com a forma fisica, os cabelos, as roupas,
ndo somente a aparéncia, mas também uma nova maneira de ver o mundo, uma forma diferente
dos tempos passados. “Nés, homens, estamos hoje no estagio evolutivo da espécie em que as
mulheres estava ha trés décadas”, diz Barney Brawer psicélogo-chefe do Boys’Projet, da
Universidade Tufts, Estados Unidos. “A questdo  fatidica para a  espécie humana
parece-me saber se, e até que ponto, seu desenvolvimento cultural conseguird dominar a
perturbacdo de sua vida comunal causada pelo instinto humano de agressdo e autodestruicao.
Talvez, precisamente com relacdo a isso, a época atual mereca um interesse especial. Os homens
adquiriram sobre as forgas da natureza um tal controle que, com sua ajuda, ndo teriam
dificuldades em se exterminarem uns aos outros, até o ultimo homem. Sabem disso, e é dai que
provém grande parte de sua atual inquietacao, de sua infelicidade e de sua ansiedade. Agora s0
nos resta esperar que o outro dos dois “Poderes Celestes” ver, o eterno Eros, desdobre suas
forcas para se afirmar na luta com seu ndo menos imortal adversario. Mas quem pode prever
com gue sucesso e com que resultado?” (Freud, 1930 [(1929]) p. 147/148).

Uma caracteristica do histérico, é sua dificuldade e relutdncia em reconhecer a participacéo
do componente emocional no processo de seu adoecimento. “Verificando pela analise de
Foucault é os séculos XVII e XIX conheceram uma verdadeira explosdo discursiva sobre sexo.
A colocacdo do sexo em discurso ndo é uma prerrogativa de Freud, mas aquilo que se
transformou na grande injungdo dos ultimos dois séculos. O fenbmeno da histeria, a
familiarizacdo, a preocupacdo com a masturbacdo das criangas, a organizagéo fisica e funcional
dos colégios, a confissdo religiosa, o controle sobre a procriacao, a psiquiatrizacdo dos perversos,
e tantas outras préaticas mais, falam do sexo. Nunca se falou tanto em sexo.” (Nasio, 2001 p. 41).
Colocando Foucault que ndo seria uma novidade para psicanalise nem para o homem do século
XIX.

Em “Observacdes de um Caso Grave de Hemianestesia em um Homem Histérico” (1886), o
paciente, August P. 29 anos. O pai bebia muito e tinha temperamento violento morreu de doenca
de “Bright”, sua méde morreu de tuberculose o casal tiveram seis filhos. Com uma historia
familiar e de vida pessoal repleta de vivéncias perturbadoras, sua doenca teve inicio aos trés anos
atras, quando seu irmdo recusou a lhe pagar uma soma em dinheiro e o0 avangando contra August
com uma faca dizendo-lhe que o apunhalaria, causando-lhe um medo indescritivel. “Considera-
se pessoa cujos pensamentos estavam total e unicamente voltados para a perfeicdo de seu
habilidoso oficio e que, com esse fim em vista, leu muito e exercitou-se no desenho, nao se
permitindo relacionamentos sociais nem divertimentos. Via-se obrigado a refletir muito acerca de
si mesmo e de suas ambicgdes e, por fazé-lo com tanta frequéncia, caia num estado de excitada
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fuga de idéias, no qual ficava alarmado a respeito de sua saide mental; seu sono muitas vezes era
agitado e sua digestdo fazia-se lenta por causa de seu modo de vida sedentario”. (Freud, 1886 p.
62). Quando uma senhora Ihes acusou de roubo, August P. ficou com um lado esquerdo paralisa,
“teve palpitacGes violentas e, por uns quinze dias, esteve tdo deprimido que pensou em suicidio;
ao mesmo tempo, um tremor muito intenso tomou conta de seus membros esquerdos. A metade
esquerda de seu corpo ficou como se tivesse sido afetada por um pequeno acidente cerebral; seus
olhos se enfraqueceram muito e freqliientemente faziam-no ver tudo cinza; seu sono era
interrompido  por aparicBes terrificantes e sonhos nos quais pensava estar caindo de uma
grande altura; comecaram a surgir dores no lado esquerdo da garganta, na virilha esquerda, na
regido sacra e em outras areas; seu estdbmago, com frequéncia, estava “como se tivesse
estourado”, e ele se viu obrigado a parar de trabalhar”. (Freud, 1886 p. 63)

PARTE IV - AHISTERIA NA CONTEMPORANEIDADE

4.1 — Concepcdes dos pés —freudianas

Para comecar a falar das concepcdes pos-freudianas, faz-se necessario dar énfase a um dizer
de Freud, “Os histéricos sofrem de reminiscéncias”. (Freud, 1909, p. 33). O que diz os dias
atuais sobre a histeria? O que, ora acontece com 0s histéricos? Como é que se fica histérico na
contemporaneidade? Os histéricos sdo tidos como grandes imitadores. A modernidade se
caracteriza por ser uma época em que essas figuras paradigmaticas de autoridade vao lenta e
progressivamente sendo destruidas. O histérico do final do século XIX e o histérico moderno
vivem, cada qual a sua maneira. A grande inundacdo da modernidade com seus grandes icones
culturais desiludidos, religiosos desacreditados, governantes corrompidos, favorecem um novo
tempo e caracteristas basicas de novas imagens de autoridades.

O que pode ser observado € que o histérico se comunica consigo mesmo e com 0s outros pelo
viés de formagdes de sintomaticas. Essa capacidade que o histérico tem de criar, manifestar e
expressar os sintomas o impossibilita de utilizar sua capacidade mental psiquica, como também a
afetividade na relacéo, ele e o objeto, “é uma singularidade do histérico de ele perceber e
comunicar a percep¢do que o outro tem do esteredtipo representando o papel de cabega-de-
vento ou de um self afetado. Mas se trata de uma habilidade desenvolvida com base em
inumeraveis atos de realizacdo do objeto imaginado do desejo do outro, em que o verdadeiro self
estd suspenso no momento em que um suplente toma seu lugar”, (Bollas, 2000 p. 176). O
permanecer “branco” para o histérico consiste em um ausente se si, com 0s sintomas que 0
ajudem a camuflar essa auséncia. Desse modo, pode-se dizer que a vida do histérico é um
cemitério de renuncias. Por isso, 0 histérico recusa a relacdo total e retorna a seguranca da qual
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Ihe oferece este “branco”, tornando a negacdo de si e do objeto. “No histérico, 0 medo
fundamental € o da rendicdo psiquica ao objeto, o histérico obriga seu ambiente a agir sobre ele,
ou para ele, mas permanece inacessivel a mutualidade de um di&logo psiquico e de uma partilha.”
(Masud, 1997, p. 57). Na transferéncia o histérico estabelece uma realidade psiquica particular,
“0 rancor”, podendo entrar em relacdo com o outro sem que haja mutualidade psiquica, e se
comunica sem ocorrer 0 perigo de ser reconhecido e ajudado.

A intensidade ambivalente dos histéricos com relacdo a imaginacdo e a entrega da
sexualidade genital é surpreendente por acreditarem que ela seja pecaminosa e que, eles
perderdo suas inocéncias. O periodo “propicio” para o desenvolvimento da histeria é entre os 3 e
dos 13 anos de idade — sendo esse um grande momento do corpo na vida do self. “Quando eles
recalcam seus conteudos mentais sexuais repudiados, é apropriado que sejam convertidos em
uma dor corporal a qual parecem estar alegremente indiferentes: o corpo, agente de seus legados,
deve, por sua vez, sofrer a dor e o “desamor”. O histérico ndo apenas trata 0 corpo com
desprezo, mas transcende a carnalidade e o cotidiano, querendo encontrar um self e seus outros
que habitem em um reino do ser mais elevado e espiritual. A degradacao é, de fato, o bilhete de
admissdo a essa regido na qual devem encontrar almas semelhantes, compartilhando desejos
ndo-corporais. Neste reino, eles se encontrardo com seu primeiro outro: o deus que 0s trouxe a
existéncia, a mae que transmitiu 0 amor de sus almas e a aversdo por seus interesses sexuais.”
(Bollas, p. 243).

No entanto, ndo € pela sustentacdo do imaginario da posicdo materna que o histérico partilha
e, sim, pela fonte de ndo correspondéncia da mae na questdo, aparentemente sustentando a pista
para as respostas mais poderosas a respeito do ser e da existéncia.

PARTE V - LUGAR DA HISTERIA

5.1 — Lugar da Histeria na Contemporaneidade

Freud, quando fala do desamparo, pensava na equivaléncia dessas experiéncias. De que
forma essa experiéncia se representa no imaginario do bebé que acabou de nascer? A crianca
precisa, para sobreviver, de crescentes estimulos incompreensiveis e “institintuais”, com
necessidades organicas diferentes e simultdneas, mas todas imperativas, com 0 aumento
insuportavel da excitacdo que as acompanham. A aceleracdo do ritmo cardiaco, a respiracao
ofegante, o sangue ruborizando o corpo inteiro, a agitacdo e o choro cada vez mais intensos séo
tentativas desesperadas de desvencilhar-se, de alguma forma, de experiéncias tdo insuportaveis.
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A morte de Deus veio pela visdo de Nietzsche, trazendo consigo o excesso de desamparo para
0 homem, conseqiientemente a “morte do homem”. Essa morte traz uma inquietacdo que hora
nos cerca. Qual a referéncia que poderd sustentar o desamparo do homem? Nietzsche,
enunciando a morte de Deus, passando pelos reis sendo guilhotinados, pelos czares fuzilados,
pelos governantes desacreditados, os religiosos corrompidos por outras visdes de crenca etc.
Figuras como essas citadas e outras ficam cada dia mais fora da moda, chegando até a autoridade
familiar. Vemos em revistas como a “Veja” — Em busca do desejo (ano 35, n° 34-2002); O novo
homem (ano 36, n° 39 — 2003); Filhos tiranos, pais perdidos (ano 37, n° 7-2004), dentre outras
mais que relatam oestado que estamos vivendo atualmente e, as diversas formas que o homem
busca para satisfazer seus desejos, se ndo podemos mais contar com as figuras féalicas,
repressoras do século passado. Serd que essas buscas incessantes sem ter um algo para se
referenciar ndo sdo de um conteudo histérico?

De acordo com a visdo do pai da psicanalise, a cultura é algo construido com essa energia
desviada da libido. Contudo, a sociedade pode ser mais liberal em alguns momentos e, reduzir a
intensidade da renuncia libidinal.Vé-se uma necessidade dessa enuncia continuar existindo
integralmente, sob pena do desmoronamento do edificio da civilizagdo.Em contrapartida, o
modelo social varia de acordo com cada modelo proposto pela sociedade.

Mara Cristina S. de Lucia (Revista Viver, 2001 p 24) em sua orientacdo, fala e traz de
volta na “acepcdo purista e religiosa”, dando énfase ao termo da primeira organizacdo de uma
civilizacdo humana, como nas Tabuas Moisés (Biblia) e leis que déem conta do referencial da
humanidade. Sem as quais ndo existiria civilizacdo. Classificando como disturbios graves do
comportamento humano que resultam na somatizagdo de doengas, ou sdo eles proprios
classificados como “novas doengas da alma”. A caracteristica basica desse novo tempo seria 0
progressivo desaparecimento, até chegar quase a total auséncia, dessa imagem de autoridade. “O
superego de uma época de civilizacdo tem origem semelhante a do superego de um individuo.
Ele se baseia na impressdo deixada atras de si pelas personalidades dos grandes lideres —
homens de esmagadora forca de espirito ou homens em quem um dos impulsos humanos
encontrou sua expressao mais forte e mais pura e, portanto, quase sempre, mais unilateral.”
(Freud, 1930 p. 144).

Como o mais complexo é desvincular essa experiéncia marcada pela desorganizacéao, pela
impoténcia, pela morte aparente, pela extrema dependéncia de um outro para (re) organizar-se,
reconhecendo assim o desamparo que Freud sugeriu na esséncia da experiéncia traumatica.
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O corpo histérico € um palco de sofrimento, é o corpo-dor que simboliza ndo so6 a divisdo do
sujeito em relacdo ao sexo homem/mulher, mas também a impoténcia do prazer absoluto, a
paralisia diante do desejo do Outro, as cicatrizes do gozo deixado pelos traumas, as marcas de
saudade do prazer total que nunca adveio. O histérico clama deciframento. Solicitando que o
outro fale dele.

Podemos dizer que ndo temos mais as histéricas reprimidas denunciando uma repressao que
quase ja ndo existe mais. Baseando-se na estrutura da histeria e sua época, a idéia de que, nesse
tempo, a cultura propiciava ao sujeito uma intrincada e funcionante rede de apoio ou sustentacao.
O que temos agora? Uma liberacdo geral de impulsos humanos, as vezes, aterrorizantes, que
sempre se procurou repelir e manter sepultados nas profundezas do inconsciente, mesmo que
nem sempre com tanto sucesso. Na contemporaneidade, sera que cabe aquela figura da
histérica desmaiando e sendo socorrida? O que encontramos nesse lugar? No discurso atual, séo
figuras tenebrosas, o desamparo, 0 mal-estar, depressdo etc., da mesma forma que a histeria era
um quadro psicopatolégico que denunciava o arranjo da cultura repressora no final da
modernidade e inicio da idade contemporanea, a depressdo poderia ser vista como 0s quadros
psicopatoldgicos que emergem da titere dramatica e desesperancada da cultura pos-moderna.

A depressdo, segundo escreve Elizabeth Roudinesco, “ formar atenuada da
melancolia (reside na impossibilidade permanente de o sujeito fazer o luto do objeto perdido. O
famoso*“temperamento melancolico” nos grandes misticos, sempre ameacgados de se afastar de
Deus, nos revolucionarios, sempre a procura de um ideal que se esquiva, e em alguns criadores,
sempre em busca de uma auto-superacdo), vai tornando-se, nas sociedade industriais avancadas,
uma espécie de equivalente da histeria da Salpétriere, outrora exibida por Charcot, uma
verdadeira doenca da época”(Roudinesco, 1998, p 507). Na histérica, no entanto, afigura-se aos
olhos dos contemporaneos como uma revolta do corpo feminino contra a opressdo patriarcal,
enquanto que a depressdo, ao contrério da histeria, parece ser uma marca de um fracasso do
padrdo de revolta, “num mundo desprovido de ideais e dominado por uma poderosa tecnologia
farmacologica, muito eficaz no plano terapéutico.” (Roudinesco, 1998, p. 507).

Andrew Solomon quando escreveu no seu livro “O Demonio do Meio-Dia, uma anatomia da
depressao”, relata e narra as experiéncias assustadoras mediante a sua propria angustia. Descreve
a dor que ora assolava as diferentes culturas e sociedades, pessoas cujas vidas foram
estrilnacadas pela depressdo. Ser4 a depressdo uma desordem, como O cancer ou serd um
mecanismo de defesa como a nadusea? (p. 351). Em um determinado momento do seu livro,
Andrew diz que “muitos cientistas concordam com a idéia de que a depressdo tem uma funcao
atil a sociedade” (p. 357), uma situacdo na qual ndo consegue desligar-se de um objetivo
infrutifero ou impossivel pode ser resolvida através da depressdo, que forca o desligamento.
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Solomon continua mais adiante nessa mesma pagina, “as pessoas que perseguem Seus
objetivos com excessiva tenacidade e ndo conseguem desistir de vinculos obviamente
imprudentes sdo especialmente sujeitas a depressdo.” Poder-se-4 dizer que a histeria se
apresentava na época de Freud também tinha como ordem denunciar a repressao, e hoje temos
essa depressdo que esta alarmante como na época freudiana, que podemos pensar também que
quer denunciar algo? Para Solomon, “examinar a depressao e as emocdes que a rodeiam €
examinar 0 que € possuir um eu, o que &, enfim, ser humano. A depresséo é solitaria acima de
tudo, mas pode o gerar oposto da soliddo. Eu amo e sou mais amado por conta da minha
depressdo.” (Andrew, 2002 p. 383).

O psicologo, Alon Gratch, no seu livro Se os Homens Falassem: “ O que esta acontecendo,
no fundo, é uma incursdo masculina pelo universo feminino em quase todos os seus dominios. O
mais visivel deles, obviamente, é o da aparéncia. Mas a transformacdo € mais profunda”. O
homem comegou a admitir que tem emocdes e as esconde cada vez menos. Sente-se mais a
vontade com suas preferéncias estéticas e valoriza com mais desembarago o aspecto afetivo na
relacdo com a familia e 0s amigos.

Como, num dado momento historico, a "geografia das comunicacdes”, varia nas diversas
microculturas, expressdes sintométicas diferentes convivem lado a lado: assim, ainda hoje,
podemos ver mogas desmaiarem em vez de dar a noticia que estdo gravidas, em familias para as
quais a "maternidade™ e a "virgindade" continuam constituindo os troféus fundamentais do
feminino. Mas, nessa mesma época, € possivel ver-se uma jovem definhar, seu corpo
inteiramente reduzido, pela anorexia, presa da mortificagdo, sob o império da "cultura light”, que
toma o "estar em forma"™ como imperativo maximo do ideal de salde e beleza, seguindo a
receita da globalizacdo atual. Apesar de suas grandes diferencas, hd em ambas algo em comum: o
corpo como lugar de expressdo daquilo que ndo consegue ser dito. No entanto, se é
imprescindivel reconhecer a diversidade sintoméatica que acompanha as diferengas de contextos
familiares ou microssociais presentes numa determinada época, ndo podemos deixar de
reconhecer (quando estamos falando da histeria) a forma de apresentacdo dominante em cada
momento historico, o que cria verdadeiras "ondas" ou “epidemias".

PARTE VI - CONSIDERACOES FINAIS

O objetivo deste trabalho foi descrever a evolucéo historica da histeria, desde a Antiguidade,
quando ja se falava sobre o assunto. Teve um lugar de presenca com as feiticeiras que a
Inquisi¢cdo maculou, queimando-as. Mas foi a partir dos roteiros preparados por Charcot e Freud
que a histeria se firmou como psicopatologia da época.
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Naquela época, a ordem geral era a implacavel e feroz repressdo da sexualidade,
conduzindo, assim, uma moralidade hipdcrita e artificial. Por conta desta repressdao, 0 corpo
denunciava sintomas que eram consideradas verdadeiras encenacdo, desejos sexuais que
insistiam em retornar. A sustentacdo da histeria na época tinha uma rede de apoio ou sustentacao
que poderiamos entender como um “excesso de amparo”.

Na modernidade temos como caracteristicas figuras de autoridades sendo destruidas,
ridicularizadas. Esses icones vdo sendo derrubados lenta e progressivamente e, no seu lugar
temos, figuras e impulsos humanos, muitas vezes aterrorizantes. Entdo assistimos,
progressivamente, a liberacdo da sexualidade em todos 0s seus aspectos, a agressividade cada vez
mais a solta, aos terroristas, guerras quimicas ou bioldgicas, prédios sendo demolidos com
pessoas inocentes dentro. Encontramos entdo, um lugar tenebroso e de verdadeiro “excesso de
desamparo”.

Por tudo isso, a histeria da p6s-modernidade, ndo cabe mais aquelas figuras de outrora
(Freud). Na contemporaneidade, temos grande nimero de pessoas com depressdo. Poderiamos
dizer que a depressdo é uma camuflagem da histeria? A depressdo poderia ser vista como 0s
quadro psicopatoldgico que emerge da titere dramatica e desesperancada da cultura pds-
moderna? O que podemos ver, hoje sdo pessoas em queda livre, desesperadas para encontrar
algo em que se apoie, algum referencial que lhes dé sustentacdo nesse horizonte depressivo e
desolador e que, geralmente, é remetido para o corpo. O que temos hoje sdo segmentos
farmacologicos que movimentam milhdes de férmulas méagicas, com  antidepressivos, a
férmula para o envelhecimento tardio, livros que ensinam a driblar a depresséo.

Se pensarmos em tudo que foi relatado anteriormente e “do fato de o histérico ter o
talento de se identificar e representar o desejo do outro, é imperativo ter em mente que aquela
figura que eles procuram acima de tudo o satisfazer-se mais no mundo contemporaneo” (Bollas,
2000 p. 263). As fantasias buscam impressodes e se agarram ao que a sociedade oferece, anorexia,
a imagem do corpo perfeito, a existéncia da depressdo por desamparo para atingir essa perfeicao,
a busca incessante de ter cada vez mais, ja que a histeria tem como seu representante o corpo,
mesmo sabendo o que Freud esclareceu em sua época. Entdo podemos dizer que o paladio da
histeria esta vivo em outra roupagem? E 0s que estdo apresentando-se no nosso palco podem
chamar-se de histéricas?

Este trabalho propfe-se a fazer um percurso na historia da histeria, como se apresenta na
atualidade e qual a sua roupagem. Se uma pessoa com matriz afetiva depressiva sentem 0s
estimulos desviados, as dificuldades existéncias e os conflitos com muito mais intensidade,
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podemos supor gque Se essas pessoas estdo sujeitas a reagirem a vida, de um modo geral, com
muito mais sentimentos. Acredito, assim, que temos a depressdo por tudo que foi visto, lido,
sendo o novo show business da contemporaneidade. Temos alguns autores tentando entender
alguns fendmenos da PoOs-Modernidade, que também visam dar conta do pano de fundo
depressivo caracteristico dessa época. Poderiamos considerar a histeria como uma das
manifestacdes depressiva em personalidades cujo tracos histribnicos sejam salientes. Poderia
relacionar as crises ao fantasma do histérico a depressdo? A histeria necessita previamente de um
marcante traco histriénico de personalidade. Se pensarmos que, a quimica para a histeria seria um
traco histridnico de personalidade, juntamente com uma reacdo emocional exuberante a alguma
vivéncia. Entdo, pode-se dizer que, ndo basta o traco histribnico para fazer aparecer o
quadro histérico, se ndo houver uma reacdo vivencial exuberante, se ndo houver uma vivéncia
emocional exageradamente significativa. Sabendo que as pessoas com a matriz  afetiva
depressiva sentem o0s estimulos afastados, as dificuldades existenciais e os conflitos com
muito mais intensidade, podemos supor que se essas pessoas estdo sujeitas a reagirem a vida, de
um modo geral, com muito mais sentimentos. Entdo, a extrema sensibilidade vivencial das
pessoas com matriz afetiva depressiva e as diversas expressdes de reacOes das pessoas
histridnicas, supomos, que os histéricos estdo assim devido a uma reacao vivencial exagerada aos
estimulos desviados, as dificuldades existéncias e conflitantes.

Viver nunca foi facil, por isso, a cada época, um novo valor, para efeito de salvacdo, é
erigido. Espera-se com ele apaziguar as aflicGes da existéncia, harmonizar a vida, encontrar o seu
sentido. Na busca de um sentido, visa-se delimitar o ser, esse que escapa nas vicissitudes de
nossa condi¢do humana, na qual o ser, em sua evanescéncia, esta submetido a uma qualificag&o.
E preciso acoplar-lhe um predicado, algo que tente dizer o que, afinal de contas, esse ser é.
Tarefa interminavel.
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