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SOBRE NORMA, SAUDE E DOENCA. SOBRE
ANOMALIA, HEREDITARIEDADE E PROCRIACAO

Kurt Goldstein (1934)*

Um organismo que atualiza suas peculiarida-
des essenciais ou, o que significa a mesma coisa,
encontra seu meio adequado e as tarefas que nele
surgem, é “normal”. Uma vez que essa realizagdo
ocorra num meio especifico, de modo comporta-
mental ordenado, pode-se indicar o comportamento
ordenado sob essa condigdo como comportamento

normal.

Sobre a determinacao da normalidade

SAUDE E DOENGCA. Muitas tentativas foram
realizadas para determinar a normalidade. De acor-
do com uma visao idealista, considera-se uma pes-
soa como normal, ou mais ou menos anormal, con-
forme o grau em que ela corresponde a um certo
ideal filos6fico. Assim Hildebrand desejaria que o
conceito de norma fosse formado de acordo com um
tipo ideal, como o de um heréi. Qualquer conceito
de norma idealista é de pouca utilidade, porque ele
sempre ird divergir de acordo com a respectiva fi-
losofia de vida. Além disso, ele sempre carrega um
cardter extrinseco, porque o seu quadro de referén-
cia nao é orientado por qualquer realidade, mas
ao invés disso, teria que se justificar na realidade.
Mesmo se o conceito idealista de norma fizesse jus-
tica as “constantes” das espécies, ao formar o ideal
de acordo com essas constantes, ele ainda poderia
falhar no que diz respeito ao individual.

O que noés precisamos nao é apenas um concei-
to geralmente valido de norma, o qual deve evitar o
“subjetivo”, mas um conceito com base no qual os
fatos concretos possam realmente ser compreendi-
dos. Com base nisso, um conceito estatistico da nor-
ma parece quase mais Util. Este conceito certamen-
te pode ser muito valioso para propdsitos praticos
especificos que requerem formulagoes relativas a
média. Mas ele nao pode ser utilizado para deter-
minar se um determinado individuo é considerado
normal ou anormal. O conceito estatistico da norma
nio faz justica ao individuo. Entretanto, de acordo
com a nossa discussdo anterior, nds apenas pode-
mos nos satisfazer com um conceito de norma que
seja adequado a esse proposito.

Antes de poder elaborar isso detalhadamen-
te, nés queremos discutir primeiro, de modo mais
aprofundado, outro conceito, ao qual isso est4 rela-
cionado de diversas formas — o conceito de satide e,
o de seu oposto, doenca. Dessa forma, nds espera-
mos obter o material que nos tornara aptos a tomar
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uma decisdo quanto ao conceito de norma. Além
disso, tal discussdao parece oportuna para 0 nosso
principal problema, porque os conceitos de satude
e doenga de modo algum dizem respeito apenas ao
médico, mas ao campo da biologia por inteiro.

Pode-se declarar como certo que qualquer
doenca é uma anormalidade, mas ndo que toda
anormalidade é uma doenca. Nao importa como
noés definimos normalidade, ha certamente muitos
desvios da norma que néo significam estar doente.

Mas o que é estar doente? Muitos vdao concor-
dar com Albrecht (1) que uma definigdo geral de
conceitos como normal, saudavel e doente ndo é
possivel, e que esses conceitos sdo determinados
pela convencgao tradicional, assim naturalmente
sendo afligidos pelos problemas dessas convengoes.
Segundo Jaspers (2), doenga é um conceito de valor
que depende mais da concepgao predominante em
sua respectiva esfera cultural do que do julgamento
do médico. A decisdo de se um fenémeno é pato-
légico nao tem, segundo ele, significAncia factual.
O psicopatologista cuidadoso, por exemplo, de fato
nédo daria énfase a um julgamento tdo geral como
“doenga”. Eu nao gostaria de ter problemas com
esse argumento enquanto ele permanece puramen-
te académico. No entanto, me parece questionavel
se a ciéncia natural poderia ficar sem o conceito de
doenga, o qual, afinal, expressa um fato, por mais
que seja dificil formular esse fato precisamente. Ou-
tros, Mainzer por exemplo, dizem que a doenga é
“de modo algum uma categoria da ciéncia da vida,
mas apenas um conceito médico ou pré-médico”.

Em nossa discussao, iremos desconsiderar aque-
les que buscam determinar a doenga externamente —
como algo que, por assim dizer, recai sobre o paciente.
Nbs lidaremos apenas com aqueles que consideram
doenga como uma mudanga do organismo. Assim nos
estamos, de fato, mais interessados com o problema
de estar doente e menos com o da doenga®.

DOEN@A NAO DETERMINAVEL QUANTO
AO CONTEUDO, NEM COMO DESVIO DE UMA
NORMA SUPER-INDIVIDUAL. Viérios estudos co-
mumente buscam determinar doenga como um des-
vio, quanto ao contetido, da condigdo do organismo
durante o estado de satde, ou como um desvio de
uma norma que deve ser determinada em relagao ao
contetido. A ambiguidade do conceito de doenga se
mostra entdo, como uma consequéncia da ambigui-

1  Ainda, por uma questdo de simplicidade, nds utilizaremos de modo
geral o termo doenga para o fendmeno ao qual estamos nos referindo.
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dade do conceito de norma. De uma “norma média”
ou uma “norma idealista”, certamente é, em geral,
impossivel derivar uma definigao de doenga em re-
lagdo ao contetido. Estritamente no que diz respeito
ao contetido, ndo hé, baseado nisso, diferenga fun-
damental de longo alcance entre o organismo sadio
e o doente. Mas é questionavel se hé justificativa em
dizer, como Mainzer o fez, que “nao hé diferenca em
relagdo a vida sadia e a doente”. Em nossa opiniao, a
vida normal tem algo a ver com comportamento or-
denado. Nesse caso, seria possivel que embora possa
ndo haver diferenca entre a vida sadia e a doente,
com relagdo ao contetido, ainda poderia haver di-
ferenga em relagao a forma. Possivelmente todas as
tentativas de determinar a doenca até agora estavam
condenadas ao fracasso porque procuravam por
determinacbes em relacdo ao contetido. Estas nao
podem ser encontradas com base em uma “norma”
super-individual. O possivel fracasso ao determinar
a doenga por meio desse procedimento nos leva, en-
tdo, a assumir que a doenga nao é uma categoria da
ciéncia da vida. Tal resultado deveria tornar suspeita
a premissa original. Como é possivel pensar que e
doenca e a satide poderiam nao ser conceitos bioldgi-
cos! Se nos desconsiderarmos, por um momento, as
condigoes complicadas no homem, essa afirmagao
certamente nao é valida para os animais, nos quais a
doenca geralmente decide se o organismo do indivi-
duo “serd ou ndo serd”. Basta pensar sobre o prejuizo
que a doenga traz para a vida do animal ndo domesti-
cado, ou seja o animal que nao se beneficia da prote-
G40 do homem! Se a ciéncia da vida é supostamente
incapaz de compreender o fend6meno da doenga, de-
ve-se duvidar seriamente da sua apropriagio, e em
verdade, das categorias intrinsecas de uma ciéncia
assim construida.

Mas, vamos deixar de lado, pelo menos por
enquanto, esse problema de definigao e vamos ver
como os proprios pacientes e os médicos distin-
guem satde e doenca. Eu acredito que eles proce-
dem primeiro ndo focando no contetido. Certamen-
te, o médico assim como o paciente podem ficar
desconfiados quanto a satide, quando reconhecem
desvios do comportamento usual no que diz respei-
to ao contetdo, como por exemplo, fadiga anormal,
palpitagdo do coracdo, nausea, dor de cabega, pés
inchados, etc. Mas nem para o médico nem para
0 paciente essas manifestacdes sdo doengas em si,
mas no maximo, sinais de que uma doenga pode
existir. A experiéncia de estar doente nao contém
necessariamente qualquer tipo definido de mudan-
¢a quanto ao contetdo. E o médico, quando deci-
de se estd lidando com um caso de doenga, é, na
maior parte, guiado por um critério completamente
diferente da prova de uma mudanga no conteddo.
No minimo, o bom médico procedera dessa forma
enquanto sua apreensao ingénua de satide e doenga
nao for tendenciada pelo conhecimento de inume-
raveis detalhes cientificos.

A DEFINICAO DE DOENGA PRESSUPOE
UMA CONCEPCAO DE NATUREZA DO INDIVI-
DUO. Agora, qual é a base para o julgamento: “Ele
esta doente”? Trata-se da observagao de uma pecu-
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liaridade mudada, de um “comportamento desorde-
nado”, a observagao do tipo de reagao que pertence
a catastréfica. As mudancas objetivamente verifica-
veis dos particulares, no pulso, temperatura, etc.,
sdo para o médico praticamente apenas uma con-
firmagao da exatiddo de sua afirmagdo. E do mes-
mo modo, o proprio paciente experiencia a doenga
primariamente como uma mudanga basica em sua
atitude com relagdo ao ambiente, como incerteza e
ansiedade — as manifestagbes subjetivas da condi-
¢éo catastréfica.

Essa caracterizagdo mostra que o estar doen-
te nao é experienciado, nem pelo médico nem pelo
paciente como uma mudanga com relagdo ao con-
tetido, mas sim como uma perturbagao no curso dos
processos da vida. Por conseguinte, nem todo des-
vio da norma, quanto ao contetdo, se mostra uma
doenca. Ele se torna, realmente, uma doenga ape-
nas quando, como L. Friedmann afirma corretamen-
te, carrega consigo dano a e perigo para o organismo
todo. Usando uma descrigdo proviséria e mais ge-
ral, que requer uma determinacdo mais especifica,
podemos dizer: Uma condigido pode ser designada
como doencga quando ela poée em perigo a “existén-
cia”. Assim, estar doente aparece como uma per-
turbagao da fungao, através da qual as mudangas
quanto ao conteido podem meramente ocasionar
o sentimento de adoecimento. Consideradas nelas
mesmas, as mudangas nio precisam ser doenca.
Fenémenos patolégicos sdo a expressao do fato de
que relagoes normais entre organismo e ambiente
mudaram por meio de uma mudanga no organismo,
e de que assim muitas coisas que eram adequadas
para o organismo normal j4 ndo sdo mais adequadas
para o organismo modificado.

Doenga é choque e perigo para a existéncia.
Assim, uma definigdo de doenga requer uma con-
cepgao de natureza do individuo como ponto de
partida. A doenga aparece quando um organismo
¢ mudado de tal forma que, mesmo em seu meio
“normal” apropriado ele sofre reagao catastrofica.
Isso se manifesta ndo apenas em perturbagoes espe-
cificas da performance, correspondendo ao local do
defeito, mas em perturbagoes bastante gerais por-
que, como vimos, o comportamento desordenado
em qualquer 4rea coincide sempre com um com-
portamento mais ou menos desordenado em todo
0 organismo.

Com essa definigdo de doenga como uma per-
turbagao do curso dos processos, nds estamos, em
geral, em concordancia com alguns autores. Assim,
por exemplo, n6s podemos concordar com Lubarsch
(3), que caracteriza a doenga como uma perturbacao
do equilibrio vital, ou com Ribbert (4) que a chama
de o resultado da insuficiéncia ou completa falta de
adaptacao a influéncias nocivas, ou com Schilling
(5), para quem a doencga é uma perturbagédo do curso
biolégico ordenado no organismo, sendo que essa
perturbagao nao pode mais ser removida por meio
do grau usual de regulagdo. Nosso ponto de vista é
particularmente préximo ao de Aschoff (6) e ao de
Grothe (7). Aschoff define a doenga como qualquer
perturbagao no curso dos processos biolégicos “por
meio da qual o organismo é posto em perigo em sua
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existéncia biolégica”. Com relagao a essa definigao,
parece-nos que a caracterizagao da existéncia como
biolégica, no sentido comum da palavra, é muito
limitada. Entretanto, eu nao posso concordar com a
objecgéo de Friedmann de que essa definicao é mui-
to limitada porque o clinico inquestionavelmente
conhece condigbes patolégicas que nao colocam a
existéncia em perigo. Essa objecao seria vélida ape-
nas caso se pensasse sempre em morte quando se
pensa sobre perigo para a existéncia. Mas a objegao
nido se sustenta caso se considere que perigo sem-
pre significa colocar em perigo a atualizagdo das
“potencialidades de performance” essenciais para o
organismo do individuo. Esse perigo pode se mani-
festar em perturbagoes objetivas como também em
experiéncias subjetivas. Mas pode também existir
objetivamente sem que a pessoa se torne subjetiva-
mente consciente disso.

DOENCA COMO UM “RESPONSIVIDADE
DEFEITUOSA’. O nosso ponto de vista, provavel-
mente, estd mais préximo ao de Grothe. N6s con-
cordamos completamente com ele quando o autor
diz que a doenga pode ser determinada apenas por
meio da norma que permite levar a completa indi-
vidualidade concreta em consideragao, uma norma
que faz do individuo mesmo a sua medida; em ou-
tras palavras, uma norma pessoal, individual. Se-
gundo Grothe, o individuo é a medida de sua pro-
pria normalidade. A satide é definida pelo fato de
que “a manifestagdo da vida de um individuo se
ajusta completamente as suas exigéncias biolégicas
que emergem do encontro das “potencialidades de
performance” fisiolégicas com sua situagao externa
de vida”. Esse “ajustamento” é descrito como res-
ponsividade. Doenga é “uma responsividade defei-
tuosa que resulta objetivamente em prejuizos na
capacidade e na duragdo da performance, e subje-
tivamente, em sofrimento”. Qualquer tentativa de
determinar satide e doenga sobre essa base torna
pré-requisito, certamente, a determinacao da “na-
tureza” individual da pessoa em questdo. Funda-
mentados em nossas exposigoes anteriores, nds nio
vemos, nesse ponto, dificuldades para o ponto de
vista de Grothe. Mas, outra dificuldade surge.

Se recuperar a saude consistisse em realizar
uma suficiente remogdo dos desvios da norma do
individuo que foram causados pela doencga, entdo
a satide poderia ser recuperada apenas por meio de
uma restituigao completa do estado normal anterior
(restitutio ad integrum). Isso, todavia, limitaria in-
cisivamente o conceito de satde, se comparado ao
uso comum do termo. Além disso, indubitavelmen-
te ha pessoas que ndo se consideram doentes, por
mais que o defeito possa permanecer. Grothe escapa
dessa dificuldade, mas apenas aparentemente, ao
afirmar que o paciente é capaz de compensar, atra-
vés de adaptagao morfoldgica e funcional, o desvio
de sua norma individual no que diz respeito a ca-
pacidade e duragdo de performance. O paciente fica
bem apesar do defeito residual, porque ele substitui
as performances perdidas por outras. Essa ideia estd
baseada na pressuposigdo de que a deficiéncia no
funcionamento de uma parte pode ser compensada
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pelo aumento do funcionamento de outras. Assim,
a performance total pode permanecer essencialmen-
te inalterada. Mas, essa pressuposigao é muito du-
vidosa. Seria possivel concebe-la apenas enquanto
se considera as performances do organismo como
compostas por performances partitivas e, enquanto
se assumir, por assim dizer, um agente especial para
a regulagao do todo com o auxilio do qual uma per-
formance perdida poderia ser substituida por outra.
Porém, caso se considere cada performance como
dependente do todo, como uma expressdo especial
do todo, nao é, entdo de fato, possivel assumir uma
substituigdo per se. Na verdade, a substituigdo pa-
rece ocorrer apenas sob um exame superficial. Nés
obtemos essa impressdo quando, apesar de um defei-
to, o organismo continua a realizar performances um
tanto adequadas, de modo que o individuo néo apa-
rece mais como estando essencialmente perturbado.

A RESTAURAGAO DA SAUDE. Uma analise
cuidadosa mostra que o antigo modo de performan-
ce e o antigo modo de fazer um acordo com o antigo
meio nunca é alcangado pelo paciente. Nds conside-
ramos muito importante tornar esse ponto comple-
tamente claro. O leitor pode estar surpreso por nés
rejeitarmos a suposigdo de qualquer compensagao
para as performances perdidas (apesar do fato de
nés termos defendido uma relativa independéncia
de longo alcance das performances de seu substrato
normal, e apesar do fato de nés considerarmos qual-
quer performance como uma do organismo todo).

Em primeiro lugar, a observagdo em si torna
essa conclusado atraente. Mas se opor a ideia de
compensagdo nao contradiz o nosso ponto de vista
sobre a relagdo da performance para o com o subs-
trato. Por mais que estejamos convencidos da rela-
tiva independéncia da performance individual de
um determinado substrato localizado, nds estamos
igualmente certos de que as performances normais
sdo limitadas a integridade estrita do organismo
todo, no que diz respeito a sua organizagao estru-
tural. Em uma formagdo que é qualitativamente e
estruturalmente tdo diferenciada quanto o organis-
mo, nao ha algo como a compensacgao. Se as perfor-
mances perdidas retornam, isso é possivel por meio
da restituicdo do dano ou por meio da execucao de
performances que séo similares apenas em seu efei-
to. Mas, n6s sempre encontraremos uma simultidnea
perda de outras performances ou a da restrigdo do
meio. Recuperar a satide, enquanto o defeito perma-
nece, é possivel apenas sob certas limitagdes. Uma
vez que o principal critério para recuperar a satude
é a restituigdo da ordem, qualquer outra mudanca
remanescente pode, a principio, ndo ser percebida,
enquanto nao prejudica ou prejudica apenas em pe-
queno grau o comportamento ordenado. Nés vere-
mos mais adiante que essa ordem depende, no en-
tanto, de um minimo de performances essenciais.

A satide nao é restaurada, como Grothe afirma,
por meio da compensagdo ou da substituicdo das
perturbagdes quanto ao contetido. Pelo contrario,
ela é restaurada se uma relagao entre as performan-
ces preservadas e as perturbadas for alcancada, a
qual torna (apesar dos defeitos residuais) a “respon-
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sividade” possivel novamente. Essa relagdo é in-
dependente de um ferimento em um determinado
substrato. Se certas mudangas nao indicam perigo,
entao elas ndo geram uma doenga, mas sido apenas
desvios que permanecem irrelevantes contanto que
o individuo esteja apto para lidar com as demandas
psicologicas e fisicas de seu meio pessoal apesar
dessas mudangas — em outras palavras, nao esteja
ameacado em sua “existéncia”.

Esse é o caso, para mencionar alguns exem-
plos de Grothe, quando o coragdo é muito pequeno,
na albumindtria fisiolégica ou na vaso-motilidade
anormal. Individuos com essas mudangas parecem
saudaveis porque eles estdo adaptados a um meio
pessoal muito especifico. O fato de que a adaptagao
ao meio pessoal é o requisito basico para a satde
deles se mostra quando eles ficam doentes na medi-
da em que essa adaptagdo nédo se faz presente, por
exemplo, na medida em que demandas “normais”
médias sdo feitas a eles. De modo similar, mesmo
um individuo normal pode ficar doente quando de-
mandas além de suas potencialidades médias sdao
feitas a ele.

N4o se trata de uma objecao valida contra essa
definigdo de doenga afirmar que com base nela, por
exemplo, um paciente com uma tlcera no estéma-
go ou um tumor maligno pode ser designado como
saudavel, na medida em que nenhuma perturbacao
em sua responsividade se tornou 6bvia. Primeiro,
a afirmagdo de que ndo hé perturbacdes pode ser
tracada, até certo ponto, como uma insuficiéncia
de observagao por parte do paciente assim como
do médico. Segundo, tal objegdo é injustificada a
partir do nosso ponto de vista porque é demasiado
miope considerar, como ela faz, o organismo apenas
em sua situagao presente e nao considerar que cada
fené6meno pode ser devidamente avaliado apenas
quando relacionados como partes da vida total do
individuo, particularmente no que diz respeito ao
seu futuro. N6s podemos designar uma pessoa com
esse estigma como estando saudéavel apenas se ndés
ndo esperamos nenhuma perturbagdo da responsi-
vidade no futuro. Se esse for o caso — e decidir isso
é realmente o requisito basico de um diagnéstico
médico — nés certamente devemos designar o pa-
ciente como doente.

Assim, estar bem significa ser capaz de com-
portamento ordenado que pode prevalecer apesar
da impossibilidade de certas performances que
eram possiveis antigamente. Mas o novo estado de
saide nao é o mesmo que o anterior. Essa observa-
¢do marca a principal diferencga entre o nosso pon-
to de vista e o de Grothe. Assim como uma deter-
minada condigdo no que diz respeito ao contetdo
pertence ao antigo estado de normalidade, também
uma determinada condigdo no que diz respeito ao
contetdo pertence a nova normalidade; mas, é cla-
ro, os contetiidos de ambas diferem. Essa conclusao,
que segue como uma coisa natural a partir do nosso
conceito de organismo que também é determinado
quanto a contetidos, torna-se de extrema importan-
cia para a atitude do médico em quanto aqueles que
recuperaram sua saude. A doenga nao pode ser de-
terminada quanto aos contetidos a partir de nenhu-
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ma norma super-individual, enquanto que a partir
da norma individual isso pode ser muito bem feito.
Se o individuo perdeu contetidos essenciais, ele se
torna doente. Ficar bem novamente, apesar dos de-
feitos, sempre envolve uma certa perda na natureza
essencial do organismo. Isto coincide com o reapa-
recimento da ordem. Uma nova norma individual
corresponde a essa reabilitagao.

O quanto a restauragao da ordem é importante
para a recuperagdo pode ser visto a partir do fato de
que o organismo parece ter uma tendéncia primé-
ria de preservar, ou obter, capacidades que tornem
isso possivel. O organismo, antes de tudo, parece
determinado a comegar a ganhar constantes nova-
mente. N6s podemos encontrar na cura (com defei-
to residual) mudangas em varios campos quando
comparados com a antiga natureza do organismo;
mas, o comportamento mostra que o cardter das
performances é novamente “constante”. N6s acha-
mos constantes tanto no campo corporal quanto no
mental. Por exemplo, se comparado com o compor-
tamento anterior, nés achamos uma mudanca na
pulsacdo, na pressdo sanguinea, na quantidade de
agicar no sangue, nos limiares, nas performances
mentais, etc., mas essa modificagido é uma das cons-
tantes formadas recentemente nos respectivos cam-
pos. Essas novas constantes garantem uma nova
ordem. N6s podemos entender o comportamento
do organismo recuperado apenas se considerarmos
esse fato. Nos ndo devemos tentar interferir nessas
novas constantes, porque criariamos assim novas
desordens. Nds aprendemos que a febre nem sem-
pre deve ser combatida, mas que um aumento da
temperatura pode ser entendido como uma dessas
constantes que sao necessdrias para tornar a cura
possivel. N6s aprendemos a tratar de modo similar
certas formas de aumento da pressdo sanguinea ou
certas mudangas psicolégicas. Ha muitas alteragoes
de constantes que, hoje, nés ainda tentamos remo-
ver por sua suposta nocividade, enquanto seria me-
lhor néo interferir.

Uma compreensdo mais profunda da natureza
das neuroses, assim como das lesdes cerebrais, tem
nos mostrado que desvios da norma nem sempre sao
sinais de adoecimento. Ao contrario, alguns deles
pertencem aos processos no paciente que o prote-
gem de certos perigos naturalmente envolvidos na
mudanga para uma nova normalidade. N6s apren-
demos a considerar certos desvios como uma neces-
sidade para o bem-estar. Eles pertencem ao tipo de
mudanga do meio que permite um comportamento
relativamente ordenado, e, assim, protege o organis-
mo de demandas com as quais ele nao possa lidar.

Resumo do nosso conceito de saude e doenca.

1. O bem-estar consiste em uma norma indi-
vidual de funcionamento ordenado, expressa em
constantes definidas, responsividade e em decidi-
damente em modos de comportamento incontesta-
velmente preferidos (natureza essencial, adequagao
individual, média individual de processos de equa-
lizagdo, etc.).
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2. Doencga é um funcionamento desordenado,
ou seja, responsividade defeituosa, do organismo
individual em comparagdo com a norma desse in-
dividuo como um todo. Essa desordem é doenga na
medida em que ameaca a auto atualizagao.

3. A mudanca no conteddo néo constitui a
doenca, mas é um indicador da existéncia de desar-
ranjo funcional do todo.

4. Cura é um estado de funcionamento orde-
nado recém-atingido, ou seja, responsividade, arti-
culado sobre uma relacgao especificamente formada
entre performances preservadas e comprometidas.
Essa nova relagdo opera na direcdo de uma nova
norma individual, de nova constancia e adequagao
(contetdos).

5. Toda cura com defeitos residuais implica
em alguma perda na “natureza essencial”. Nao ha
substituigao real.

Em sua tendéncia de manter performances
6timas e de obter um novo funcionamento ordena-
do, o organismo doente ou se adapta a um defeito
menos relevante cedendo a ele ou se ajusta a um
defeito maior ao reorganizar a performance danifi-
cada a custa de outras (troca). Em ambos os casos, a
nova ordem necessita de uma restrigdo ou diminui-
¢ao das potencialidades de performance (natureza
essencial) e do meio.

OS DOIS TIPOS DE ADAPTAGAO A UM DE-
FEITO. Ao que parece, a adaptagao a um defeito ir-
reparavel toma, essencialmente, diregdes opostas.
Ou o organismo se adapta ao defeito, ou, por assim
dizer, se rende a ele, ou se resigna a performances
defeituosas mas ainda aceitaveis que ainda podem
ser realizadas, e se renuncia a certas mudangas do
meio que correspondem as performances defeituo-
sas; ou o organismo encara o defeito, se reajusta de
forma que o defeito, em suas consequéncias, é man-
tido em cheque. N6s, de fato, mencionamos esses
dois tipos de comportamento em nossa discussao
sobre as sequelas das lesoes no sulco calcarino. La
nos vimos que os resultados de cada um desses dois
tipos de comportamento estdo relacionados ao grau
do distirbio. O mesmo pode ser verificado em mui-
tos e diferentes campos.

No6s queremos demonstrar isso, aqui, com um
exemplo particularmente instrutivo. Em pacientes
com lesdo em um lado do cerebelo, nés sempre
encontramos um “puxdo no ténus” em diregdo ao
lado adoecido. Todos os estimulos que sao aplica-
dos a esse lado sdo percebidos com uma intensi-
dade anormal, com um anormal “voltar-se para o
estimulo”. Isso leva a desvios no caminhar, a uma
predisposigdo a cair, apontar em diregoes erradas,
etc., sempre na diregdo do lado adoecido. Geral-
mente, os pacientes exibem simultaneamente uma
anormalidade de postura na forma de uma inclina-
¢ao do corpo, especialmente da cabega. Na medida
em que o paciente permanece nessa postura anor-
mal ele se sente relativamente a vontade, tem me-
nos perturbagoes subjetivas do equilibrio, menos
vertigem, etc. Suas performances objetivas, como
caminhar, apontar, etc. sio melhores. Os desvios
podem desaparecer completamente. No entanto, as
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perturbagdes subjetivas, assim como as objetivas,
reaparecem imediatamente quando o paciente reas-
sume a posigao antiga, a posigdo normal do corpo.
Aparentemente, a anormalidade de postura se tor-
nou um pré-requisito para performances melhores,
tornou-se a nova situagio preferida. Assim, nos
consideramos as anormalidades da postura como
processos de compensagdo, assim como Poetzl as
considerou. Manifestamente, a compensagao surge
em alguns casos por meio de uma inclinagdo em
dire¢ao ao lado adoecido e, em outros, em dire¢do
ao lado saudavel.

Como esse comportamento pode ser explica-
do? Como qualquer outro tipo de defeito, um de-
feito cerebelar resulta em dois tipos de sintomas.
Primeiro, sintomas que consistem em perturbacoes
de certas performances; segundo, aqueles que con-
sistem em uma desordem geral do comportamento
total que é determinado pelo fenémeno catastro-
fico, correspondendo a inadequagdo das reagoes.
Por meio da postura anormal, ndo apenas as perfor-
mances especificas sdo melhoradas, mas também
as reacgoes catastréficas sdo diminuidas. Uma nova
ordem existe que pode ser atingida de dois modos.
Um deles é o organismo ceder ao puxao do ténus.
Por meio da inclinagdo do corpo na diregao do lado
do puxdo, uma posigdo na qual estimulos iguais
produzem efeitos iguais nos dois lados é atingidaZ.

Mas essa mudancga é de valor para o organismo
apenas caso essa posigdo obliqua néo se torne uma
perturbagdo em si, por exemplo, se tornar impos-
sivel manter o corpo todo em equilibrio. Portanto,
a inclinagdo na direcdo do lado adoecido aparece
apenas em pacientes com danos pequenos. Apenas
nesses casos o antigo modo de procedimento é pre-
servado. O mesmo ocorre com a hemiambliopia. O
outro modo é observado quando o dano é tao gran-
de que o paciente cairia imediatamente se ele se in-
clinasse na diregdo do lado adoecido. Posteriormen-
te, n6s temos uma postura anormal na diregao do
lado oposto, ou seja, do lado saudavel. O, anormal,
puxéo do toénus na estimulagdo do lado adoecido é
equilibrado da tal forma que, devido a postura anor-
mal - que, nesse caso, significa esforgo anormal - a
estimulagdo comum do ambiente no lado saudavel,
agora, também se torna efetiva com forga anormal.
Dessa maneira, um estado de equilibrio é obtido
novamente, nesse caso por meio de uma mudanga
no tipo de comportamento, por meio de um novo
ajustamento, como ocorre quando hé destruigdo
completa da calcarina na hemianopsia. Esse tipo de
adaptagdo é mais ativa, mais voluntaria. Gradual-
mente, no entanto, ela se torna tanto uma questao
de costume, que entdo o paciente dificilmente fica
consciente da postura anormal. Ele apenas sabe que
assim ele se sente melhor.

Os dois tipos de adaptagdo néo sdo igualmen-
te importantes para o organismo como um todo. O
primeiro envolve mais segurancga, é mais automati-
co, e geralmente é acompanhado por uma melhora
ndo tdo grande quanto o outro. O segundo envolve
menos seguranga, requer mais comportamento voli-

2 Nos teriamos que ir muito longe para explicar isso mais detalhadamen-
te (cf. Goldstein, “Das Kleinhirn” (8).
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tivo, e por isso leva mais facilmente a flutuagdes; no
entanto, no campo em especial a performance pode
melhorar mais. Uma vez que, como vimos, o ponto
principal é atingir um comportamento ordenado,
nods percebemos que, na medida em que a perfor-
mance em um determinado campo seja suficiente
boa, o primeiro, o tipo mais seguro de adaptagao,
ocorre. O segundo tipo aparece apenas quando o
primeiro nao mais alcanga o propésito, ou seja, se
ele nao atingir uma performance suficientemente
boa em um determinado campo, ou se como nos
ja dissemos, um comprometimento insuportével do
todo do organismo venha a ocorrer.

Nesses dois diferentes tipos de adaptagao,
nos estamos lidando com regras gerais as quais é
preciso estar atento. Somente assim que sintomas
aparentemente contraditérios em lesées de mesmo
carater ser tornam inteligiveis. Isso vale tanto para
fendmenos em seres humanos doentes quanto para
experimentos com animais.

Se nés analisarmos os varios tipos de ajusta-
mento e, particularmente, a significAncia da de-
manda do meio para o desenvolvimento da adapta-
Géo, a lei basica que domina a vida do organismo se
torna especialmente clara. E de extrema importan-
cia para o organismo atingir uma condigao que seja
adequada a sua “natureza”, nesse caso a sua natu-
reza modificada. Com base nesse ponto de vista, o
ajustamento pode ser entendido, porque s6 entao as
performances sdo possiveis. Assim, pode acontecer
de a adaptagdo ao defeito ndo operar muito na di-
regdo de recuperar performances antigas, mas, ao
invés disso, ir na diregdo de atingir comportamento
ordenado. Das performances que em si ainda sdo
possiveis, aquelas que podem ser utilizadas dentro
da estrutura do novo comportamento ordenado sdo
atualizadas, ou pelo menos as que néo o perturbam.
O comportamento ordenado é visado, mesmo a cus-
ta de certas performances que ainda poderiam ser
possiveis se fosse um meio diferente.

_ A TENDENCIA EM DIRECAO A PRESERVA-
GCAO COMO UMA EXPRESSAO DA DECADENCIA
DA VIDA. Nessa condigao patologica, a tendéncia a
preservar o estado atual pode se tornar o meio de so-
brevivéncia. Se o bi6logo descansa sua teoria sobre as
observacoes dessas condigoes, entdo um impulso em
diregdo a autopreservagio pode aparecer como uma
caracteristica essencial do organismo, enquanto, na
verdade, a tendéncia em diregdo a autopreservagao
é um fenémeno da doenga, da “decadéncia da vida”.

A necessidade de obter um novo meio adequado
depende de dois fatores, assim como a vida em geral.
Ela depende, antes de tudo, da “natureza do organis-
mo” em si, tanto quanto do mundo. Aqui, porém, esta-
mos particularmente interessados no segundo fator, a
significancia do “mundo”. O organismo mudado deve
encontrar, no “mundo”, um novo “meio”.

Em nossa discussao sobre os processos na le-
sdo no calcarino nés apontamos que o reajustamen-
to ocasionado pelo defeito é sempre acompanhado
por uma limitagao das performances ou uma restri-
¢do do meio. O mesmo fendmeno ocorre em todas
as curas em que um defeito permanece. E sabido
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que animais, depois da amputagio de membros,
ndo podem lidar com todas as demandas que eles
“normalmente” podem encontrar. Essas limitagoes
sao facilmente esquecidas porque prestamos aten-
¢éo, antes de tudo, a restauragdo das performances
particularmente importantes. Por exemplo, presta-
-se atencao a restauragdo da locomocao nos animais
depois da amputagdo da perna ou do funcionamen-
to de um certo musculo apds um transplante no ho-
mem, etc. N6s sabemos que, apés um transplante, a
energia restaurada é raramente mais que um tergo
da energia de controle do musculo e que os mis-
culos transplantados sofrem fadiga anormal nas
performances originalmente “normais”. E féacil ha-
ver enganos em experimentos com animais e uma
adaptabilidade de longo alcance ser presumida de-
vido ao esquecimento de que os animais nao vivem
em sua situagido natural. E o cuidado humano que
os salva de certas tarefas, assim a limitagdo resul-
tante ndo se torna aparente. Entdo, por exemplo,
nos experimentos de Cannon, os animais nao eram
expostos as “normais” variagoes de temperatura, a
normal luta por comida, a necessidade normal de
escapar de inimigos, ao perigo normal de sangrar
até a morte (9), porque as condigoes do laboratério
eram favoraveis nesses aspectos. Ainda assim esses
animais eram inquestionavelmente defeituosos em
muitos aspectos. Eles estavam, na verdade, muito
menos protegidos contra a influéncia do frio e do
calor, eles ndo podiam manter uma temperatura
corporal constante e independente da temperatura
do mundo externo e fend6menos similares.

O reajustamento é possivel apenas se, simul-
taneamente, é feita provisao para a restrigao reque-
rida do meio, de tal forma que nenhum estimulo,
que poderia ocasionar uma reagdo catastrofica,
possa afetar o organismo. N6s vimos anteriormente
como pacientes com lesoes cerebrais gradualmente
adquirem esse novo meio, e a forma como eles o
fazem. Mas eles podem obter um novo meio apenas
se um parceiro torne isso possivel ao providenciar
um ambiente adequado para sua nova condigao.
Produzir esse estado é o objetivo da préatica médica
em geral. Na medida em que a terapia médica nao
erradica o dano, ela consiste apenas em rearranjo
do meio. Para evitar malentendidos, eu gostaria de
pontuar que o termo “rearranjo do meio” deve ser
entendido no sentido mais amplo. Assim, ele inclui
a necessidade de tomar certas drogas continuamen-
te, permanecer em um certo modo de vida, evitar
situagoes de indulgéncias nos reinos somaticos e
psicoldgicos, de renunciar ou de entrar em certas
relagoes humanas, etc. Nés iremos ver, na discus-
sdo sobre a atuagdo na esfera bioldgica, quais difi-
culdades extraordindrias sao encontradas.

Antes de nos determos sobre outras conse-
quéncias de nossa perspectiva, nés temos que co-
mentar sobre o cardter individualista que nossa des-
crigao de satude parece ter. A adequacgao, no sentido
de “responsividade”, manifesta-se na melhor capa-
cidade de performance do respectivo individuo. En-
quanto nossa descrigao se abstém completamente
de indicar os contetidos das performances, ela é,
por outro lado, independe de qualquer concepgao a



priori de homem, permitindo uma énfase tanto nos
aspectos de sua natureza individual quanto coleti-
va. Nossa determinagdo nao traz nenhuma decisao
a esse respeito e certamente nao é “individualista”
no sentido de ser egocéntrica. O nosso problema
néo é a pessoa enquanto um individuo, mas a indi-
vidualidade. E bem possivel que a atitude social, o
carater da associagdo concreta a um grupo, pertencga
essencialmente ao homem. Se isso é verdade, entao
essa atitude pertence a norma individual dos hu-
manos e a saide serd mantida apenas quando essa
caracteristica essencial, entre as outras, for realiza-
da. Eu, pessoalmente, adoto esse posicionamento.
Caso, porém, essa atitude ndo pertenga a norma,
entdo a exigéncia por comportamento social seria
totalmente inadequada, e iria, portanto, ser incom-
pativel com o comportamento ordenado e também
com a sadde. Nao importa qual deciséo seja tomada
sobre essa questdo, o conceito de norma, que nds
desenvolvemos aqui, podera ser empregado.

Uma vez que o comportamento ordenado tem
uma significancia extraordinaria para o organismo
ferido, a restrigdo do meio sob certas condigdes pode
ser tornar tao grande que a restrigdo em si pode, por
sua vez, tornar-se uma causa de reagbes catastrofi-
cas. Esse pode ser o caso se a limitagao incapacita o
organismo de executar outras performances “essen-
ciais”. Por exemplo, quando certas atividades men-
tais que se mostram indispensaveis ao paciente se
tornam impossiveis devido a alguma incapacitagao
corporal, entdo a vida, em tal forma limitada, tor-
na-se inadequada a ele. Assim, nao raro, pelo que
pode ser chamado de uma medida de protegao da
natureza, o paciente é poupado de uma catastrofe
ao nao perceber sua mudancga. Por exemplo, essa
perda da percepgao aparece na lesdo cortical ou em
doengas corporais muito sérias como tuberculose,
cancer no utero, etc. Nos casos mais sérios, o pa-
ciente perde a consciéncia por completo.

Mas ha situagoes limite nas quais um dano
corporal severo existe de fato, mas a consciéncia
da condigdo ainda ndo desapareceu. Nessas situa-
gOes, podem surgir conflitos psicolégicos intensos.
Entdao nds constatamos a tendéncia em diregdo a
autodestruigdo como a possibilidade de adaptagao
suprema, apesar de fatal para o individuo. E, com
isso, o suicidio ocorre como uma expressio do cho-
que catastréfico mais sério, causado pela realizagdo
da impossibilidade de existéncia. Essa situagao de
conflito se torna muito importante para as delibe-
ragoes em qualquer tratamento médico. Esse trata-
mento terd sempre que ser guiado pela atengdo ao
fato de se a restrigao do meio, que todos os tratamen-
tos ocasionam, ndo limita, para o individuo, as pos-
sibilidades de auto atualizagdo além do ponto que
é suportavel. Assim, algumas vezes serd necessario
tolerar uma certa perturbagdo, um “sintoma”, por
ser mais suportavel que a redugao de performances
mais essenciais resultante de grandes limitagoes do
meio. Por outro lado, é preciso haver demandas tdo
altas quanto possivel, porque apenas assim a res-
ponsividade ocorre de fato. Demandas muito baixas
podem se mostrar um obstdculo para a producéo de
performances 6timas (10).

CONHECIMENTO BIOLOGICO E ACAO

Aqui nés encaramos uma das tarefas mais di-
ficeis. N6s temos que decidir qual curso deve ser
tomado. Obviamente, nao é suficiente basear essa
decisdo nas mudangas que o paciente as manifes-
ta. Em vez disso, é imperativo considerar a perso-
nalidade pré-morbida do paciente por inteira e sua
transformagao por mudangas irreparaveis.

A imperfeigdo de todo conhecimento biol6gi-
co, sua incompletude em principio, se mostra em
toda a sua severidade quando ele se torna a base
de nossas agoes. Nos nao podemos evitar essa difi-
culdade dizendo que a concepgdo que nés obtemos
acerca do organismo nao é mais do que um simbolo
e que ela se torna o fundamento de nossas agoes
como uma ficgdo, no sentido de uma filosofia do
“como se” (Vaihinger).

Alguns médicos conceberam a préatica médi-
ca como sendo determinada por tais ficges. Mas
ela ndo pode se dar dessa maneira. Orientada por
ficgoes, nao se pode nunca chegar a uma acéao defi-
nida. Nossa cognigdo, de fato, nao é ficcdo. Embora
a cognicao seja, é claro, limitada pela extensdo do
estado de conhecimento e assim estando sujeito a
alteragoes, ela ainda é real. Nao ha outra realidade
para a pessoa em agao. Para a préatica médica, o cor-
po de conhecimento, em um dado momento, é na
verdade a realidade.

Enquanto, por um lado, a situagdo nos impele
a agir, por outro lado, a agdo em si se torna uma
fonte de saber para nés. Nao obstante, toda certeza
surge da verificagdo que o conhecimento encontra
na agao ou de sua corregdo por meio da agdo. Assim
o conhecimento médico, e provavelmente todo co-
nhecimento bioldgico, estd estreitamente amarrado
a agdo; entretanto, ndo no sentido de um pragma-
tismo determinado por normas alheias, mas como
acado ditada pela realidade, que por sua vez pode
ser alcangada apenas por meio do conhecimento.
A relagdo entre esse tipo de acdo e conhecimento
ndo é para ser uma estranha entre dois fatores in-
dependentes, como a comum conexao entre teoria e
aplicacgao prética na ciéncia médica. Antes, conheci-
mento e agdo estao inter-relacionados de um modo
dialeticamente determinado. Conhecimento sem
agdo nao é conhecimento e agdo sem conhecimento
néo é agdo. Ambos se originam mutuamente, no tes-
te de suas capacidades de gerar frutos, assim como
em suas adequagoes a realidade e suas aptidoes
para manter a natureza ao invés de perturba-la ou
distorce-la. No médico, para dizer concretamente,
conhecimento e acdo surgem juntos em suas apti-
does para ajudar a preservar, o méximo possivel, o
ser humano vivo em sua natureza especifica.

Essa “agdo da cognigdo” demanda decisao livre
por causa da incompletude do conhecimento biolo-
gico sempre existente. Aqui, a concepgdo holistica
manifesta sua significAncia bastante inica para a
medicina na relagdo entre médico e paciente. Se re-
cuperar a sadde significa perda da esséncia, isso im-
plica maior dependéncia do ambiente, vinculos mais
fortes com os eventos ambientais; um declinio do
comportamento de vida multiforme, para um com-
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portamento mais limitado, compulsivo e mecénico;
uma desintegragdo de uma organizacgao pessoalmen-
te padronizada, unicamente direcionada, para rea-
goes governadas pela lei da causalidade. Em resumo,
isso significa limitagao da liberdade. Isso, entretanto,
implica que decisdes médicas sempre requerem uma
invasdo sobre a liberdade de outra pessoa.

Assim todo o complexo problema do conceito
de liberdade entra na pratica médica. As dificulda-
des sdo agravadas, visto que em qualquer tratamen-
to a livre decisdo do paciente em si ndo deve ser
desconsiderada. Assim, o paciente frequentemente
tem a escolha de querer aceitar uma limitagdo do
meio — correspondente a mudanga causada pela
doenga - e a resultante limitagdo da liberdade, ou
uma limitacdo menor e em vez disso maior sofri-
mento. Se o paciente suporta mais sofrimento, ele
vai ganhar em possibilidades de agbes, uma vez que
as medidas terapéuticas podem ser capazes de redu-
zir o sofrimento, mas ao mesmo tempo diminuem
as performances. Ele deve escolher entre uma falta
de liberdade maior e sofrimento maior. E bastante
6bvio que essa ndo é uma alternativa superficial,
mas essa decisdo toca profundidades metafisicas.
Assim, com frequéncia, é na doenga que o indivi-
duo revela sua verdadeira natureza.

Dar conselho ou, o que é ainda mais, orienta-
gdo, em tal situagdo, ultrapassa a competéncia do
médico? Em qualquer ocasiao ele estard apto para
fazer isso apenas se ele estiver totalmente convic-
to de que a relagao médico-paciente nao depende
apenas do conhecimento da lei da causalidade, mas
trata-se de um acordo entre duas pessoas, em que
uma deseja ajudar a outra a obter um padrdao que
corresponde, na medida do possivel, a sua natu-
reza. Essa énfase sobre o relacionamento pessoal
entre médico e paciente delimita, de modo impres-
sionante, o contraste entre o ponto de vista da me-
dicina moderna e a mera mentalidade das ciéncias
naturais dos médicos na virada do século. Por mais
que sempre parega que o médico esteja interferindo
apenas em eventos corporais ou mentais, ele deve
ter em mente que qualquer interferéncia efetiva,
néo importa o quanto aparentemente seja superfi-
cial, deve afetar a natureza essencial do paciente.
Ele deve lembrar que qualquer interferéncia, uma
vez que brota da liberdade, afeta a liberdade de ou-
tra pessoa. Do ponto de vista holistico, essa afirma-
¢do é auto evidente.

Desse modo, a agdo nos leva nao apenas a uma
compreensdo mais profunda em geral, na medida
em que noés verificamos nossas ideias com relagao as
partes do processo, por meio dos efeitos que nossas
agOes tém, mas também a uma compreensdo mais
profunda da natureza do organismo especifico em
questao. A impossibilidade de alcangar o fenémeno
da doenga de um modo que nao seja introduzindo
o fator da liberdade nos leva ao reconhecimento de
um atributo importante do homem, a saber, o reco-
nhecimento de sua potencialidade para a liberdade,
sua necessidade de realizar sua natureza por meio
da livre decisao.

No entanto, essa dificuldade de agir, devido
a responsabilidade pela natureza especifica de um
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paciente, existe de maneira similar quando se lida
com qualquer ser vivo. E visto que estamos tdo dis-
tantes de um conhecimento da natureza essencial
dos animais, nés nao deveriamos interferir em seus
modos de vida sem estarmos conscientes desse pro-
blema.

Nossa discussdo nos levou a um assunto que
parece muito distante dos tépicos bioldgicos co-
muns. Com os conceitos de liberdade e responsa-
bilidade nés entramos em uma esfera espiritual e,
aparentemente, nos removemos da ciéncia natural.
Sem duvida, essa ndo é a primeira referéncia des-
se tipo que nds fizemos durante nossa tentativa de
compreender o comportamento humano. Afinal, li-
berdade é meramente a expressdo daquele tipo de
comportamento que a analise de pacientes com le-
sbes cerebrais nos levou a considerar como um atri-
buto essencial da natureza humana. N6s devemos
encontrar estes problemas espirituais na discussdo
a seguir sobre o conceito de anomalia.

SOBRE ANOMALIA E ESPECIES

A suposigdo de que uma mudanga qualitativa
do contetido é parte da recuperagdo com defeitos
residuais abre caminho para uma discussdo sobre
a relagao entre doenga e anomalia. Anomalia sem-
pre representa um desvio de contetido da norma em
alguma forma definida. Também, ao lidar com o
problema da anomalia, nés queremos discutir pri-
meiramente as condicbes no homem. Certamente,
hé anomalias em animais. Porém em primeiro lu-
gar, elas sdo, normalmente, muito mais dificeis de
descrever porque nds somos muito menos treinados
para identifica-las. Essa dificuldade comega mesmo
quando nds somos confrontados com membros de
“ragas” com as quais estamos menos familiarizados.
E em segundo lugar, é quase impossivel determinar,
em animais, a natureza das espécies tao claramente
para que um desvio dela pudesse ser caracteriza-
do com qualquer grau de certeza. Essa dificuldade
ocorre devido a interferéncia do homem, a exemplo
da procriagao, alimentagéo, etc. A chamada pureza
das espécies, que indubitavelmente é em esséncia
um produto de procriagdo humana, certamente nao
pode ser considerada um critério.

Anomalia difere da doenga de duas formas.
Ela nado necessariamente implica em um choque
para o ser do individuo. Ela requer para a sua com-
preensdo, além de uma maior referéncia ao indi-
viduo, também referéncia a uma unidade social
maior. Certamente, a individualidade em geral deve
ser vista apenas dentro de um quadro maior de re-
lagoes sociais; e sua “responsividade” é, ao mesmo
tempo, determinada por essa relagdo. Nés vimos
que a recuperagio, apesar do defeito, requer a coo-
peracdo de homens parceiros ou, em termos mais
gerais, ela deve ser incorporada na comunidade de
homens parceiros.

Entretanto, o oposto também pode ser verda-
deiro: A falta de responsividade pode surgir de uma
perturbagao da relagdo com o campo social mais
amplo. Tal aspecto desempenha um papel impor-



tante, por exemplo, na origem de muitas doengas
mentais. Para a anomalia, a relagdo com o campo
social é ainda mais primario. A anomalia pode ser
compreendida apenas com referéncia a norma “su-
per-individual”®. Porém, enquanto essa norma per-
manece determinada, por assim dizer, apenas nega-
tivamente em comparagdo com a norma individual,
e na medida em que esse conceito “super-indivi-
dual” é preenchido com contetidos inerentemen-
te alienigenas, mais tempo iremos permanecer na
esfera dessas abordagens atomisticas que nés rejei-
tamos. Além disso, nesse caso é conveniente visar
o protdtipo dessa “entidade” mais compreensiva.
Ao nos orientarmos por esse prototipo, a “anoma-
lia” pode se tornar compreensivel como um feno-
meno que pode aparecer sob certas circunstancias
que podem ser definitivamente reveladas. Em nossa
tentativa de chegar em tal protétipo compreensivo,
ndés somos confrontados com dificuldades ainda
maiores que na determinagdo do todo individual. E
possivel, de acordo com Uexkuell, definir as espé-
cies como aquele nimero de diferentes individuos
que, quando cruzados, ainda podem produzir uma
prole capaz de viver e se propagar (11). Aqui nds
notamos, assim como na norma individual, que a
potencialidade “para ser” é a base para a determi-
nagao do protétipo. Nao se pode negligenciar que o
conceito de potencialidade — “para ser” — é de certa
forma indefinido. Particularmente no que diz res-
peito ao homem, ele requer que a sua complicada
natureza psicofisica seja inteiramente levada em
consideragao.

Com relagao ao todo superordenado, conceitos
como “tribo”, “familia”, “espécies”, “raga”, “nacao”,
“estado” e “humanidade” ainda estao por ser defini-
dos. O problema surge conforme eles podem ser for-
mas genuinas de Ser, que facilitam a compreensdo
do Ser individual — o objeto com o qual nés estamos
preocupados em ultima instancia. Certamente, nés
ndo podemos acabar com os problemas que aqui es-
tao envolvidos. Contudo, uma compreensao da ano-
malia, seus efeitos no individuo e seu manejo pela
sociedade pode ser obtida apenas através de uma
clarificagdao desses conceitos.

Anomalia deve ser considerada em dois aspec-
tos: por um lado, do ponto de vista da mais ampla
“entidade” a qual o individuo anémalo pertence por
“natureza”; e por outro lado, do ponto vista da co-
munidade mais especifica em que ele vive. Nesse
caso, isso significa: de um lado a “humanidade” e
do outro as comunidades especificas, a exemplo de
“nagao”, “raga”, etc.

A primeira classificagdo, definigdo da anoma-
lia como desvio da natureza humana em geral, sera
mais simples que a segunda, cujo carater é bastante
problematico. Certos fenomenos serdao imediata-
mente considerados como nao humanos, como des-
vios do “humano”. Dificilmente ha discordancia de
que certas peculiaridades sao tragos caracteristicos
de todo ser humano. Aqui um conhecimento pré-

3 Através da incorporagdo da existéncia do individuo dentro de um todo
mais compreensivo, o Ser nunca ¢ destacado da natureza do individuo e,
mais ainda, a existéncia desse todo super-ordenado pode ndo se manifestar
em lugar algum, mas sim no individuo propriamente dito. Nos queremos
enfatizar esse ponto expressamente.

-cientifico ingénuo sobre a natureza humana vem
a tona. Ha conflito com essa ideia, aparentemente,
quando encontramos, em certas “ragas” humanas,
costumes e observancias que aparentam ser “inu-
manas” para os civilizados e quando vérias ragas se
permitem criticas mutuas. E exatamente por meio
de tais exemplos é possivel demonstrar que essas
criticas, com frequéncia, ndo correspondem aos fa-
tos, ou seja, as experiéncias e motivagoes em com-
portamentos grupais podem ser completamente di-
ferentes daquelas supostas; ou, em termos gerais,
demonstrar que esses “achados” eram erros que
surgiram de uma abordagem isolante.

Caso, por exemplo, nés destacarmos uma ca-
racteristica de seu contexto natural no padrdo de
vida de um povo “primitivo” e a submetermos a um
principio de mensuragdo intrinsecamente estran-
geiro a ela, nés deveremos chegar & mesma falsa
generalizagdo que ocorre na teoria do reflexo. Para
descrever corretamente e compreender a estrutura
de um fen6meno individual, nés temos que nos vol-
tar para o padrado total ao qual ele pertence. Com
esse quadro de referéncia em mente, varios fenome-
nos “inumanos” se tornaram muito humanos! Essa
descoberta significa que o cuidado é imperativo.
Nesse ponto, ainda estamos nos primeiros passos
da pesquisa empirica, embora as altimas décadas
de pesquisa antropolégica, em especial, tenham
trazido muito avangos. Nés precisamos superar o
hébito de julgar “outros” povos a partir de nossos
padroes, ndés deveriamos tentar entender esses fe-
noémenos mais a partir de sua natureza pertencente;
e, entdo, muitas peculiaridades, que num primei-
ro momento aparegam como diferengas entre nés
e os “outros”, serao nada mais que modificagoes de
aspectos essenciais da natureza humana que ocor-
rem sob certas circunstincias — como expressdo do
desenvolvimento especial de tragos humanos (12).

Por exemplo, é muito facil mostrar que, nos
chamados homens primitivos, varios tracos expe-
rienciaram um desenvolvimento diferente daquele
nos chamados homens civilizados. No entanto, te-
mos que ser cautelosos ao inferir, a partir dessas di-
ferencas de desenvolvimento, organizagdes e ragas
“superiores” ou “inferiores”. Nés discutiremos em
seguida qual significado, caso exista, essas palavras
podem ter. Na medida em que novas experiéncias
nos ensinardo que individuos de origens completa-
mente diferentes podem se desenvolver de modos
muito parecidos, se forem criados no mesmo am-
biente, as conclusoes sobre ragas inferiores e su-
periores serdo cada vez mais descartadas. Entao o
fendmeno da diferenga na cor da pele, com certeza,
ndo serd mais motivo para a construcao de diferen-
cas de valor.

A decisdo sobre se e em que grau, se é que
hé algum, essas diferengas podem existir pode ser
abordada apenas por meio de uma verdadeiro co-
nhecimento da natureza essencial dos respectivos
grupos. Nos estamos aqui ndo apenas bem no co-
mecgo de nosso conhecimento, mas também diante
de uma selva de confusdo que é artificialmente pre-
servada por todos os tipos de preconceitos, os quais
em parte sdo certamente consequéncia de, e manti-
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dos por, deficiéncias morais. Parcialmente, porém,
eles possuem sua origem nos erros do procedimen-
to isolante. Uma visdo adequada, holisticamente
orientada, com certeza iria revelar muitos erros
nesse campo. Eu ndo deveria falhar, nesse ponto, ao
enfatizar que muitos autores, na atual controvérsia
sobre questoes raciais, abusam de conceitos como
“natureza essencial” e “referéncia holistica”.

O protétipo do organismo e a “natureza essen-
cial” que estamos apontando em nossas anélises
nio tem relagdo alguma com avaliagbes doutrina-
das por alguma ideologia que ndo seja nada além
de expressdo de credo politico e preconceito. Todos
os teoremas até agora desenvolvidos para sugerir
inferioridade ou superioridade, como peculiares a
um grupo ou entidade particulares, sdo baseados
em equivocos e abusos daquilo que é de fato ho-
listico. Em vez de investigar cuidadosamente o que
realmente pertence a natureza essencial de um gru-
po — além de padroes histérico-econémicos — eles
introduzem axiomas nao-cientificos, a exemplo do
mito do sangue e outros. Todas as nogoes desse tipo
sdo totalmente injustificadas quando ilegitimamen-
te ligadas a metodologia e a resultados da pesquisa
empirica moderna ou aos postulados sobre as rela-
¢Oes entre o todo e as partes.

Essas confusbes com relagdo ao julgamento da
“natureza” de uma raca, ou até mesmo a decisio so-
bre a existéncia ou ndo de algo como a raga, tornam
particularmente dificil o julgamento correto da ano-
malia. Esse julgamento exigiria fundamentos cien-
tificos que ainda nao possuimos. Geralmente, ele é
orientado em torno de achados acidentais no am-
biente concreto. Esses tiltimos sao avaliados confor-
me a média de peculiaridades sométicas e mentais e,
também, conforme os preconceitos predominantes.
Por isso, é possivel que as mesmas anomalias se-
jam avaliadas de formas diferentes com o passar do
tempo. Na avaliagdo de uma anomalia, a questao da
perturbacao por ela esta notavelmente em primeiro
plano. Nesse ponto, nossas consideragoes coincidem
novamente com o procedimento de decidir sobre o
que doenga é. Neste dltimo caso, o quadro de refe-
réncia é o “Ser” do individuo, ao passo que nas ano-
malias, trata-se do Ser de uma entidade maior, cuja
existéncia pode ser ameagada por choques catastro-
ficos originados por perturbagdes provenientes do
individuo an6malo — agora ou no futuro.

Se a anomalia é tal que o individuo em ques-
tao continuamente encontra, no meio em que vive,
tarefas que nao pode realizar, entdo, por sua vez, a
anomalia se torna perigosa para ele. Ele é forgado
a recuar — a limitar seu meio — ou ele ird perecer
de continuas reagOes catastrdficas as quais é ex-
posto. De modo algum, ele serd capaz de se “atua-
lizar” essencialmente. Na medida que a atualizagdo
for possivel, ele muito provavelmente representara
um fator de perigo para a comunidade, embora isso
possa, frequentemente, ser apenas supostamente o
caso. Entdo a comunidade chegard a conclusao de
que tem o direito de se livrar desse individuo. Cada
tedrico de raga que, assumindo a existéncia de ragas
“superiores” ou “inferiores”, deseja excluir os mem-
bros da raga “inferior” considerando-os pernicio-
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samente an6malos, age desse modo irresponsavel.
Qualquer procedimento, para ser biologicamente
justificado, teria que empregar metodologicamente
a referéncia holistica de duas maneiras. Primeiro,
decidindo sobre a possibilidade de haver maior ou
menor valor de uma raga e, segundo, estimando o
perigo potencial das anomalias para a comunidade:
esse perigo pode ser mais representado por meio de
sua massa hereditéria do que por meio de sua exis-
téncia pessoal. Isso tudo exemplifica o erro que sur-
ge ao tomar como absolutos os fené6menos obtidos
através de procedimentos isolantes.

HEREDITARIEDADE E PROCRIAGAO

Na interpretagdo atomistica dos processos he-
reditérios, a tentativa de explicar a origem de um
individuo através da soma de fatores hereditéarios
separados nos apresenta, no processo comum, uma
analogia completa com o procedimento da reflexo-
logia. De fato, ninguém falhara ao admirar os expe-
rimentos de Mendel e ao apreciar o conhecimento
que adquirimos por meio deles no que diz respeito
a hereditariedade e caracteristicas partitivas — espe-
cialmente quando se adiciona a isso os experimen-
tos mais recentes que tém mostrado a possibilidade
de destacar, de modos sutis, caracteristicas circuns-
critas em experimentos da hereditariedade.

Mas assim como ndao hd um caminho que par-
ta dos reflexos para alcancar uma compreensao do
organismo como um todo, também ndo ha um ca-
minho direto partindo das caracteristicas partitivas,
que a genética aponta através da andlise, para uma
compreensdo da génese de um individuo! Se nés
pensamos que essa conexdo direta existe, comete-
mos o engano de considerar certas peculiaridades
como caracteristicas para o individuo. Ao contrario,
peculiaridades especiais obtém sua significAncia
quando sdo consideradas dentro de seu “pertenci-
mento” funcional ao todo de um individuo. Assim
como H. F. Jordan enfatizou, ndo é verdade que es-
tamos lidando com a heranca de elementos inde-
pendentes, mas ao invés disso com caracteristicas
totais. Segundo ele, o efeito do gene pode ser en-
tendido apenas a partir de sua relagdo com o todo.

No entanto, mesmo nos resultados do tipo ato-
mistico de experimentos genéticos, caracteristicas
totais, essenciais, dos respectivos organismos sio
manifestas. O mero fato de que fatores dominantes
e recessivos existem indica que alguns fatores estdo
mais vinculados a natureza essencial que outros.
Caracteristicas recessivas provavelmente ocorrem
devido ao fato de que o cruzamento de uma criatu-
ra com outra que possui outros tragos dominantes,
causa misturas que nao possuem o mesmo potencial
hereditario. Ao competir com fatores dominantes,
os recessivos ndo podem se tornar efetivos, ou po-
dem apenas com dificuldades e, por isso, aparecem
apenas quando ha um cruzamento com um animal
que possui uma afinidade com esse trago particular.

Provavelmente, os fatores hereditarios domi-
nantes sdo os tragos que estdo relacionados com
aquilo que chamamos de “constantes”. Mas eles



constituem o individuo apenas na respectiva con-
catenagao conforme se dao através da maior ou me-
nor efetividade dos fatores recessivos. O conheci-
mento dos fatores e do valor de sua hereditariedade
no procedimento experimental nos oferece, porém,
informag6es muito preliminares no que diz respei-
to a génese do individuo. Geralmente, esse fato é
negligenciado porque os experimentos genéticos
exatos sao feitos com animais, ou até mesmo com
plantas, nos quais nao é apenas dificil, mas quase
impossivel alcangar algo como a individualidade,
e também porque onde nossa perspectiva é tdo in-
fluenciada por nosso interesse em elementos arti-
ficialmente selecionados que, por consequéncia, o
experimentador vé apenas isso.

A decisao sobre o que é uma caracteristica do-
minante ou recessiva pressupoe o conhecimento da
natureza do individuo ao qual elas pertencem. As-
sim, ndo deve surpreender o fato de que a avaliagdo
do fenémeno real se torna cada vez mais dificil e
que novos fatores superordenados tém que ser con-
tinuamente introduzidos para que se possa reter o
conceito atomistico genético original.

Algumas citagoes de artigos recentes podem
mostrar que nossos comentdarios criticos estdao de
acordo com as observagbes mais recentes de ge-
neticistas célebres.* “Nao se deve esquecer que o
gene do individuo age apenas em interagdo com
os outros elementos constitucionais do genétipo e
com a situacdo de vida” (Johannsen (14)). “Todos
os detalhes fenotipicos sdo determinados pelo tipo
configuracional ao qual eles pertencem... Provavel-
mente néo é exagero dizer que cada gene, no germo-
plasma, influencia varias ou possivelmente muitas
partes do corpo; em outras palavras, o germoplasma
inteiro é ativo no desenvolvimento de cada parte do
corpo” (Lloyd-Morgan). “Na drosophila, um grande
namero de fatores, pelo menos cinquenta, partici-
pam na formagdo de uma cor de olho... A obser-
vagdo cuidadosa revelou que cada gene individual
nio influencia apenas uma caracteristica, mas mui-
tas, provavelmente o corpo todo” (Jennings (15).
Poll (16) escreve: “O caréter atomistico da concep-
¢do genética demanda fortemente a compensagio
em forma de uma perspectiva holistica tal como a
teoria da diferenciagdo ou ‘Melistik’. O ‘unio mys-
tica’ das unidades ndo ocorre com base em uma
unido secundéria de particulas pré-existentes (‘Me-
ronten’). Essa ideia assume uma desarticulagao pri-
maéria dos membros (‘Melonten’), a independéncia
da qual pode tornar-se perceptivel apenas secunda-
riamente”. Essas palavras de Poll indicam o contet-
do holistico da genética moderna. Porque me faltam
experiéncias proprias suficientes sobre esse tema
no meu campo, eu nao me atrevo a decidir se, a par-
tir dessa perspectiva, o gene é reconhecido como
uma “parte” obtida por meio de um determinado
método de modo similar ao que apresentamos sobre
os reflexos.

Um dos muitos erros dos geneticistas, a saber,
aplicar aos seres humanos as leis deduzidas de ex-
perimentos de procriagdo em plantas ou em animais

4  Cf. também as discussdes de Uexkuell (13) sobre as espécies, raga, etc.,
com as quais nds estamos em ampla concordancia.

inferiores, deve sua origem particularmente a essa
falha ao reconhecer o carater atomistico do método
de isolamento. A genética praticamente nao provou
em lugar nenhum ser tao fatal quanto nesse méto-
do simplificado de “transferéncia”. Para comegar, os
geneticistas negligenciaram o fato de que os experi-
mentos de procriagdo ocorreram sob condigdes nao
naturais. Eles estavam preocupados com procriagao
consanguinea planejada, com a criagao de “linha-
gens puras” e com a selecdo de atributos que nao
foram escolhidos considerando se eles eram rele-
vantes para a natureza essencial. Logo, foi possivel,
em tultima analise, gerar criaturas com proprieda-
des arbitrariamente destacadas.

Os experimentos que a genética realmente rea-
lizou nao eram experimentos sobre hereditarieda-
de, no sentido de uma observagao experimental da
génese natural, mas experimentos do tipo prético,
com todos os seus caracteristicos aspectos positivos
e negativos. Enquanto a procriagao nao esta preo-
cupada com o conhecimento da natureza essencial
das criaturas e o modo de sua hereditariedade, mas,
em vez disso, com a reprodugao de caracteristicas
especificas tteis para o homem, os experimentos
uteis — tdo tteis quanto a dominagao da natureza
por meio da tecnologia. Os experimentos fornece-
ram um certo esclarecimento acerca da esséncia da
natureza, mas apenas na medida que eles revelaram
até onde tal aplicagao de forga da natureza é supor-
tavel, o que por sua vez revela certas caracteristicas
das criaturas. Por fim, eles nos forneceram algumas
informagoes a respeito dos cuidados que sao neces-
sérios para tornar a existéncia nesse “estado frontei-
rigo” possivel.

Se a tarefa da genética e eugenia humanas
fosse a procriagdo de seres humanos com deter-
minadas caracteristicas, independentemente da
natureza essencial do homem, poder-se-ia admitir
que os resultados da experimentagdo com plantas
seriam aplicdveis aos humanos. Com certeza, esses
experimentos em humanos dificilmente renderiam
o sucesso esperado. O ser humano provavelmente
ndo poderia viver de fato na situagado fronteiriga
em que os experimentos pertinentes tém que colo-
ca-los. Os limites de capacidade da existéncia po-
dem ser ultrapassados ao mesmo tempo e muitas
reagOes catastroficas resultariam das propriedades
que a “procriagido” pretendida ndo poderia atingir.
A procriacao poderia obter os resultados almejados
apenas se ela se voltasse para, e visasse as carac-
teristicas essenciais para o humano. Mas entao ela
teria que ser completamente diferente.

Em todos esses experimentos, é negligencia-
do o fato de que uma das caracteristicas essenciais
para o ser dos humanos é a individualidade e a li-
berdade, e que estas s6 podem ser encurtadas até
um certo ponto sem que haja ameaga a capacida-
de de sua existéncia. A realidade do intelecto, da
autodeterminacao, que mesmo em sua forma mais
primitiva representam caracteristicas essenciais do
homem, condenam ao fracasso qualquer experi-
mento de procriagao do tipo comum.

No entanto, se a regulagdo das condigoes da
hereditariedade nao visa caracteristicas especificas,
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mas aspira aperfeigoar a raga humana por meio da
eliminagao de individuos em més condigoes fisicas,
tal esforgo pressupoe um conhecimento profundo
da significdncia das peculiaridades individuais
para as naturezas humanas. E quem se aventuraria
a tomar qualquer decisdo a esse respeito no atual
estado de pesquisa! Mesmo no campo de estudo
onde, relativamente, nds conhecemos os efeitos
mais nocivos de mudancas patolégicas na progénie,
se n6s considerarmos o problema sem parcialidade
perceberemos que nada definido foi determinado.
A razdo disso é que nao foi nem determinado nem
previsto quando e onde a anormalidade se torna no-
civa, ou, talvez, extremamente valiosa para o indi-
viduo e a comunidade.

Por exemplo, vamos considerar apenas a dis-
cussao sobre a esterilizagdo de maniaco-depressi-
vos, a disposicdo para a qual a doenga é indubi-
tavelmente hereditdria em um certo grau. Quem
gostaria de duvidar da capacidade — se ndo supe-
rioridade — de muitos individuos com maiores ou
menores predisposigoes maniaco-depressivas. Se
alguém se considera justificado em interferir na au-
todeterminacdo humana, mesmo no que se refere a
progénie, pode-se fazer isso apenas com risco. Po-
rém nds ndo deveriamos recorrer a natureza “ine-
rente” para a justificagdo de tal procedimento, no
que diz respeito a fundamentacao do que nés ainda
néo possuimos e podemos dificilmente esperar pos-
suir, conhecimento.

Tendo dito tudo isso, deve parecer incomu-
mente dificil obter a atitude correta para as nossas
condutas com anomalias no sentido de um desvio
da média ou, mais ainda, de um tipo ideal. A situa-
¢do é um pouco diferente se nés considerarmos a
anomalia do ponto de vista da norma individual.
Sera preciso encontrar um meio mais adequado
para o anomalo. A sociedade terd que fazer isso a
partir do ponto de vista duplo, a saber, proteger-se
dos perigos da anomalia e ao mesmo tempo capa-
citar o individuo anémalo para existir. Em tltima
anélise, ndo hé diferenca essencial entre essas duas
perspectivas. Portanto, torna-se necessario para a
sociedade proteger-se somente enquanto o an6ma-
lo néo viva no meio adequado. Se ele vive em um
meio adequado, ele nédo é perigoso, porque ele esta
em um estado ordenado. Esse resultado parece im-
portante para nés porque ele oferece o critério para
0 tnico modo correto de agdo biolégica. De fato,
pode-se extinguir aquilo que se considera an6malo.
Mas entéo surge a questao sobre se ao fazer isso, as
agoes estdo de acordo com a “Esséncia do Ser”, se
esta sendo feita justica a liberdade — aquela caracte-
ristica que nossa discussido do fenémeno da doenga
e da anomalia provou ser muito caracteristica da
natureza humana.
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