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Minha méae enlouqueceu num sdbado de manha.
[...] Pela primeira vez, minha mae falava a
linguagem dos loucos — daqueles que enxergam
0 que nao ha. Dali em diante, cairiamos [...] em
uma espiral assombrada, feita de vertigem e
dor, que giraria cada vez mais rapido, apagando
o real. [...] Aos poucos, ela se transformou no

avesso de si mesma.

Heloisa Seixas, O lugar escuro.

Nesse estado (do xamanismo), nao apenas
o feiticeiro sente em si a presenca de uma
personalidade que lhe é estranha, mas também
sua personalidade se abole completamente e, na

realidade, é o demonio que fala por sua boca.

Marcel Mauss, Sociologia e Antropologia.
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Linha 1: 1. Foto: Claudia Andujar, série “sonhos” (xamanismo); 2. Foto: Susan Falzone (doenca de Alzheimer) [descoloridal.
Linha 2: 1. Claudia Andujar, série “sonhos” [descoloridal; 2. Exposicdo “Alzheimer”, Associacdo Internacional de
Alzheimer [descolorida)

Relacionar os processos demenciais ao tornar-se louco ou ser outra
pessoa, estar possuido, foi algo que encontrei em cenas e relatos de meu
material de campo. E numa tentativa de compreender o que estd em jogo
nesse “devir outro” que faco um didlogo entre doenca de Alzheimer e
xamanismo enquanto fendmenos que lidam com processos de transformacéo
em situacgoes-limite, como doenga, infortinio, desordem, morte.! Ao narrar
um ritual xamanico, Davi Kopenawa (2015: 85) diz que o xama "entrou em
estado de fantasma e tornou-se outro”, podendo, assim, ver e conversar com
os espiritos. Bruce Albert, em nota no mesmo livro, descreve que

"agir/entrar em estado de fantasma" se refere aos estados de alteracao de
consciéncia provocados pelos alucinégenos e pelo sonho (mas também pela
dor ou pela doenca), durante os quais a imagem corpoérea/esséncia vital se
vé deslocada e/ou afetada. No caso, o fantasma, que cada vivente traz em si
enquanto componente da pessoa, assume o comando psiquico em detrimento da
consciéncia. "Tornar-se outro” (literalmente "assumir valor de outro”) refere-se

principalmente a esse processo (Albert 2015: 615/nota19; grifos meus).
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Para Viveiros de Castro (2006: 326), o fundo em comum "... que vem
a tona no xamanismo, no sonho e na alucinacdo" é “quando o humano e o
nao humano, o visivel e o invisivel trocam de lugar".

A transmutacao das coisas é o papel central do nevoeiro — tanto como
fendmeno atmosférico quanto a fumaca do cozimento dos alimentos —
percebido por Lévi-Strauss (1993) ao percorrer a mitologia amerindia.
Cobrindo a realidade, a névoa opera como um elemento de inversdo na
narrativa mitica ao interromper e reinstaurar o mundo a partir de outra
ordem, trocando as posi¢des dos seres (humanos e ndo humanos).

Névoa, neblina, nevoeiro também sdo imagens recorrentes nos relatos
de pessoas que vivem processos demenciais para sinalizar a confusao em
um mundo que foi interrompido e se tornou estranho.? Quando alguém diz
que perdeu algo no curso da doencga, ndo significa algo visivel, como se
olhdssemos dentro da pessoa para ver o que perdeu, mas o que se perde é
um modo de ser no mundo (Das 2015). Ao embacar a visao e a realidade,
o denso véu da doenca exige outra maneira de ver e viver. Nesse ver mais,
ver além, ver em meio a névoa, em um "“mundo as avessas'', onde, como
nos mitos, “tudo acontece de um modo diferente do que no mundo comum
e, frequentemente, ao inverso” (Lévi-Strauss 1993: 12), o chinelo é controle
remoto, o urso de pelticia é uma crianca, a embalagem brilhante de biscoito
vira uma borboleta (Feriani 2019b).

Compartilhando uma dimensao fantasmagoérica — uma desfiguracéo,
uma relacdo entre luz e sombra, como as imagens que abrem este texto —,
doenca de Alzheimer e xamanismo podem funcionar como uma dobra para
discutir no¢des importantes para este trabalho, como as de pessoa, doenca,
realidade.® A intencdo é pensar nos deslocamentos conceituais quando se
transita de um fendémeno a outro. Quais recursos materiais, cognitivos, sociais
sdo acionados e por quais sujeitos em cada situacdao? Se, para Cesarino
(2011), a nogéo de pessoa, a cosmologia e a escatologia estdo imbricadas e
sdo elementos importantes para compreender o xamanismo e o pensamento
indigena, a minha proposta é levar isso em conta como uma conexdo que
me ajuda a pensar quais sao os componentes centrais da medicina e do
pensamento ndo indigenas no que diz respeito a deméncia.*

O didlogo com o xamanismo se d4d numa tentativa de compreender a
dimenséo do imagindrio, do alucinatério na doenca de Alzheimer e lidar com
a questao de como uma pessoa em processo demencial pode ser interlocutora
de uma pesquisa. Tanto o xamanismo quanto a doenca de Alzheimer possuem
uma dimensao mistica na medida em que h4 o sentimento da presenca
da acdo de um poder invisivel ou do contato com uma realidade que nao
estd dada nas circunstancias reais ou cotidianas. O que é essa "realidade
outra” em cada caso? Qual é o valor analitico e inventivo do delirio nos
diferentes contextos?
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Se, para Ricoeur (2007), a alucinacdo, ao anular a auséncia e a distancia
e fazer aparecer o objeto desejado/pensado, equivale ao encantamento, cabe
se perguntar como funciona esse ato magico aqui (na doenca de Alzheimer)
e 14 (no xamanismo). O que estd em jogo nessa relacao entre presenca
e auséncia, aparicao e desaparicdo quando se é um xama e quando se
€ um demente?

E preciso, porém, reconhecer os relacionamentos a partir dos quais
as ideias sao elaboradas, posicionar-se diante deles, e ndo os ignorar como
se fossem iguais. Na doenca de Alzheimer, os episodios de alucinacao se
inserem num conjunto de diversos outros sintomas, instituicoes, pessoas,
substancias que vdo desenhando a propria doenca e as relacdes ao redor
dela. Num ritual de xamanismo, sdo outras configuracdes, referéncias,
temporalidades que estdo em jogo. Os contextos de enunciacao e os sujeitos
envolvidos sao singulares, mas talvez porisso cada um possa ajudar a revelar
o outro.” Nao se trata de esvaziar os mediadores que existem entre esses
diferentes campos — da magia e da ciéncia —, nem de anular as diferencas
entre eles, mas também ndo se pode negligenciar as relacdes possiveis
que 0s perpassam.

Estou ciente de que ndo hd Xamanismo, mas xamanismos, assim como
a doenca de Alzheimer também abarca uma série de situacoes, relagoes
e sujeitos diferentes. A tentativa é de olhar para essa relacdo como uma
analogia, na qual um pode ajudar a pensar o outro. Nao se trata de uma
discussao sobre xamanismo e ndo pretendo esgotar este tema tao complexo
e plural. Trata-se de trazer algumas das questdes presentes nesse fen6meno
como linhas que, a meu ver, ajudam a compor e descompor o emaranhado da
doenca que venho tecendo. Também é importante dizer que, ainda que alguns
xamanismos possam ser relacionados a uma possessao, Cesarino (2011)
mostra que, no caso do xamanismo marubo, néo se trata de uma possessao
espiritual, como, por exemplo, a que ocorre em algumas religides — e que
algumas falas de cuidadores-familiares de pessoas em processo demencial
podem sugerir: se, na possessao, o individuo sai para ser substituido por um
espirito (incorporacao), no xamanismo marubo néo se trata nem de individuo
nem de substituicdo, mas da pessoa como duplo/dobra (pessoa compdsita,
multipla, fractal) e de replicacdo (excorporacdo) de mundos. Além disso, estou
ciente dos riscos de se nomearem e se compararem coisas como "“pensamento
indigena" e “pensamento biomédico/cientifico”, uma vez que os mesmos
ndo existem enquanto tais em meio a pluralidade das situacdes vividas.
Assim, aciono tais termos como “fic¢bes persuasivas” (Strathern 2013)
necessarias ao desenvolvimento do argumento aqui proposto, tentando,
sempre que possivel, estar atenta aos seus alcances e limites.
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Para mapear um campo de relagdes entre processos demenciais e
rituais xamanicos, este texto percorre como ambas as experiéncias compoem
as alteridades e lidam com eventos de alteracdo de consciéncia, como os
chamados de "alucinacao”. Para isso, discuto como o espelho funciona como
coisa e metafora para pensar o “devir-outro” presente tanto na deméncia, a
partir de cenas e relatos do material de campo, quanto no xamanismo, bem
como aproximacoes com a arte e a literatura. Sigo, entao, com o deslocamento
da nocdo de pessoa ao mostrar como o discurso biomédico da “dissolucao
do self" se fundamenta em uma determinada concepcao que toma o cérebro
como lugar central e como tal dissolucdo ganha usos e significados diversos
em contextos que propdem outros modos de compreender pessoa, COrpo e
realidade. Por fim, argumento que o didlogo com o xamanismo permitiu-me
problematizar o discurso biomédico, ver a deméncia também como modo
de vida e experiéncia, para além de diagnostico, e fazer uma etnografia dos
processos demenciais mais proxima de levar em conta o ponto de vista de
quem os vive.

Reflexos, refracdes e distor¢cdes

Exposicao “Alzheimer”, organizada pela ADI (Associacao Internacional da Doenca de Alzheimer), nos Estados Unidos,
com os quadros Grandson, Daughter e Husband
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Guilherme, de 66 anos, foi a consulta no ambulatério de neurologia
acompanhado pela esposa, Rosa.

residente®): o que o Sr. veio fazer aqui?
paciente): ah, td complicado; té feia a coisa.
residente): o que o St. tem?

paciente): ah, t6 tomando muito remédio.
residente): e por qué? Conta pra mim.
paciente): ah, t4 tudo bem.

residente para a esposa): como ele esta?

esposa): cada dia aparece uma coisa nova... ele se perde dentro de casa, ndo
sabe onde esta o banheiro; as vezes toma banho com a 4gua da privada. Preciso
ajudar ele a se trocar porque poe tudo ao contrario, do avesso. Ele t4 muito
confuso. Nao sabe mais o que é mesa, pia. Fala o dia inteirinho com a televisao.
residente): conversa com as pessoas da TV?

esposa): conversa; poe o sofd perto da TV para as pessoas nao cairem.
residente): e espelho? Tem conversado com o espelho?

esposa): €, as vezes ele fala que viu um homem e aponta, € ele no espelho.

(
(
(
(
(residente): mas conversa, vé uma pessoa ou € s6 no espelho?
(esposa): as vezes acontece.

(residente): mas é uma conversa com contetdo, faz sentido?

(esposa): ah, ndo da pra entender. As vezes acha que as pessoas da TV estdo
querendo tomar a casa, fica bravo, diz que as pessoas ficam 14, pousam 14 pra
pegar a casa. As vezes pergunta se eu chamei — “vocé me chamou?” — e eu digo
que néo, néo sei se ele ouve vozes. Nao estd reconhecendo alguns parentes,

néo lembra os nomes dos filhos.

Depois de ouvir o relato, o médico disse que conversar com a
TV e com o espelho indica uma "dissolugcao do self"”, aparecendo no
estdgio mais avancado da doenca. “E um sintoma psicético, a perda da
nocao de realidade".

A ideia de que a doenca de Alzheimer e outras deméncias dissolvem
o self é frequente nos relatos de familiares, médicos e outros profissionais.”
“Sua mae néo existe mais. O que existe é uma entidade, que tomou o lugar
dela. Nao sei que entidade é essa, nem o que se passa em sua mente. Sé sei
que ela ndo é mais sua mae", diz o marido de Seixas. “Eu nado podia negar.
Minha mae nao estava mais ali. O que tinha diante de mim era outra pessoa.
Ou varias" (Seixas 2013: 91).

Foucault (2005) problematiza a ténue separagao entre loucura,
doenca e mal, mostrando como, para cada contexto, hd a predominancia
de um dos termos ou a correlacao entre eles. A partir da psiquiatria,
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no final do século XIX, a loucura passa a ser uma doenca do cérebro e a se
constituir na relacdo médico-paciente. E vista como oposta a razdo, como
negatividade — a deméncia, enquanto desordem e decomposicao, seria a
principal representante.

Se a confabulacéao e o delirium sao vistos pelos médicos como ilusao,
invencao — a pessoa acha ou interpreta algo diferente do que acontece e,
por isso, sd@o fendomenos do pensamento —, a alucinacdo, como fené6meno da
sensopercepcao, € tida como outra realidade — a pessoa, de fato, ouve/vé
algo. Ha ainda uma fluidez entre memoria e alucinacdo: dizer que comeu
bolo de chocolate com os pais, ja falecidos, ¢ uma lembranca ou uma visao
— ou as duas coisas? A memoéria, aqui, também pode estar assombrada
(Feriani 2017a).

Para o neurologista Oliver Sacks (2013: 14), experiéncias alucinatorias
sdo "parte essencial da condicdo humana", podendo aparecer em diferentes
situacdes, como sonho, doenca, uso de drogas, privagdo, praticas espirituais.
Se a alucinacdo é um fenémeno mais geral do préprio funcionamento do
cérebro, presente também em pessoas saudaveis, o que faz com que ela se
torne um sintoma patolégico? Como pretendo mostrar, acredito que isto
esteja relacionado com certa nocao de pessoa.

Em um programa chamado "A ciéncia dos anjos", neurocientistas
investigavam o "“fenémeno do terceiro homem", quando o cérebro cria
uma presenca para ajudar a pessoa a sair de uma situacao limite, como de
vida e morte, alta carga de stress ou confusdo.® Alguém disse ter visto um
espirito — ou um fantasma — que o ajudou a sair de um prédio em chamas,
indicando o caminho. Uma mulher contou ter visto o marido — ja falecido
— quando quase se afogou durante um mergulho, que a teria ajudado a
encontrar a corda mestra e a subir a superficie. Ha ainda um astronauta
que, isolado ha trés meses no espaco, viu e ouviu o pai, também ja morto,
incentivando-o a continuar na missdao que lhe tinha sido dada. “"Meu pai
estava 13, fisicamente".

Vendo o programa, ndo conseguia parar de pensar nas cenas de
alucinacdo que estava observando na pesquisa de campo. Tal como 14, as
pessoas diziam ouvir e/ou ver parentes que ja tinham morrido. Qual era,
entdo, a diferenca?

Em "“O feiticeiro e sua magia", Lévi-Strauss conta como um indio
nambikwara, tendo sido acusado de feiticaria, apresenta diferentes versoes
sobre o que teria acontecido. Ao ndo conseguir ser absolvido se desculpando,
assume a acusagao, apresentando relatos cada vez mais cheios de detalhes.
Nao se tratava de punir o crime, nem de averiguar a verdade, mas de atestar
a realidade da feiticaria, ainda que ela tenha sido “forcada"”, “inventada".
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Lévi-Strauss mostra como a eficdcia das praticas magicas exige a crenca
na magia, que se da em trés direcoes: a crenca do feiticeiro na eficicia de
suas técnicas, a do doente no poder do proprio feiticeiro e a da sociedade
ou do grupo.

A feiticaria — ou o xamanismo — implica uma "fabulacdo de uma
realidade em si desconhecida". Trata-se de um "sistema de interpretacao
em que a invencao pessoal desempenha um papel importante” (Lévi-Strauss
1975b: 194). O xaméa nédo apenas encena os acontecimentos, mas ele também
os revive efetivamente, voltando ao “normal” — para usar uma expressao do
proprio Lévi-Strauss — ao término da sessao.

Em "A eficdcia simbdlica”, ao trazer um canto Cuna para ajudar num
parto dificil, Lévi-Strauss também mostra como a cura depende da crencga
da paciente e do grupo no xama, mesmo que a mitologia narrada néo
corresponda a uma "realidade objetiva": “espiritos protetores e espiritos
maléficos, monstros sobrenaturais e animais magicos fazem parte de um
sistema coerente que funda a concepcao indigena do universo" (Lévi-Strauss
1975a: 213). Ao ouvir a narrativa mitica, a paciente sente as dores narradas.

Ao compreender, a paciente se resigna e fica curada. E Lévi-Strauss
assim continua, fazendo a relacdo com o nosso sistema de cura.

Nada de comparavel ocorre com nossos doentes quando se lhes explica a causa
de seus problemas invocando secre¢des, micrébios e virus. Talvez sejamos
acusados de paradoxo se respondermos que é assim porque os micrébios
existem, e os monstros ndo existem. Contudo, a relacdo entre microbio e
doenga € externa ao espirito do paciente, € uma relacdo de causa e efeito, ao
passo que a relacdo entre monstro e doencga € interna a esse mesmo espirito,
consciente ou inconsciente, é uma relacdo entre simbolo e coisa simbolizada,
ou, como dizem os linguistas, entre significante e significado. O xama fornece
a sua paciente uma linguagem na qual podem ser imediatamente expressos
estados nao formulados, e de outro modo informuléveis. E é a passagem para
essa expressao verbal (que ao mesmo tempo permite viver de forma ordenada e
inteligivel uma experiéncia atual, mas que sem isso seria andrquica e indizivel)
que provoca o desbloqueio do processo fisiologico, isto é, a reorganizacdo, num
sentido favordvel, da sequéncia de cujo desenrolar a paciente é vitima (Lévi-
Strauss 1975a: 213).

Na medicina ndo indigena, parece ndo haver essa complementaridade
de que fala Lévi-Strauss: o doente, aqui, transforma-se em paciente,
numa posicdao passiva e alienada — ainda que ele esteja a todo momento
tentando se mostrar, de algum modo. Além disso, na doenca de Alzheimer,
parece haver uma confusdo em relacdo a quem ¢, afinal, o paciente:
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€ o doente — o qual, as vezes, ndo se vé como tal — ou é o familiar-cuidador
que busca uma solugdo para a situacao que esta vivendo?

Nesse deslocamento entre medicina ocidental e xamanismo, o escritor
estadunidense Dick Russell conta a experiéncia que ele teve com o filho,
Franklin, diagnosticado com esquizofrenia aos 17 anos.’ Um dia, Franklin
disse: "I don't know what's happening; I can't find my old self again".
Algum tempo depois, foi hospitalizado. A evolucao do quadro se deu com
o que os médicos denominaram de sintomas psicéticos, pensamentos
paranoides e alucinagbes.

Na busca por compreender essa outra realidade, Russell conheceu
Malidoma Somé, uma renomada xama africana. Para os Dagara, povo ao
qual pertence Somé, os esquizofrénicos nao sdo doentes, mas curandeiros
em potencial, mensageiros de outros mundos. “"La cultura occidental ha
ignorado sisteméaticamente el nacimiento del curandero”, afirma.!

Quando foi aos Estados Unidos pela primeira vez, em 1980, para fazer
pos-graduacdo, Somé ficou impressionada ao visitar doentes mentais num
hospital psiquiatrico e notar que, apesar de os sintomas serem 0s mesmos que
ela via em seu povo, a forma de tratamento era oposta, vendo-os de maneira
patolégica, como uma doencga que precisava parar. Sem a ajuda necessdria
para perceber esse mundo espiritual, as pessoas entravam em crises e graves
perturbacoes, tornando-se loucas, o que se agravava com a quantidade de
medicamentos, os quais, para ela, impediam a integra¢ao entre os mundos
e o desenvolvimento da pessoa como alguém que veio para curar.

Somé conta a histéria de Alex, um jovem estadunidense de 18 anos
internado no hospital psiquidtrico com depressado grave, alucinacoes e
pensamento suicida. Os médicos ja tinham dado um monte de medicamentos,
mas ele ndo melhorava e ndo sabiam mais o que fazer. Somé, entdo, pede
permissao para leva-lo com ela para Africa. Apo6s oito meses, Alex levava
uma vida "“normal": as crises tinham diminuido consideravelmente e ele
participava dos rituais juntamente com os curandeiros. Um tempo depois,
Alex pode aceitar o chamado de outros seres e comunicar mensagens que
os espiritos tinham para esse mundo. Ele ficou quatro anos entre os Dagara,
cursou psicologia e dizia se sentir mais seguro 14 do que nos Estados
Unidos. A ultima noticia que Somé teve foi a de que Alex estava fazendo
pos-graduacdo em psicologia em Harvard, contra todas as especulacoes de
que ele nunca conseguiria concluir os estudos — nem mesmo se sairia do
hospital onde estava internado desde os 14 anos.

Em um relato impressionante, com uma linguagem coerente, erudita
e gramaticalmente impecdvel, Daniel Paul Schreber conta sua experiéncia
com o que ele chamou de "“doenca nervosa", passando pelas relacoes
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familiares e profissionais até as diversas internacoes e o “sistema de crencas
sobrenaturais"” que desde entdo o acompanha. Ao negar ser um doente mental
por nao estar desprovido de razdo, ele escreve suas memorias numa tentativa
de mostrar a veracidade, ainda que incompreensivel para muitos, de suas
"ideias delirantes”. Diagnosticada como deméncia paranoide ou psicose, a
doenca de Schreber poderia ter outra configuracao quando deslocada do
paradigma biomédico. Em muitos momentos de sua descricdo como aquele
que ouve vozes (ou almas ou raios) — um portador da "lingua dos nervos" —,
parecia-me muito mais a fala de um xama do que de um psicético.

Eu vejo com meu olho espiritual os astros que sao ao mesmo tempo portadores
das vozes e do veneno de cadéver, que é descarregado no meu corpo, na forma
de longos fios esticados, descerem para minha cabeca, partindo de algum
lugar extremamente distante no horizonte. Eles sdo visiveis s6 para o meu olho
espiritual, quando meus olhos se fecham por milagre ou quando eu mesmo
os fecho voluntariamente, isto é, nestes momentos eles se espelham do modo
indicado no meu sistema nervoso interno como longos fios deslizando para a
minha cabeca. [...] os fios de raios que zarpam na direcdo da minha cabecga,
ao que tudo indica, provenientes do Sol ou talvez de numerosos outros corpos
césmicos remotos, ndo chegam a mim em linha reta, mas fazendo uma espécie
de curva ou parébola... (Schreber 1984: 201; 203).

E ainda: "As almas com as quais eu estivera em conexao nervosa na
clinica de Flechsig naturalmente me acompanharam a minha nova morada”
(: 85), ao ser levado para outro hospital.

Para a antrop6loga Tanya Luhrmann, as "vozes alucinatdrias” (ouvir
vozes) sdo moldadas culturalmente tanto no que se refere ao contetido quanto
a forma de tratamento.!? Se, nos Estados Unidos, tais vozes sdao mais duras,
4speras e severas (“harsher”), ndo sao assim que elas sao vistas na Africa e
na india, onde sdo mais benignas, positivas (algumas pessoas as associam
com familiares ou Deus), podendo assumir uma dimensao de entretenimento.
Para os estadunidenses, as vozes sao como intrusas, resultado de um cérebro
danificado, e recebem tratamento médico, o que ndo acontece — ou, ao
menos, ndo de uma maneira tao frequente e taxativa — nos outros lugares
pesquisados, onde sdo tidas como relacionamentos, complementando a
propria pessoa.

Numa pdgina do Facebook sobre deméncia, uma filha compartilhou o
seguinte relato:
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As pessoas que ndo entendem o que é Alzheimer insistem em dizer que minha
mae foi vitima de macumba ou que estd com algum encosto, ficam falando pra
levar em alguma igreja, em igreja espirita, ndo entenderam ainda que minha
mée estd doente e tem diagnostico [...] s6 porque minha méae nao fala coisa
com coisa, conversa sozinha e outras atitudes, sintomas dessa doenca que a

gente ja sabe [...].

Nos comentérios do post, algumas pessoas disseram ja ter ouvido que
a doenca estaria associada a feitigaria ou como "“coisa do demoénio”."

“E comodo comparar o xama em transe ou o protagonista de uma cena
de possessdo a um neurdtico”, afirma Lévi-Strauss (2003: 18), admitindo ja
ter feito isto ao mostrar como a psicandlise e o xamanismo compartilham
elementos em comum. Apesar de considerar legitimo tal paralelo, adverte
que hd, porém, restricoes:

em primeiro lugar, nossos psiquiatras, diante de documentos cinematograficos
relativos a dancas de possessao, declaram-se incapazes de reduzir essas
condutas a qualquer uma das formas de neuroses que eles costumam observar.
Por outro lado, e principalmente, os etnégrafos em contato com feiticeiros, ou
com possuidos habituais ou ocasionais, contestam que esses individuos, sob
todos os aspectos normais fora das circunstancias socialmente definidas nas
quais se entregam a suas manifesta¢oes, possam ser considerados como doentes
(Lévi-Strauss 2003: 18).

Se é possivel considerar as condutas descritas como “transe” e
“possessao” do mesmo tipo daquelas que, em nossa sociedade, chamamos
psicopatolodgicas, "“é entdo a conexdo com estados patolégicos que deve ser
considerada como contingente e como resultante de uma condicao particular
a sociedade em que vivemos" (Lévi-Strauss 2003: 19). Citando o estudo de
Nadel (1946), Lévi-Strauss mostra que este autor

sustenta que existe uma relacao entre os disturbios patolégicos e as condutas
xamanisticas, mas que consiste menos numa assimilacdo das segundas aos
primeiros do que na necessidade de definir os primeiros em funcao das segundas.
Precisamente porque as condutas xamanisticas sdo normais, resulta que, nas
sociedades com xamas, possam permanecer normais certas condutas que,
noutra parte, seriam consideradas como (e seriam efetivamente) patolégicas
(Lévi-Strauss 2003: 21).

O estudo de Nadel teria mostrado que, em sociedades sem xamanismo, a
frequéncia das psicoses e das neuroses tende a se elevar, enquanto nas outras
sociedades € o préprio xamanismo que se desenvolve, sem crescimento dos
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disturbios mentais. Isto ndo significa que ndo haja loucos nessas sociedades,
"mas sim que nés mesmos tratamos as cegas fen6menos sociolégicos como
se eles pertencessem a patologia”. E conclui: “Na realidade, é a nocao
mesma de doenca mental que estd em causa. Pois, se o mental e o social
se confundem, como afirma Mauss, seria absurdo, nos casos em que social
e fisioldgico estdo diretamente em contato, aplicar a uma das duas ordens
uma nocao (como a de doenca) que s6 tem sentido na outra” (Lévi-Strauss
2003: 21).

E possivel acionar outras relacdes, nas quais diferentes recursos estao
disponiveis. Quando perguntei a Silvia se a mae dela, Eunice, diagnosticada
com doenca de Alzheimer, tinha alucinacao, ela pareceu nao compreender a
pergunta. Dei como exemplo dizer ter visto alguém que ja faleceu, pois notava
certa frequéncia desses episodios nas familias que estava acompanhando.
Silvia respondeu que nao veria dessa forma, uma vez que sao espiritas e,
portanto, acreditam nessa possibilidade. Eunice, inclusive, ja foi médium e
psicografava cartas no centro espirita que frequentava com a mae, que lhe
passou as concepgoes religiosas.

A presenca da mae é marcante nas conversas com Eunice. “Bom,
querida, o papo estd muito bom, mas tenho que ir pra casa. Minha mae
j& deve estar preocupada, me procurando”, disse-me depois de passar
uma tarde com ela. Quando eu a convidei pra passear, demostrou receio,
dizendo que precisava primeiro falar com a méae, porque conhecia "a peca”,
referindo-se a braveza da matriarca. Outro dia, ao olhar o relégio, contou
que estava a espera da mée para almocgar.

As vezes, Eunice se referia a uma crianga. Um dia, conversdvamos
no quarto e, ao ouvir um barulho, disse, preocupada, ter deixado o bebé
na cadeira da sala, questionando se ele teria caido. A psicéloga via como
alucinacéo. Silvia, porém, cogitava a possibilidade de ser uma experiéncia
meditnica, ao invés de um sintoma patolégico.

Né&o apenas os episodios de alucinacdo sdo tidos como potenciais
para um “devir louco”, mas outras situacoes também parecem indicar esse
processo, como a desorientacao espacial e temporal, o nao reconhecimento
de si, dos parentes e da casa onde mora, a desinibicao, a falta de higiene
pessoal, além de outras acoes que parecem fugir de qualquer ldgica, como
guardar roupa no armadrio da cozinha, comer racdo do cachorro, beber dgua
sanitdria, entrar no chuveiro de roupa, usar colcha de cama como toalha de
mesa e tantas outras.

“"Welcome to my World", convida-nos Joe. Se a doenca instaura um
outro mundo, é preciso se perguntar que mundo € esse.
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Espelho, espelho meu...

Reflections, de Tom Hussey, usado por uma industria farmacéutica para lancar um remédio para postergar o declinio
da memoria, indicado para a fase inicial da doenca de Alzheimer

A travessia ndo é facil. "O mais dificil, pra mim, é: eu nao sei se eu
entro na paranoia dele ou se eu o trago para a realidade, se eu contrario e
mostro que nao é assim. Eu compartilho a paranoia ou ndo?", perguntou
uma filha que cuida do pai, numa reuniao da ABRAz — Associagao Brasileira
de Alzheimer.

Diante da recomendacao de "nao bater de frente" e "entrar no mundo
deles", mentir passa a ser uma alternativa, sem, porém, dissolver as duvidas
e o mal-estar. Em Aguzzoli (2014), uma pessoa dizia mentir para a avo que
iam viajar no dia seguinte porque ela ficava "contente e tranquila”, mas se
sentia mal por isso, perguntando “em que momento devemos nos desprender
da moralidade para focarmos no bem-estar do doente?” A resposta foi do
psiquiatra Eduardo Sabbi:

E muito diferente uma conversa entre duas pessoas em que ambas possuem o
mesmo entendimento da realidade e outra em que uma delas pode estar vivendo
parcialmente fora dela. Nao nos achamos mentirosos, por exemplo, quando
contamos um sonho onde fizemos peripécias que somente ali aconteceriam.
Nem chamamos o diretor de um filme de ficcao de mentiroso porque colocou

nele cenas impossiveis de acontecer. Se entendermos que muitas vezes o doente
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com Alzheimer estd impossibilitado de interagir 100% dentro da realidade, em
funcao do seu comprometimento cerebral, poderemos também nos permitir
entrar um pouco na forma fantasiosa com que ele consegue se integrar a vida.
Nao se trata de uma imoralidade, mas de uma viagem despretenciosa cujo inico
compromisso é preservar quem gostamos e nos manter afetivamente conectados
a ele (Aguzzoli 2014: 230).

Ao comparar a realidade das pessoas com doenca de Alzheimer a um
sonho e um filme de ficcdo cientifica, nos quais h& outros modos de se
perceberem as coisas e onde tudo é possivel, o psiquiatra ndo vé problema
em "“mentir"” — a propria conotacdo de mentira se perde — ou de entrar na
fantasia do doente, uma vez que este ja vive num "“mundo paralelo”. Para
Didi-Huberman (2013: 302), a imagem pautada pela memoria psiquica, como
o sonho e a fantasia, “zomba das contradicoes logicas”. O autor resgata as
expressoes de Warburg e Freud - "situa¢des incompreensiveis” e “inversao
no contrdrio”, respectivamente — as quais, ao deformarem a representacéo,
parecem a primeira vista inteiramente ininteligiveis, provocando dubiedade
e estranheza nos espectadores (: 264).

Para Sacks (1997: 11), os casos clinicos estdo na "interseccao de fato
e fdbula", histéria e fantasia. Os pacientes s@o como “figuras estranhas”,
"viajantes em terras inimagindveis": “[...] suas vidas e jornadas a meu ver
possuem um qué de fabulosas...".

Em Aliceheimer 's: Alzheimer s through the looking glass, a antropéloga
médica Dana Walrath conta a experiéncia de cuidar da mée, Alice, ao longo
dos trés anos em que moraram juntas. Numa mescla de textos e desenhos,
a autora privilegia o ponto de vista da enferma, numa tentativa de entrar
em seu “mundo maravilhoso", numa espécie de “viagem mdégica", trazendo
outros aspectos dessa experiéncia para além dos danos da doenca. Para ela,
"Life with dementia is filled with alternate realities and magic, both scary
and uplifting. Accepting wonderland as our baseline made day to day life
an adventure".'
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"Joeland", "Wonderful World of Dementia"”, "Neverland"”, "Mr.
Alzheimer’s"”, "Alzheimer’s land”, “"Dream Land" sdo algumas das
expressoes usadas por Joe.”” Ao longo dessa jornada, ele se vé cada vez
mais cindido entre dois mundos, duas realidades. "I was in a state of, in
betweenness, between here and there. I finally started eating but with my
fingers and slowly got back to where I should be"; "I live in a multiple of
realities, unlike you I never know when I will pop in or out of any of them".
Nesse mundo outro, Joe diz que sonho e realidade — “whatever you call it"
ou “this shitty reality I call life"” — estdo se tornando o mesmo: ele acorda,
ouve vozes, e ndo consegue distinguir em que estado esta.

A sensacao de estar se tornando outra pessoa — ou outras ("I have others
in my brain now") — é frequente. Ele se sente como se o Joe que ele era/foi
estivesse sentado vendo uma peca de teatro cujos atores sao os “outros Joe"
e aqueles que ele conhece, mas que ja nao fazem mais parte do mundo dele
—evice-versa. "I feel like I am fading away from Joe and going somewhere
and I cannot stop it any longer”. “Duplo” e "méscara"” — nogdes caras ao
pensamento xamanico —sao nomes acionados por William Utermohlen para
se referir ao devir e a pluralidade desse processo de transformacao ontolégica
ao longo da doenca de Alzheimer.!®

Duplo autorretrato (1996) e Mascara (1996), de William Utermohlen

A travessia de Alice (Carroll, 2010) tem muitas caracteristicas em comum
com as cenas e os relatos vistos ao longo de minha pesquisa. Como Alice, os
viajantes do mundo da deméncia vivem um mundo as avessas, com outras
referéncias, no qual a confuséo, a desorientacao, o descompasso temporal, o
nonsense estao fortemente presentes, além da constante ameaca de perder
o nome e a linguagem. Se Alice precisa comer biscoito para matar a sede e
correr para ficar no mesmo lugar, Guilherme deita a televisdo para as pessoas
nao cairem, vo Nilva abre o cigarro para depois fechéd-lo. Se Alice perde o
caminho para o bosque, Joe se perde no proprio jardim, Kris ndo sabe onde
€ o banheiro de casa.
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Anomeacdo ou alinguagem € um dos principais dilemas que as pessoas
com doenca de Alzheimer se defrontam. Se, para Alice, o livro que ela
encontra “é todo em alguma lingua que néao sei”, para Kris, as instrucoes da
maéquina de lavar eram como se fosse uma lingua estrangeira ("It's like the
instructions are written in a foreign language").!° Se Alice encontrou palavras
dificeis, inventadas, Joe precisou inventar uma linguagem — "“Joenese",
"soap box" — para se comunicar. As palavras teimam em ndao sair, a fala se
enrola, torna-se truncada, incompreensivel —como a fala de fantasma a que se
refere Kopenawa (2015); uma fala que delira e sobrepde a funcédo referencial
e a funcao poética/metaforica — "o rio esta cabecudo”, "o trator anda que
nem casa", como me disse Jodo; ou "a natureza é vodca", quando Maria
me contou o tanto que gostava de plantas: exemplos de como a linguagem,
aqui, também se torce, abre para outras dimensoes.

Se a humanidade de Alice no "mundo do espelho” é a desmedida, os
doentes de Alzheimer também passam por constantes revisées do humano,
podendo assumir, em algumas situagdes, um qué de monstruosidade e
assombro. A “perda da humanidade" — tal como me disse um neurologista
— é tida principalmente quando hé desinibicado (tirar as roupas em publico,
falar palavrao, ficar obsceno), falta de autocuidado e de higiene (como fazer
xixi e defecar em locais inapropriados e/ou mexer nos excrementos, nao
tomar banho) e compulsdo (comer de maneira desmoderada). Os médicos
se referem a essas situacoes como “volta dos instintos”, num processo de
animalizacao que borra a fronteira do humano.

“Nao ter mais nocdo" é uma expressdo acionada pelos cuidadores-
familiares para tentar dar conta disso. Sao essas cenas que parecem mais
incomodd-los e deixa-los atonitos — mais do que a perda de memoria.
Se a expressdao médica “dissolucdo do self” se refere principalmente ao
comprometimento da memoéria (tida como localizada na cabeca ou no
cérebro) ou a uma memoria alucinada (ao ndo se reconhecer no reflexo
do espelho), a “perda da humanidade" diz mais respeito ao corpo, a um
comportamento considerado estranho, bizarro, inadequado.

A propria nocéo de realidade — e, portanto, do que significa alucinacéo
— se desloca nessa travessia. Para Seixas (2013: 68), os delirios da mae
indicam que "o real fora estilhacado como um espelho, trazendo consigo
maus augurios e uma impossibilidade — jamais seria possivel colar-lhe
os pedacos”. O aspecto “mais cruel” da doenca seria a “realidade movel,
fugidia". "As coisas aqui sdo tdo fugidias!”, disse Alice, no mundo as avessas.

Quando néao conseguiu ler o livro porque a escrita estava ao contrario,
Alice colocou-o em frente ao espelho para que as palavras ficassem na
direcao certa. Para as pessoas em processo demencial, os "“fantasmas”
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sdo reais, literais. Segundo Deleuze, o delirio opera no real — ndo existe
outro elemento que nao seja o real. O delirio ndo é uma inadequacao ao
real, mas a invencao de uma subjetividade, de um estilo de vida. Nao se
trata de negar o real, mas uma determinacédo Unica e ontolégica do mesmo
(Seligmann-Silva 2003).

O delirio pode ser uma maneira de tocar um mundo, uma vida com
sentido. "O que é melhor: que a pessoa tenha sensatez o tempo todo ou uma
vida que faca sentido pra ela, mesmo que seja uma mentira?"”, questionou a
neurolinguista voluntaria da ABRAz diante da duvida da filha se contava a
mae que os pais tinham morrido quando ela insistia em vé-los. Sacks (2013)
diz que, para Freud, os delirios sao tentativas de reconstituicéo e reorientacao
de um mundo que se tornou cadético. O autor mostra como alguns pacientes
ndo queriam se livrar deles, pois mais os ajudavam do que atrapalhavam. “'O
senhor certamente néo iria proibir uma alucinacdo amigavel a uma velha
frustrada como eu!'", teria lhe dito Gertie C., uma paciente que esperava
toda noite “a visita de um cavalheiro de outra cidade"”, que trazia “amor,
atencdo e presentes invisiveis” (: 88). "Nao vejo mais 'coisas’. Parecia téo
real, tdo vivo antes. Serd que tudo parecera morto quando eu for tratado?”
(Sacks 1997: 122), questionou Miguel O., que, depois de medicado, deixou
de imaginar e desenhar o que via, mostrando-se desanimado por considerar
ter uma vida com menos sentido e criatividade. “Estamos em terreno estranho
aqui, onde todas as consideragdes usuais podem ser invertidas — onde a
doenca pode ser bem-estar e a normalidade, mal-estar, onde a excitacao
pode ser um cativeiro ou uma libertacao e onde a realidade pode residir na
ebriedade e ndo na sobriedade" (Sacks 1997: 125).

Nessa inversao, o espelho — como o nevoeiro — relaciona diferentes
elementos. Deleuze (1992), ao mostrar como o cinema moderno opera
um movimento entre imagens que ndo ¢ um prolongamento linear, toma
o espelho como aquilo onde uma imagem atual e uma imagem virtual se
relacionam e compdem uma imagem cristal, “um circuito em que as duas
imagens ndo param de correr uma atrds da outra, em torno de um ponto de
indisting¢ao entre o real e o imaginario"” (: 71). Para ele, "o imagindario nédo é
o irreal, mas a indiscernibilidade entre o real e o irreal. Os dois termos nao
se correspondem, eles permanecem distintos, mas ndo cessam de trocar sua
distingdo" (: 89). Trata-se da "poténcia do falso", da "forma do tempo como
devir" que "poe em questao todo um modelo de verdade" (Deleuze 1992: 89).
Se, no cinema ou no sonho, a conotacdo moral de mentira se perde porque
entramos em outra realidade onde tudo é possivel, o mundo da deméncia
também exige de nds esse acordo.
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"A alternativa é ouvir essas historias ndo como ficcdo ou como sinais
disfarcados da verdade, mas como algo real”, escreveu Taussig (1993) sobre
os relatos de tortura contra os indios em Putumayo, por ocasido do ciclo da
borracha, “quando ocorreu uma intima dependéncia mutua entre a verdade
e a ilusdo e entre o mito e a realidade” (: 87). O que estd em questdo, assim,
néo é "verificar se os fatos sdo reais, mas em que consiste a politica de sua
interpretacao e representacao” (: 15). Para Taussig (1993, 2011), situacoes
como doenca, feiticaria, morte levam a incerteza diante do que é visto,
a duvida no ato da percepgédo, e nos poe no limite entre a consciéncia e
a inconsciéncia, a realidade e a ilusdo, criando uma figura ambivalente
— "realismo madagico"”, “normalidade do anormal”, “monstruosidade do
cotidiano"”. A realidade incerta — a névoa — torna-se uma "“forga social
fantasmagorica”, uma “obscuridade epistemoldgica e ontolégica”, como na
relacdo entre brancos e indios, em Taussig, e como na composicdo da doenca
de Alzheimer, em minha pesquisa.

A opacidade da experiéncia e o transbordamento da linguagem parecem
encontrar no espelho uma expressdo poderosa — como é no xamanismo e
na doenca de Alzheimer. Ele é a travessia para um mundo-outro, onde a
linguagem se perde, o sujeito se dissolve, a visao embaca. O espelho, como
coisa e metéfora, objeto e signo, dentro e fora, aparicdo e desaparicédo, real
e irreal, luz e sombra, conecta por desconexdo — o que estd em jogo, aqui,
nao € a identidade, mas a fractalidade; néo é o reflexo, mas a refracao.

A traducéo como divergéncia (Cesarino 2011) exige o reconhecimento
de que o mundo de 14 — 0o mundo da deméncia — é outro mundo. Novamente,
um exercicio de olhar de outro modo. Mas, como bem alertou Eduardo
Viveiros de Castro (2011: 897), "ter olhos diferentes ndo significa ver 'as
mesmas coisas' de ‘modos’ diferentes: significa que vocé néo sabe o que o
outro estd vendo quando ele 'diz' que esta vendo a mesma coisa que vocé".
Nao se trata de outra visdo de mundo, mas de outro mundo — “Welcome to
my World".

Quando Célia ficou apavorada porque o macaco da televisdo ia invadir
a sala, quando Juracir me contou que comeu bolo de chocolate com os pais,
quando Eunice ficou preocupada porque a méae estava esperando por ela,
quando Jodo viu peixes nadarem por entre seus pés enquanto aguardava
a consulta médica, quando tantos outros conversaram com um estranho no
espelho, eu precisei suspender o meu mundo — caso contrario, diria que se
tratava de um sintoma psicético — para investigar que mundo era aquele.?®

E como se precisassemos aprender a mesma licdo que Tuhami ensinou
a Crapanzano (1980): que o real é uma metdfora para a verdade, criado e
recriado no encontro etnografico. Ou, como nos mostra os testemunhos
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do trauma, o real, as vezes, é tanto, por demais, que beira ao absurdo, a
ficcao, como algumas das cenas que presenciei em campo: tentar mudar o
canal da TV com um chinelo, entrar vestido para tomar banho, vestir a camisa
como se fosse calcga, usar detergente para cozinhar. A alucinacéo é real, ndo
€ uma representacdo do real, € o real, mas eu, enquanto ndo demente, nao
sabia que real era aquele — ou era real a seu modo.*

"Assim", continua o autor, “quando seus interlocutores indigenas lhe
dizem (sob condicdes, como sempre, que cabe especificar) que os pecaris
sdo humanos, o que o antropologo deve se perguntar ndo € se ‘acredita ou
nao' que os pecaris sejam humanos, mas o que uma ideia como essa lhe

n

ensina sobre as nogoes indigenas de humanidade e de 'pecaritude’” (Viveiros
de Castro 2002: 136). Da mesma forma, nao se trata de acreditar ou ndo na
alucinacdo dos doentes ou na explicacdo dos médicos, mas de ver o que elas
dizem sobre a doenca e suas relacoes, sobre o contexto de enunciacdo no

qual estdo inseridas e, desse modo, alargar as proprias referéncias.

“Espelhos que brilham”: deslocando a nog¢do de pessoa

. Fausto Podavini. 2. Susan Falzone

Azize (2010) investiga a concepcao de pessoa na difusdo neurocientifica
— ou o que ele chama de "a nova ordem cerebral”, uma "equivaléncia
entre cérebro e individuo". A mente — emocdes, sentimentos, escolhas,
acoes, comportamentos — aparece como "“um epifend6meno do cérebro, uma
consequéncia da atividade neuronal” (: 01). “De certa forma, temos um novo
cogito, ndo mais com a forma penso, logo existo, mas sim uma espécie de
existo porque tenho um cérebro que pensa" (: 02). Nesse sentido, a ideia de
perder/afetar o cérebro — ou a expressao "perder a cabeca" — como prejuizo
das fungodes cognitivas significa deixar de ser, "perder o eu".?
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Rose (2001) fala em “self neuroquimico” e em “neuro-ontologia" (Rose,
N. & Abi-Rached, J. 2013). Para ele, os discursos psi do século XX trouxeram
uma nova maneira de relatar nossos eus em termos de neuroses, traumas,
desejos inconscientes, numa linguagem do cérebro, neuroquimica. Jennifer
S. Singh (2011) mostra como algumas pessoas com Sindrome de Asperger se
definem como "neurodiferentes”, nao se vendo como doentes ou a doenca
se torna uma maneira de ser e viver. Para a doenca de Alzheimer, parece nao
haver espaco para abracar a doenga como traco da personalidade, mas um
esfor¢co de demonstrar que a personalidade permanece, apesar da doenca.?

A doenca pode tanto ser aquela que ofusca o “eu” quanto a que
se confunde com ele. Ora a doenca é a pessoa, ora ela ¢ um estranho.
“'Suponhamos que fosse possivel eliminar os tiques’, disse Ray, que tem
Sindrome de Tourette, ‘o que sobraria? Eu sou composto de tiques — ndo ha
mais nada'" (Sacks 1997: 115). Apesar de a Sindrome de Tourette ser vista
como possessdo, uma vez que a pessoa € tomada, sobressaltada por gestos,
imitac¢oes e tiques involuntérios, Ray ndo conseguia imaginar a vida sem ela.
Na doenca de Alzheimer, isto pode ser visto na ambiguidade "é a doenca
ou é a pessoa”, esse entre/devir que confunde ainda mais os familiares no
manejo do cuidado.*

A pessoa como cérebro — ou o “cérebro como pessoa"” (Azize 2010)
— vai ao encontro da ideologia moderna (Dumont 1985). Alguns estudos
mostram como a doenca de Alzheimer é tida como uma patologia da vida
contemporanea, uma metafora da sociedade de consumo, ao abalar valores
como autonomia, individuo, independéncia, autocuidado, sendo vista, para
essas sociedades, como o mal, o horror, a epidemia, a doenca do século
(Robbins 2008; Burke 2015; Wearing 2015; Goldman 2015). Mais do que
o envelhecimento populacional, talvez seja isto que esta por trds do temor
apocaliptico que a ronda, ao abalar ndo sé os paradigmas biomédicos, mas
também sociais e filoséficos (Feriani 2017b).

"Dissolugéo do self” s6 faz sentido tendo em vista uma nocao de pessoa
na qual unicidade, coeréncia, consciéncia e autonomia sdo os elementos
centrais. “O centro é onde a imaginacédo ocidental do século XX situa o ego,
a personalidade. Pois, para essa visdo ocidental moderna, a ‘pessoa’ € um
agente, autor de pensamento e acao, estando, portanto, situada ‘no centro’
das relacoes" (Strathern 2006: 394). Ao dissolver ou transformar o centro, a
doenca de Alzheimer abala essa nocdao. Como a pessoa assume uma forma
diferente da que estamos acostumados a ver, ela parece nao existir.?’

O discurso biomédico, na tentativa de detectar sintomas, valoriza as
perdas e os declinios, mas nédo os possiveis ganhos e rearranjos que a doenca
também pode trazer. Muitas pessoas em processo demencial afirmaram —
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seja em conversas comigo ou atraveés de leituras de relatos autobiograficos
— estar mais abertas emocionalmente e atentas a cenas que antes passavam
despercebidas, como o vento soprando as folhas de uma arvore, as nuvens
que mudam de formas, as criancas brincando na rua: outras temporalidade e
percepcao do mundo, até mesmo uma nova configuracao neuronal —alguns
notaram o cérebro mais imagético, ou seja, veem as palavras como imagens,
numa espécie de “storyboard mental”, segundo a expressao de Kris.

Sacks (1997) tem uma visao critica dos testes neuroldgicos, percebendo
os seus limites. Ao aplica-los em Rebecca, uma paciente com grave prejuizo
cognitivo — considerada "débil mental”, "estupida”, “tola" por algumas
pessoas —, ndo mostraram as habilidades e as capacidades da paciente,
que tinha uma imaginacdo extraordindria. Enquanto ela “se desintegrava
horrivelmente nos testes formais"”, mantinha-se “coesa"” e composta" (:
201) em atividades de contemplacdo do mundo ao redor, expressando-se
de maneira poética e espiritual. Rebecca via e percebia o mundo de outro
modo e isto os testes ndo conseguiam revelar.

Numa tentativa de se contrapor ao discurso biomédico, algumas
narrativas mostram como o corpo é a expressao primeira e a mais duradoura.
Para Franzen (2012), o pai, com doenca de Alzheimer, permaneceu
se expressando até o fim, mesmo quando as palavras ndo mais saiam.
"Impressiona-me, acima de tudo, a aparente persisténcia de sua vontade”
(: 14). A recusa em comer, os olhares, os gestos poderiam, assim, evidenciar
o desejo do pai em nao mais querer viver daquele modo ou, ao menos,
como ele via e sentia a vida que vinha levando, bem como as atitudes e os
comportamentos dos outros ao seu redor. Seguindo Merleau-Ponty (1945),
o self resistiria porque reside na corporalidade: é o corpo, e nao a cognicao,
responsével pela subjetividade, experiéncia e agéncia — a expressao usada
é "embodied selfhood" (Kontos 2006).2 Como a coeréncia do self nao é
mostrada nos modos que os outros estdo acostumados a reconhecé-la, as
pessoas com doenca de Alzheimer sao facilmente compreendidas em termos
de uma ruptura radical com a personalidade.
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Linha 1: 1. Alex ten Napel; 2. William Utermohlen; 3. Alex ten Napel.
Linha 2: 1. Alejandro Kirckuk; 2. Alex ten Napel;
Linha 3: 1. Susan Falzno; 2. Alex ten Napel; 3. William Utermohlen.
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Linha 1: 1. Fabio Messias; 2. Susan Falzone;
Linha 2: 1. Alejandro Kirchuk; 2. Susan Falzone.
Linha 3: 1. Susan Falzone; 2. Fausto Podavini?”
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Se sdo as atividades cotidianas que fornecem os fios para a composicao
do diagnéstico da doenca de Alzheimer, no qual ndo conseguir comer,
tomar banho, vestir-se, fazer supermercado, pagar conta indicam o processo
demencial (Feriani 2017b), sdo também essas atividades acionadas para
reivindicar uma posicao de sujeito e compor uma nocao de pessoa a revelia
da biomedicina. Nao comer, aqui, além de ser um possivel sintoma da doenca,
pode ser a persisténcia da vontade do doente, assim como o ndo tomar banho
pode ser “manipulacdo”, "mentira”, “esperteza"”. Entre a doenca e a pessoa,
o corpo assume o lugar da metamorfose e pode indicar tanto um processo
de humanizagao quanto de animalizagao.

No pensamento amerindio,

“nado reconhecer mais os parentes” significa ndo mais ocupar a perspectiva
humana; um dos sinais diagnoésticos de metamorfose (e toda doencga é
metamorfose, especialmente quando causada por abducdo de alma) néo é
tanto a mudanca de aparéncia do eu na percepcao dos outros, mas a mudanca
de percepgao pelo eu da aparéncia dos outros, detectavel por estes outros na
mudanca de comportamento do sujeito em questao. A pessoa doente perde a
capacidade de ver os outros como coespecificos, isto é, parentes, e comeca a
vé-los como o animal/espirito que lhe capturou a alma os vé — como bichos de
presa, tipicamente. Esta ¢ uma das razées por que pessoas doentes sdo perigosas
(Viveiros de Castro 2011: 902).

Viveiros de Castro mostra como, no perspectivismo amerindio, o humano
€ um ponto de vista, uma perspectiva de um “eu" que assume uma posicao
de sujeito na relacdo com outros seres e outros mundos. O ponto de vista
como multiplicidade — e ndo multiplos pontos de vista — faz com que cada ser
se veja como humano e o outro como um ndo humano: assim, por exemplo,
a onga se vé como humano e vé o cacador como predador ou espirito. Nao
se vé animais e espiritos como humanos em “condicdes normais”, mas em
situacdes especificas, como sonhos, alucinacoes, doencas, rituais, caca.

Todos sdo gente, mas nédo é possivel ser gente ao mesmo tempo: se um
ser assume a posi¢ao de humano, isto faz com que o outro obrigatoriamente
seja um ndo humano — a alteridade, aqui, é o que constitui essa relacdo tensa:
ao responder ao chamado de um ndo humano (um animal ou um espirito),
assume-se, com isso, que o outro é o humano, consequentemente o "eu”
que responde se torna o ndo humano. Assim, para o autor, se é verdade
que a perspectiva cria o objeto, ela também cria o sujeito. Nesse sentido,
a aparéncia engana nao porque estd em desacordo com alguma (suposta)
esséncia, mas porque, por ser aparicao, tem um ponto de vista, “e toda
perspectiva '‘engana’” (Viveiros de Castro 2011: 896).
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Quando a pessoa em processo demencial responde ao chamado do
“fantasma", da aparicdao, da alucinacdao — que, para ela, ndao assume tal
conotacdo, e esta é uma diferenca importante —, ocorre a destituicdo de
sua posicdo de pessoa (como na expressao "dissolucao do self”) — em
algumas situagdes, como vimos, a propria humanidade estd em perigo.
Nao estou querendo, com isso, transportar o perspectivismo amerindio,
um pensamento indigena altamente complexo e situado, para a doencga de
Alzheimer — ha diferencas ontolégicas e cosmoldgicas importantes entre
o "multinaturalismo” indigena e o “multiculturalismo” ndo indigena —,
mas de vé-lo, em seu valor de contraste, como uma analogia "boa para
pensar” nos devires — humano, pessoa, animal, espirito, outro — que se
deslocam ao longo da constituicdo e da vivéncia da doenca. O “eu” — ou o
sujeito — corre o risco de se transformar num “outro” — ou objeto — de outrem
(Viveiros de Castro 2011).

Se o ponto de vista se d& no corpo, é pelo corpo que se assume uma
posicdo de sujeito; o corpo nao s6 como fisiolégico ou morfolégico, mas,
sobretudo, como um conjunto de afeccdes — “os corpos sdo o modo pelo
qual a alteridade é apreendida como tal"” (Viveiros de Castro 1996: 128). Na
doenca de Alzheimer, o corpo é um dispositivo importante para reivindicar
um lugar de fala e compor uma nocao de pessoa ao avesso do paradigma
biomédico. Se as palavras e os dominios cognitivos vao se apagando, fica o
corpo: uma lagrima, um olho que brilha, uma méao que segura um cobertor,
uma risada, uma birra, um rosto.

Ao abalar alguns pressupostos, o “mundo as avessas" da deméncia se
aproxima de outros mundos. Se, no mundo nédo indigena — ou na filosofia
dita "ocidental”, com todas as ressalvas que este termo exige —, @ maxima é
"“penso, logo existo”, o “mundo maravilhoso" de Alice e da deméncia parece
se emaranhar com o "existe, logo pensa' do modo de vida indigena (Viveiros
de Castro 2011, 2012) — ou, para o doente de Alzheimer, "existo, logo penso".
Se Alice conversa com flores e insetos, algumas pessoas com doenca de
Alzheimer conversam com o reflexo no espelho. Se Alice vé unicornios,
Célia fica aflita porque o macaco da novela vai invadir a sala. Ao sacudir
uma nocao de pessoa que se pauta pelo cérebro — e o cérebro como local do
pensamento —, a doenca de Alzheimer, em algumas de suas linhas de fuga,
reivindica outras maneiras de expressao, como o corpo, a vontade, o desejo,
a recusa — “sinto, logo existo"” como contranarrativa ou contramaxima.

Nesses deslocamentos entre humano e animal, subjetividade e
"dissolucao do self"”, memoria e alucinacao, a nogdo de pessoa se faz num
embate narrativo-performaético. Por em relacdo a neurociéncia e o xamanismo
me ajudou a ficar atenta as estratégias de nomeacéo e suspensdao, figuragdo e
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desfiguracao que constituem a doenca de Alzheimer ndo s6 como diagnostico,
mas também como modo de vida e estética,?® o que permitiu ressignificar
as experiéncias dos préprios doentes. Para isso, foi preciso deslocar a nocao
de pessoa: da neuroimagem as imagens xamadanicas, da alucinacdo como
patologia a alucinacdo como signo, da clinica a critica. Se a “dissolucdo
do self” ndo da conta de compreender a complexidade de um processo
demencial, é preciso dissolver a dissolucao — ou vé-la em sua potencialidade.

Severi (2007) mostra como € através da imagem contraintuitiva — ou
quimera —, ao ocupar o lugar de uma memoria coletiva, que o xama define
o seu estatuto como enunciador. Ocorre uma transformacao simbolica da
identidade do xama através da voz — ou vozes, ja que ele incorpora diversos
outros (ndo humanos, inclusive) que ocupam aquele para quem o ritual se
destina. Numa crise de comportamento, a pessoa pode imitar os gestos de
um animal sobrenatural.?® O doente, assim como o xamé, encarna os espiritos
animais que estariam causando sua doenca: ele acolhe o animal em seus
pensamentos e fala sua lingua.

Avoz, aqui, néo significa apenas palavra, mas também entonacéao, crise,
ruido, sofrimento, onomatopeia: é a voz do olhar interior, do espirito, daquilo
que néo estd dado a ver. O xama transforma o uso “normal” da linguagem,
conferindo ao contexto de comunicacdao uma forma particular que o distingue
das interagdes ordinarias da vida cotidiana. Também em Cesarino (2011), o
xama, como replicador de mundos, torce a linguagem — os cantos assumem
uma conotacdo poética e metaforica, quase incompreensivel. Trata-se de
construir uma dimensao sobrenatural, pensada como um duplo invisivel
ou como um mundo possivel que tem uma existéncia paralela aquela
do mundo real.

Essa articulacdo entre visivel e invisivel, real e irreal, cotidiano e
sobrenatural que ocorre na voz do xama pode nos ajudar a pensar no que
€ tido como alucinacdo para alguém em processo demencial? Como ver
o contexto de enunciacdo numa doenca tida como comprometedora dos
dominios cognitivos? Se, para o xam4, a identidade plural e a “linguagem
torcida" fazem dele um enunciador, garantindo a visao clara dos outros
mundos e a eficdcia do ritual, o "devir-outro” e a lingua emaranhada das
pessoas em processo demencial — a fala truncada, incompreensivel, que
inventa e delira — parecem garantir a eficicia da doenca, a qual vai calando,
aos poucos, o enunciador, além de indicar um processo de desritualizacao
— o distanciamento da vida social e a invisibilidade do trabalho do cuidado.
Porém, se néo se trata, aqui, de um ritual, também néao é o cotidiano tal
como antes da doenca: o cotidiano se transforma, assombra-se — como
Guilherme, que usou o chinelo como controle remoto e vestiu a camisa como
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se fosse calca; Joe, apavorado porque os alimentos da geladeira iam ataca-lo;
Kris, que nado soube ligar a maquina de lavar; Odalina, que usou detergente
para cozinhar.

Em Oniska, Pedro Cesarino (2011) tenta compreender o pensamento
marubo através dos cantos xamanicos, os quais acionam uma nocao de
pessoa, cosmologia e escatologia. O xama ¢ um duplo, um variante, um
"corpo carcaca" que habita diversos seres. A pessoa, como entidade e
nao como individuo, é uma coletividade de singularidades, num processo
continuo de transformacao e relacao entre mundos.

A pessoa como uma dobra para fora implica simultaneidade, conexao e
nao substituicao e fusdo. Para Pedro Pitarch (2018), a dobra é um operador
para lidar com a alteridade enquanto metamorfose, oscilacao, multiplicidade.
A dobra poe em relacao coisas que estariam separadas no mundo ordindrio,
como vivos e mortos, humanos e nao humanos. E um virar do avesso em que
frente e verso estdo apegados um ao outro: o que importa é a relacdo e ndo
o que os distingue. Néao se trata de uma distincéo fisica, mas ontolédgica:
entrar num outro mundo com outras coordenadas. Tal como um doente de
Alzheimer que esta em constante processo de transformacao, como humano
e ndo humano, demente e liucido, autor e ndo autor, presente e ausente, a
dobra é o devir outro.

No pensamento indigena ou, segundo Pitarch, como figura
mesoamericana da relacdo, a dobra corresponde a no¢ao de pessoa enquanto
composta por diversos fragmentos. A pessoa se desdobra, ou seja, escuta/olha/
atravessa o outro mundo, em situacdes como doenca, sonho, embriaguez.
Nessas situacbdes-limite, hd a revelacdo do aspecto mais estranho de nos
mesmos, o “outro de si". Assim, ver-se no espelho néo é ver a si mesmo, nem
mesmo € ver o humano: é ver o outro mundo, os mortos, os antepassados,
os espiritos. O espelho, ao invés de mostrar identidade e unicidade, revela
a alteridade e a pluralidade, o passado mitolégico. A imagem fragmenta e
multiplica o si mesmo.

Viveiros de Castro (2006) mostra como o espelho, no xamanismo,
aparece como luminosidade-invisibilidade (o brilho é tanto que ofusca a
visdo em condicdes cotidianas/ “normais"”) e multiplicidade dos espiritos,
funcionando como uma travessia entre mundos. Os espelhos, aqui,



DOENCA DE ALZHEIMER E XAMANISMO: DIALOGOS (IM)POSSIVEIS

ndo enfatizam a propriedade iconica que tém os espelhos de reproduzir
imagens. O que os exemplos sublinham é, antes, a propriedade que tém
os espelhos de ofuscar, refulgir e resplandecer. Os espelhos sobrenaturais
amazoOnicos ndo sdo dispositivos representacionais extensivos, espelhos
refletores ou "reflexionantes”, mas cristais intensivos, instrumentos
multiplicadores de uma experiéncia luminosa pura, fragmentos relampejantes
(Viveiros de Castro 2006: 333).

Para Davi Kopenawa (2015), “ndo sdo espelhos de se olhar, sdo
espelhos que brilham". E, ao brilharem, ofuscam a visao — apenas os xamas
conseguem ver.

Nesse jogo de espelho, a linguagem do xama reverbera e ecoa de modo a
obter uma "“intermindvel polifonia onde quem fala é sempre o outro” (Viveiros
de Castro 1986: 570 citado em Cesarino 2011). Surge, assim, um "paradoxo
autoral” (Cesarino 2011). Enquanto recipiente, o xama néo ¢é autor de seus
cantos: ele replicaria informacdes dos outros mundos através de visdes, num
processo mnemonico alargado pelo uso de algum alucinégeno.

Na doenca de Alzheimer, como vimos, o espelho também ganha uma
dimensao importante ao revelar a estranheza de um outro mundo para o
qual o doente foi arremessado. Porém, aqui, o ndo reconhecimento de si ao
se olhar no espelho, lido a partir de certa nocdo de pessoa — que é diferente
da nocéo indigena —, € tido como um sintoma patoldégico, uma perda da
nocao de realidade, indicando o tltimo estdgio da doenca. Se no pensamento
indigena os fragmentos luminosos s@o comparados a cristais pelos quais os
espiritos atravessam mundos (Viveiros de Castro 2006), aqui, na deméncia,
estilhagcos parecem ser mais apropriados para revelar uma fractalidade
negativa e perigosa: se os estilhacos brilham e ofuscam, revelam e deformam,
eles também ferem, tal como Jimmie, que ficou apavorado ao se olhar no
espelho e néo se ver (Sacks 1997). A dissolugdo do sujeito ganha, assim,
configuracoes diferentes quando se é demente e quando se é xama.
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The Gom By

o 3

1. "Cabeca” (2000), ultimo autorretrato de William Utermohlen. 2. “The Great Being”, desenho de Allen Ginsberg
sobre sua experiéncia alucinatéria em rituais xamanicos, no Peru (Taussig 2011: 14)

O doente de Alzheimer, ao habitar outros mundos ou, ao menos,
tensionar certas nogdes de realidade e pessoa, também traz o problema da
traducédo e autoria — “é a doenca que fala"; “é a doenca, ndo é ele!"”; “néo sei
se é a doencga ou a esperteza" —, mas por motivos diferentes. Se, no xama,
o devir outro reverbera em polifonia e numa nocéo de pessoa composita,
no doente de Alzheimer, segundo a concepcao médica, o devir, ao invés de
contribuir para a composicao da pessoa, acaba por dissolvé-la como uma
“ndo pessoa” e sua voz é silenciada, deslegitimada.*® Se, para o xam4, o
alucinégeno alarga o processo mnemonico, para o demente a alucinacao é
tida como um entrave a memoria e ao conhecimento. O uso do alucinégeno,
14, e a doenca, aqui, parecem ter um equivalente simbdélico como meios para
acessar o real através da imaginacédo, com diferencas importantes no que se
refere a durabilidade (passageira, num caso; duradoura, em outro), posicdo
do sujeito (xama, de um lado; doente, de outro) e contetido do delirio (parece
haver um limite entre alucinacdo e nonsense que é ultrapassado pela doenca
de Alzheimer com a nogao de "bizarro”, "absurdo”, "assombro").
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Sobre travessias e o que se vé do lado de la

Fotos: Alejandro Kirchuk

Se eu pude estabelecer relagoes entre doenga de Alzheimer, xamanismo
e literatura numa tentativa de ver mais e além do que normalmente se vé
quanto a doenca — como ver pessoa onde se diz que ndo tem —, também é
importante estar ciente dos distanciamentos entre campos tdo diferentes.
Se a abertura do ver os atravessa — um ver alucinatério, que vé o invisivel
—, as consequéncias disso ndo se equivalem.

O "nonsense" do mundo de Alice (Carroll 2010) é diferente do
"nonsense” do mundo da deméncia. Se, em Alice, parte-se de um cotidiano
que ja é extraordindrio, fantasioso — um mundo que, desde o inicio, € a parte
—, na deméncia é o cotidiano mais banal que estd em jogo: sdo as atividades
domésticas mais corriqueiras que se tornam assombradas. Se Alice precisa
aprender as regras de um jogo de xadrez vivo e ir enfrentando os obstdculos
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e as criaturas mais estranhas para se tornar rainha, as pessoas em processo
demencial tém de lidar com o dia a dia de atividades como tomar banho,
comer, vestir-se, atender o telefone, fazer supermercado, pagar contas. Nao
deveria ter nada de misterioso nisso. Apesar de se mostrar constantemente
espantada com o que encontra, Alice ndo se depara com o terror —ou, ainda, o
tragicoOmico —tal como os doentes e familiares-cuidadores aqui descritos. Se,
num caso, é o extraordinario que se torna cotidiano, no outro, € o cotidiano
que se torna extraordinario.

Como para o escritor, também para o xama o ponto de partida é um
cotidiano transformado pelo ritual, por uma entrada especial, uma situacao
extraordindria, uma suspensao, realizada com preparacao e cautela para
amenizar os incidentes que podem surgir. Apesar dos riscos de toda travessia,
escritores e xamdas partem de um lugar tido como seguro e podem voltar a
ele, ainda que as coisas possam sair do controle e que sejam transformados
ao longo dessa passagem.

E diferente para alguém em processo demencial: a travessia, aqui,
é um processo continuo, inexordvel, através do qual pode ou néo se ter
consciéncia dela; ndo hd um "lugar seguro” para o qual voltar, um lugar
anterior a doenca, apesar das suas flutuacoées — um constante movimento
entre lucidez e deméncia, lembranca, esquecimento e alucinacdo — e de
esforcos para fazer dela uma forma de vida, um cotidiano, uma realidade —
ainda que assombrados.?!

A relacgéo entre clinica, xamanismo e literatura — ou a dobra deleuziana
entre clinica e critica — permitiu-me buscar outras referéncias que, por
contraste, iluminam a reflexdo sobre a doenca de Alzheimer. Se, na clinica, a
poténcia e a polissemia da dissolucdo tendem a se ofuscar pela negatividade
patoldgica, na literatura e no xamanismo elas brilham como cura, satde,
devir. Nessa travessia, podemos acompanhar como literal e metéfora, fatos
e delirios se interpenetram e como, ao longo dos deslocamentos entre
campos, sujeitos e situacdes, pessoa, doenca e realidade vao se compondo
e descompondo, como estilhagos num jogo de espelhos. O sintoma — como
a alucinacédo, por exemplo — foi visto tanto num sentido clinico quanto
simbdlico, como uma sobreposicdo entre patologia e signo: como algo
submerso, o sintoma permitiu apreender o que, ao dobrar e desdobrar as
linhas que compdem a doenca de Alzheimer, revela e ofusca, aparece e
desaparece, num movimento de cavar para irromper, como um sismografo
que capta tremores silenciosos e profundos (Didi-Huberman 2013).

Além disso, como mostrei em outro lugar (Feriani 2019a), o didlogo
entre doenca de Alzheimer e xamanismo — e também com as imagens da
pesquisa — abriu o meu préprio modo de ver o meu tema e de fazer etnografia.
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Mapear esse campo de relacdes levou meu estudo para outras direcoes: da
alucinacdo na clinica ao ver alucinatério da imagem, da “dissolucao do self"
ao ponto de vista demente (ou grafia-demente), da névoa como embagamento
da visdo a névoa como outro modo de ver-viver. Foi assim que eu também
atravessei o espelho, puxei linhas de fuga. Doenca de Alzheimer, xamanismo
e etnografia funcionaram como uma triade para pensar e experimentar o
deslocamento, a estranheza, o devir, a troca de posicao e a dissolucao do
sujeito: tudo aquilo, enfim, que atravessa quem sofre um processo demencial,
um ritual xaménico e uma (boa) pesquisa.
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Notas

1 Este artigo é parte de uma pesquisa que venho realizando desde o doutorado
— Entre sopros e assombros: estética e experiéncia na doenga de Alzheimer, orientado
por Guita Grin Debert — e que se desdobrou no projeto de pés-doutorado — Como
narrar a perda do narrar: autobiografias de pessoas em processo demencial, com
supervisao de Sylvia Caiuby Novaes —, ambos financiados pela Fundacao de Amparo
a Pesquisa do Estado de Sao Paulo (Fapesp). O material aqui apresentado resulta
de pesquisa de campo em diferentes frentes, como: acompanhamento de consultas
médicas nos ambulatorios de neurologia e psiquiatria geridtrica de um hospital
universitdrio; participacdo em reunides do grupo de apoio da Associacdo Brasileira
de Alzheimer (ABRAz); visitas domiciliares as familias; reunido de imagens sobre
doenca de Alzheimer disponiveis na internet; leitura de blogs e autobiografias de
pessoas em processo demencial. Os sujeitos da pesquisa sao, sobretudo, as pessoas
com deméncia e os familiares-cuidadores (conjuges e filhos, na maioria), provenientes
principalmente de classes sociais mais desfavorecidas.

2 Alguns se referem aos “foggy days" como dias de grande desarticulacao e
desordem no cotidiano, que os impedem de fazer tarefas habituais, como cozinhar,
fazer supermercado, acompanhar uma conversa, pagar contas, limpar a casa, ligar
a maquina de lavar roupa, tomar banho, mudar o canal da televisdo. Os relatos
autobiogréaficos de pessoas com a doenca tém sido buscados em pesquisa de campo,
blogs e livros.

3 A nocao de dobra ¢é inspirada em Gilles Deleuze. Trata-se de um recurso
analitico para pensar a relacao entre doenca de Alzheimer e xamanismo nao como
oposi¢oes bindrias ou dualidades, mas como paradoxos, analogias, coexisténcias
tensas — por vezes, contraditérias — entre sujeitos, questoes, situagoes. Deslocar
a doenca de Alzheimer para além da biomedicina é uma estratégia tanto para
compreender e problematizar o discurso biomédico quanto para buscar outros modos
de ver e viver a doenca.

4 H4 varios tipos de deméncia (como frontotemporal, Corpus de Levy, alcoolica,
pds-Acidente Vascular Cerebral, mista), sendo a doenga de Alzheimer considerada a
mais comum (de 60 a 80% dos casos, segundo Alzheimer 's Association, em https://alz.
org/alzheimers-dementia/difference-between-dementia-and-alzheimer-s). Ainda que
haja algumas particularidades, as fronteiras sdo ténues e passiveis de controversas
(Feriani 2017b). Além disso, com a popularizacao e a visibilidade que vem ganhando
nos ultimos anos, “"doenca de Alzheimer" acaba sendo um termo guarda-chuva
para designar uma multiplicidade de situagdes. Tendo em vista a complexidade
do diagnostico e uma vez que ndo cabe a mim diagnosticar, mas ver como se dé a
constituicao desse nome ao longo de diferentes campos e sujeitos, tenho preferido
usar "demeéncia"” ou ainda “processos demenciais”.

5 O contexto de enunciacdo chama a atencdo para o acordo pragmadtico que
as pessoas envolvidas na comunicacao estabelecem entre si — ver Favret-Saada
(1977). Funciona, aqui, para mostrar que a deterioracdo causada pela deméncia
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ndo é resultado apenas de um processo neuroldgico, mas sociocultural, em que a
capacidade de interacdao depende da disposicao dos sujeitos envolvidos — dementes e
ndo dementes. Em alguns relatos autobiograficos, as pessoas em processo demencial
se perguntam de quem, afinal, é o problema — dos enfermos ou dos supostamente
saudaveis que ndo sdo capazes de entrar nesse mundo-outro e estabelecer uma relacao
possivel. Talvez a deméncia cause tanto temor por revelar nossa incapacidade de nos
comunicarmos de outras maneiras —isto serve, inclusive, para repensar estratégias de
pesquisa. Criar um contexto de enunciagdo pode ter ressonancia na ideia de "nao bater
de frente", dita aos cuidadores pelos médicos e voluntarios da Associagdo Brasileira
de Alzheimer em situacoes tidas como dificeis, como quando o enfermo diz querer
ir para casa ao ndo reconhecer o proprio local de moradia, recusar-se a tomar banho
ou desejar ver os pais e outros parentes ja falecidos.

6 Residente é um estudante de medicina em processo de especializagdo (ou
residéncia, como dizem) e é quem, em um hospital universitario, atende o paciente
acompanhado pelo cuidador. Ap6s a realizacdo dos procedimentos necessarios
a consulta, o médico (professor) é chamado para ouvir o relato do caso e auxiliar
no diagnostico e nas medidas a serem tomadas, como solicitacdo de exames e
medicamentos.

7 A expressao "dissolucdo do self"” foi ouvida principalmente dos residentes
e médicos do ambulatério de neurologia, onde acompanhei as consultas. De
qualquer forma, a expressao é bem conhecida e usada para se referir a doencga, de
maneira geral, tanto na bibliografia quanto por médicos, profissionais de saude,
cuidadores e familiares — ver Herskovits (1995), Clare (2003), Langdon, Eagle &
Warner (2007) e Beard & Fox (2008), Sabat, S.R. & Harré, R. (1992). Apesar de esses
autores mostrarem como a "dissolucdo do self” é ressignificada pelos relatos dos
proprios enfermos, eles ndo questionam a expressdo em si, ainda que a tomem de
maneira contextual, relacional e heterogénea. Estudos centrados na pessoa, com a
valorizacdo da experiéncia subjetiva dos enfermos, do ambiente interacional e contexto
sociocultural, em contraposicdao ao estigma da “dissolucao do self"”, tiveram como
precursor o psicélogo social Kitwood (1997), desencadeando o que ficou conhecido
como personhood movement (Leibing 2006) — ver O'Connor et al ((2007), Halewood
(2016) e Leibing (2018). Na proposta de Das (2015), a antropologia pode contribuir
para uma mudanca de perspectiva da psicopatologia ao perceber que o que estd em
jogo nao é a teoria narrativa do self em si, mas como nés colocamos as palavras dessas
pessoas no mundo. O desafio é o de como posicionar essas vozes no cotidiano, como
devolvé-las a vida. Nessa direcdo, seja a partir da linguagem ou da valorizacdo do
corpo como expressdo primordial da subjetividade, temos os estudos de Biehl (2008),
McLean (2006), Kontos (2006), Chatterji (1998; 2006). E nessa linha de pesquisa, de
recolocar as vozes das pessoas em processo demencial no mundo —ou em um mundo
possivel —, que meu trabalho se insere, questionando a expressdo "dissolucdo do self"
ao mostrar como ela se conecta a determinada nocao de pessoa, doenga e realidade,
numa tentativa de alargar os referenciais metodolégicos e tedricos ao buscar conexdes
inesperadas, como, por exemplo, com o xamanismo, a arte, as imagens e a literatura.

8 Programa foi ao ar pelo canal Discovery em 24/06/2014.
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9 Ele escreveu um livro intitulado My Mysterious Son: A Life-Changing
Passage Between Schizophrenia and Shamanism. A noticia pode ser lida em https://
www.washingtonpost.com/posteverything/wp/2015/03/24/how-a-west-african-
shaman-helped-my-schizophrenic-son-in-a-way-western-medicine-couldnt/.
Acesso em 12/04/2015.

10 Por ter sintomas semelhantes, a esquizofrenia ja foi considerada “deméncia
precoce”. No ambulatério de psiquiatria geriatrica, acompanhei o caso de uma senhora
que vinha sendo tratado como esquizofrenia e que posteriormente foi reclassificado
como doenca de Alzheimer.

11 Disponivel em https://td38.wordpress.com/2015/06/05/1o-que-ve-un-chaman-
en-un-hospital-psiquiatrico/. Acesso em 17/07/2015.

12 Em http://news.stanford.edu/2014/07/16/voices-culture-luhrmann-071614/.
Acesso em 20/09/2016.

13 Post publicado em 20/12/2016, na pagina “"Quem tem um mal de Alzheimer
em casa'?

14 Disponivel em https://www.tomhussey.com/PROJECTS/REFLECTIONS/
thumbs. Acesso em 06/08/2020.

15 Em http://well.blogs.nytimes.com/2016/06/21/alzheimers-disease-as-an-
adventure-in-wonderland/? smid=fb-share& r=3 Acesso: 22/06/2016.

16 Disponivel em www.psupress.org/books/titles/978-0-271-07468-9.html.
Acesso em 22/06/2016.

17 Estadunidense diagnosticado em 2006 e autor do blog http://living-with-
alzhiemers.blogspot.com.br/.

18 William Utermohlen (1933-2007) foi um artista norte-americano diagnosticado
com doenca de Alzheimer aos 61 anos. Ele fez uma série de autorretratos ao longo da
evolucdo da deméncia — em https://www.williamutermohlen.org/index.php/about/9-
about/essays. Acesso em 15/07/2020.

19 Estadunidense diagnosticada aos 46 anos e autora do blog http://
creatingmemories.blogspot.com.br/.

20 Issonao significa negar que a doenca de Alzheimer tenha uma materialidade
— e que a medicina nao seja um importante meio de conhecimento e tratamento da
mesma —, mas mostrar como essa materialidade transborda e se conecta com/tensiona
outras relagdes, como as nocoes de pessoa, doenca, memoria, velhice, realidade.

21 Essa é uma tentativa de fazer um acordo pragmatico entre ontologias, uma
tradugdo em que uma néo se reduza a outra, de pensar o pensamento do outro ou
levar o pensamento nativo a sério (Viveiros de Castro 2002). E diferente de quando
os médicos reconhecem que a alucinacao € real e, por isso, ndo se deve confrontar,
mas, enquanto médicos que precisam oferecer tratamento e explicacéo, classificam

"o

a partir da realidade deles como “sintoma psicético”, “perda da nocao de realidade”
—mas, afinal, de que realidade estamos falando?
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22 Algumas pessoas se referem a doenca de Alzheimer com a expressao “nao
estd bem da cabeca" ou como “caducou" / "estd caduco".

23 Ainda que a doenca de Alzheimer nao seja vista como traco da personalidade
— apesar de alguns tracos de personalidade serem elencados como fatores de risco
para a doenca —, existe uma reivindicacao de uma diferenca ontolégica criada pela
doenga — “"Bem-vindo ao meu mundo”, escreve Joe. Se tal reivindicagdao pode ser
importante para que essas pessoas sejam ouvidas e reconhecidas, ela pode criar
um abismo ou uma dicotomia entre “nés", sauddveis, e "eles"”, doentes, podendo
prejudicar a comunicacdo e a convivéncia.

24 Em uma reunido da ABRAz, uma filha disse: "minha mae gosta de tomar
banho a noite, mas ela engana a gente e ndo toma. Quando eu pergunto, ela diz que
j& tomou, mas eu néo sei se ela esqueceu ou se ta sendo esperta, isso sim!". Um filho,
que também cuida da mée, complementou: “ela tem resposta pra tudo. Nao sei se €
a doenca ou a malandragem dela".

25 A inspiracdo, aqui, é na adverténcia da propria Strathern ao pesquisar os
processos de objetificacdo na Melanésia: “"Na realidade, o sujeito individual esteve
presente em toda a minha exposicao; apenas ela/ele ndo assume a forma que estamos
acostumados a ver" (Strathern 2006: 393).

26 As pessoas em processo demencial parecem radicalizar ou levar até as
ultimas consequéncias o argumento de Merleau-Ponty. Para estudos sobre o corpo
nas deméncias, ver Kontos (2006); Kontos & Naglie (2009); Kontos et al (2011);
Engel (2017).

27 Aolongo da pesquisa, encontrei muitas imagens sobre doenca de Alzheimer,
como ensaios fotograficos, obras de arte, videos de campanhas de conscientizacao
etc. Chamou-me a atencao a quantidade de rostos/retratos: mais de 70%. O discurso
médico da "dissolucdo do self” coexiste, assim, com uma grande quantidade de
rostos, gestos, expressdes. Isto também me incentivou a discutir a nocdo de pessoa
que estd em jogo nos processos demenciais. Sobre os autores das fotos, temos: Susan
Falzone, no ensaio “"Grace", fotografa a tia, com doenca de Alzheimer. Disponivel
em: http:/www.hypeness.com.br/2014/04/fotografo-capta-o-cotidiano-da-tia-com-
alzheimer-em-serie-sombria-e-emocionante/; Alejandro Kirchuk, no ensaio “La noche
que me quieras", fotografa a avd, com doencga de Alzheimer, e o avd, como cuidador.
Disponivel em: http://www.bbc.com/portuguese/videos_e fotos/2012/02/120214
galeria_alzheimer pu.shtml; Alex ten Napel, no ensaio "“Alzheimer"”, fotografa
idosos em uma Instituicdo de Longa Permanéncia, na Holanda. Disponivel em:
http://www.huffingtonpost.com/2014/10/10/alex-ten-napel n 5955594 .html; Fébio
Messias, no ensaio "Essa luz sobre o jardim", fotografa o cotidiano dos avos — ele,
com doencga de Alzheimer; ela, como cuidadora. Disponivel em: http://cargocollective.
com/fabiomessias/Essa-Luz-Sobre-o-Jardim; Fausto Podavini, no ensaio “Mirella”,
fotografa um casal de idosos — ele, com doenca de Alzheimer, e a esposa como
cuidadora. Disponivel em: http://www.hypeness.com.b1/2013/05/projeto-fotografico-
tocante-mostra-o-dia-a-dia-de-uma-esposa-cuidando-do-marido-com-alzheimer/.
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Il

28 Tomo estética tal como Cesarino (2011): como "uma reflexdao sobre a
configuracdo dos codigos sensiveis, das imagens e das metaforas” (: 16) — para ele, que
constitui o pensamento xamanistico; para mim, que constitui a doenca de Alzheimer.

29 Esse comportamento estranho pode levar a ser identificado como loucura.
Para Severi (2007), a loucura é interpretada em termos acusticos, com a presenca de
uma "“voz outra" — por exemplo, a voz do animal — no corpo do doente.

30 Em alguns momentos da pesquisa, ao conversar com as pessoas em processo
demencial, era comum familiares e/ou médicos fazerem sinais negativos, numa
tentativa de fazer com que eu desconsiderasse aquelas falas.

31 E importante dizer que, apesar de estabelecer uma triade entre doentes
de Alzheimer, xamas e escritores/antropélogos como uma analogia boa para pensar
proximidades e distanciamentos, ndo considero que existe uma alteridade radical
entre tais sujeitos, uma vez que coexistem e um pode vir a se tornar o outro — inclusive,
um dos fantasmas de estudar este tema € a possibilidade sempre latente de que eu
também poderei ser uma pessoa em processo demencial. A estratégia de pensar em
"noés" e “eles”, "mundo de 14" e "mundo de cd" foi para ajudar a mapear o campo
de relagdes aqui proposto, bem como de levar a sério o convite de Joe — "bem-vindo
ao meu mundo”.
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DOENGA DE ALZHEIMER E
XAMANISMO: DIALOGOS (IM)
POSSIVEIS

Resumo

Relacionar os processos demenciais
ao tornar-se louco ou ser outra pessoa,
estar possuido, foi algo que encontrei
em cenas e relatos de meu material de
campo. E numa tentativa de compreender
o que estd em jogo nesse "devir outro”
que faco um didlogo entre doenca de
Alzheimer e xamanismo enquanto
fendmenos que lidam com processos de
transformacao em situagoes-limite, como
doenca, infortinio, desordem, morte.
Tal didlogo, que percorre aproximacoes
e distanciamentos, permite pensar nos
deslocamentos das nocdes de pessoa,
doencga e realidade entre os diferentes
sujeitos e campos. Ao trazer a discussao
sobre xamanismo como um valor de
contraste, uma analogia "boa pra
pensar”, busquei outras referéncias para
a compreensao da doenca de Alzheimer
nado s6 como diagnoéstico, mas também
como experiéncia, modo de vida — um
“mundo outro” — , mostrando como o
discurso biomédico da "dissolugdo de
self" se fundamenta em uma nocao
especifica de pessoa.

Palavras-chave: Doenga de Alzheimer;
Xamanismo; Alucinacdo; Nocao de
pessoa; Etnografia.

ALZHEIMER’S DISEASE AND
SHAMANISM: (IM)POSSIBLE
DIALOGUES

Abstract

During my fieldwork I often heard people
relating dementia to insanity, becoming
someone else, or being possessed.
Attempting to understand what is at stake
in this “becoming another”, I propose a
dialogue between Alzheimer's disease
and shamanism as phenomena that
deal with processes of transformation
in extreme situations, such as disease,
misfortune, disorder, and death. Such
a dialogue, which involves similarities
and differences, allows us to think about
the shifts in the notions of person, illness
and reality between distinct subjects and
fields. Taking discussions on shamanism
as a contrast value, an analogy that is
“good to think", I turn to other references
for understanding Alzheimer's disease
not only as a diagnosis, but also as
an experience, a way of life, "another
world”. The aim is to demonstrate
how the biomedical discourse of the
"dissolution of the self” is based on a
specific notion of person.

Keywords: Alzheimer's disease;
Shamanism: Delusion; Notion of person;
Ethnography.
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ENFERMEDAD DE ALZHEIMER Y
CHAMANISMO: DIALOGOS (IM)
POSIBLES

Resumen

Relacionar los procesos de demencia
con volverse loco o ser otra persona o
estar poseido fue algo que encontré en
escenas e informes de mi material de
campo. En un intento de comprender
qué estd en juego en este “convertirse
en otro"”, propongo un didlogo entre
la enfermedad de Alzheimer y el
chamanismo como fenémenos que se
ocupan de los procesos de transformaciéon
en situaciones extremas, como la
enfermedad, el infortunio, el desorden
y la muerte. Tal didlogo, que navega
entre aproximaciones y distancias, nos
permite pensar los desplazamientos de
las nociones de persona, de enfermedad
y de realidad entre los diferentes sujetos
y campos. Al presentar la discusién
sobre el chamanismo como un valor de
contraste, una analogia "buena para
pensar”, busqué otras referencias para
entender la enfermedad de Alzheimer no
solo como un diagnéstico, sino también
como una experiencia, una forma de
vida, "otro mundo", mostrando cémo el
discurso biomédico de "disolucién del
self” se basa en una nocién especifica
de persona.

Palabras clave: enfermedad de
Alzheimer; Chamanismo; Alucinacién;
Nocién de persona; Etnografia.



