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CONSIDERACOES CRITICAS REFERENTES AO TERMO COGNIGAO NA
PSICOPATOLOGIA GERAL DE KARL JASPERS

Nivaldo Duarte Marins!

RESUMO: O nosso ponto principal e que defenderemos é que no campo da psicopatologia, a
utilizagdo dos conceitos deve possuir um significado comum para ser devidamente
compreendido e discutido. Com tal ideia é que expressamos argumentos em relacdo ao termo
cognicdo utilizado por Karl Jaspers na Psicopatologia Geral. Demonstramos que os termos:
cognicio delirante e cognic¢do corpérea possuem em sua formulacio contradi¢cdes que devem
ser assinaladas e corrigidas.
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ABSTRACT: Our main point ,which we will defend, is that in the field of psychopathology
the use if the concepts must have a common meaning in ordre to be properly used and
discussed. I tis with this idea that we express arguments in relation to the term cognition. We
demonstrate that the terms: delusinal cognition and bodily cognition meaning have
contradictions in their formulation that must be pointed out and corrected.

Keywords: Cognition. Critic. Psychopathology. Karl Jaspers.

INTRODUCAO

Torna-se necessirio, na prética clinica cotidiana, uma maior aproximagio entre o
fenémeno psicopatolégico observado e o conceito utilizado. Em outros termos: devemos buscar
uma maior clareza da linguagem psicopatolégica. Num determinado periodo histérico, no

campo da psicopatologia, encontramos:

1- Um conceito.

2- Agregado a um nome.

3- Que engendra uma pratica.

4- Esses trés aspetos filiados a uma “visio de mundo”.

Tendo, por exemplo, nome e conceito teriamos:
I- Nome e conceito passam do campo psicopatolégico, onde possuem uma
especificidade e “migram” para uma entidade clinica.

Ex: Distimia.

"Doutor em Filosofia pela Faculdade de Letras da Universidade do Porto. Psiquiatra do Grupo Hospor.
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2- Um nome e conceito desafiam o tempo e se mantém.
Ex: Melancolia e Catatonia.
“« ] . ~ 9

3- Outros como “espécies em extingdo”, aguardam para breve o seu
desaparecimento.

Ex: Delirium Tremens, Delirium Acutum e Deméncia Vesinica.

4- Outros passam a ser “carregados” de concecdes morais.

Ex: Psicopatia.

Vamos nos debrugar na utilizacio do termo “cognicdo” em duas passagens da obra
Psicopatologia Geral de Karl Jaspers. Colocaremos lado a lado a tradugio em lingua portuguesa
e a traducdo em lingua inglesa. A bem da verdade, o famoso adégio de que “toda traducio é

s~ )
uma traicdo” serd levado em conta.
O nosso objetivo, para sermos mais claros, é a utilizacdo da palavra e do conceito de

“cognicdo” em duas passagens especificas da obra de Karl Jaspers.

I- DAS VIVENCIAS DELIRANTES

Bem sabemos que o tema do delirio atravessa a histéria da psiquiatria. Ao longo do
tempo, o delirio era visto como sinénimo da prépria loucura. Acreditamos que valha apena
ressaltar a origem etimolédgica da palavra delirio, que é derivada de “lira, rasto, sair do rasto”.
Em outros termos, perder o sentido do reto caminho, caminho este que é conduzido pela raz3o.

No entanto é fundamental clarificarmos um especifico ponto de vista. E necessario que
o delirio ocorra num estado de lucidez da consciéncia, num estado de claridade da consciéncia.
Como, em termos psicopatoldgicos, detetamos tal estado? Quando um determinado paciente
nos informa, de forma correta, o seu nome, idade, filiacdo, estado civil, onde reside, onde se
encontra no momento da entrevista, quem so as pessoas que o acompanham e o motivo da sua
vinda a entrevista; conectando os fatos pretéritos com os mais recentes, com uma tendéncia a
chegar a dados conclusivos. Dizemos entdo, que tal paciente se apresenta em lucidez (luz) e
percebe devidamente o significado dos objetos, das palavras, das a¢es dos outros sendo assim,
consegui interagir com as pessoas e atividades que deve langar mio em seu peri mundo.

O delirio “quebra” essa ordem que sem nos apercebermos fazemos parte e contribuimos
para tal. Dito de outra forma com o intuito de melhor avancarmos na complexidade da
atividade delirante. Ao expressar o delirio, o paciente ji conseguiu a duras penas dar uma

determinada forma a todos aqueles pensamentos cadticos, aquelas sensagdes mal definidas, a

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educac¢io. Sio Paulo, v. 11, n. 4, abr. 2025.
ISSN: 2675-3375

2741



Revista bero-
Americana de
Humanidades,
Cienciase
Educagio

. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio — REASE

todas as dividas que o atormentavam. O delirio vem a ser um produto acabado de todas aquelas
vivéncias. Ele traz consigo certezas inabaldveis e ao mesmo tempo um “porto de abrigo” para
as angustias que faziam o tempo do seu viver nio ter fim.

Vale a pena chamar a devida aten¢io para as denominadas ideias delirédides, o sufixo
utilizado nos ajuda. Ideias semelhantes as expressadas pelos delirios. Porém, com uma
estrutura diversa. Explicando melhor: em tal estrutura fala mais alto o fluxo da vida afetiva ou
uma diminui¢do da atenc¢io, em casos que predominam ideias delirdéides devemos, frente ao
caso concreto, levar em linha de conta, a formacdo e o modo de ser e reagir da pessoa. Em suma:
devemos equacionar e refletir aspetos da personalidade na eclosio e desenvolvimento do caso
concreto. Uma das formas de ideias dilirdides é a chamada: ideia errdnea por superestimagio
afetiva. Tais ideias possuem uma relacio com predisposi¢des da personalidade que frente a
acontecimentos de vida com matizes dolorosos ou desairosos passam a funcionar como fatos
objetivos reais.

Ao langarmos mio de argumentos racionais e a serena reflexdo e tendo em conta as
caracteristicas afetivo-volitivas do caso concreto, tais ideias paulatinamente tendem a
esvanecer-se. Retornemos ao campo do delirio, propriamente abordado. O delirio encontra-se
frente a realidade.

Acreditamos que um determinado fato que temos como evidente a qualquer momento
é, por vezes extremamente complexo de ser explicado. A realidade de um ser encontra-se
demarcado no tempo e no espaco objetivos .de forma diversa dum ser ideal que habita, por
exemplo. o campo da matemitica.

Ao lado destas consideracdes ndo devemos perder de vista “...para nés deve juntar-se
sempre a realidade, a realidade vivida. A realidade pensada sé é convincente quando se
experimenta um modo de presenca que a prépria realidade traz consigo. Quanto ao conceito,
diz Kant, cem talentos pensados e cem talentos reais nio se distinguem, sé na pratica nota-se a
diferenca” (Jaspers; 1979, pp.97-98)

Nesse ponto, cabe-nos fazer uma distin¢do fundamental. E a diferenca entre: funcio e
conteido em um especifico fenémeno psiquico. Em todo ato intencional (usamos tal expressdo
como sinonimo de fenémeno psiquico) uma coisa é o conteddo, aquilo que o individuo pensa,
sente ou que vé; e outra é a funcdo mesma, o ato em si, de pensar, sentir querer e ver. O delirio
implica uma perda do juizo da realidade. Perda essa que n3o possui vinculagio com qualquer

menoscabo intelectivo.
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Jaspers defende que todo verdadeiro delirio é precedido por um especial tipo de humor.
Tal estado "marcado, na maioria das vezes, por uma estranha sensa¢io de incerteza e
inquietude. A sensac¢do é que algo estd a mudar no ambiente. Uma nova “atmosfera” encontra-
se presente e envolve tudo e todos. Pode ocorrer, também, que o sentimento seja de uma
profunda tranquilidade a beira de uma beatitude frente ao que vai ocorrer. Tal posicionamento
é mais raro. Esse estado de humor j4 foi chamado de: humor delirante difuso, esquizoforia,
trema ou atmosfera segundo diversos autores.

Entretanto, o estudo clinico mais detalhado mostrou que os doentes podem nio
apresentar o humor delirante e possuirem as vivencias delirantes primdarias. Pode ocorrer, uma
outra situagio: apenas apresentarem o humor delirante e nio evoluirem para as vivencias
delirantes.

No entanto, o delirio possui duas vertentes que nio devemos deixar para trds ou dito
de outra maneira mostram o seu lado negativo. Um seria o surgimento dos chamados
“monstros psicolégicos” de Lopez-Ibor, a atividade delirante-alucinatéria per si. O outro seria
o afastamento paulatino do viver cotidiano e a interagio com o perimundo. Jaspers assinala trés
tipos de vivéncias delirantes. Vejamo-las em detalhes.

A primeira “vivéncia delirante” é a chamada percecdo delirante. Nobre de Melo diz-nos
que “compreendem determinados acontecimentos, de base senso-percetiva, pelas quais
frequentemente se inicia o delirio propriamente dito, e consistem em uma tendéncia interna,
irreprimivel a viver significagdes” (Nobre de Melo; 1979, p.465)

O detalhe a ser retido possui dois movimentos complementares: um determinado objeto
ou acontecimento sem valor passa a ter um significado dnico, exclusivo, como se demonstrasse
uma “face oculta” que nunca tinhamos antes captado. Quer seja a posi¢io dos méveis numa
sala, a passagem fortuita de um carro ou o encontrar de uma moeda no chio, esses sio
“inequivocos sinais” que logo possuem um significado misterioso. O segundo aspeto estd
relacionado ao significado misterioso que é empreendido, esse significado quer dizer algo a
mim, isto tudo estd voltado para o meu eu.

O individuo passa entdo a “viver significa¢des”, passa a dar significagdes anémalas as
percecdes rotineiras que o cercam; surgem significacdes novas que os doentes buscam
desesperadamente decifrar.

A segunda vivéncia delirante é a chamada representacio delirante. Nobre de Melo diz-

nos que “consistem estas na atribuicdo de significados extravagantes, inverosimeis e
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surpreendentes a certas reminiscéncias, que, de regra, assaltam repentinamente o enfermo,
lembrancas fragmentarias de acontecimentos remotos, quase sempre reais ou pelo menos
possiveis, embora evidentemente deformados, inclusive pelo colorido especial que lhes
adscreve o doente, ao retratd-los”. ( Nobre de Melo; 1979,p. 469). A relagio com o campo
percetivo é tio somente uma relacdo afastada no tempo e torna-se justo numa anélise
psicopatolégica sermos invadidos pela ddvida ao ouvirmos tais vivéncias. Poderiamos estar
diante de ideias deliroides a partir de falsas reminiscéncias, por exemplo.

Por fim, voltemo-nos para o terceiro tipo de vivéncia que ja fez correr muita tinta: a
cognicdo delirante.

Em primeiro lugar, vejamos como na Psicopatologia Geral (versio em portugués)
Jaspers define a cognigdo delirante.

Ei-la: “Cognicdes delirantes constituem elementos frequentes, de modo especial em
psicoses agudas ricas, nas quais os pacientes possuem conhecimento de acontecimentos
mundiais gigantescos, sem terem muitas vezes, o menor vestigio da clara intui¢io sensivel
destes fatos. Também em vivéncias concretas se imiscuem variadamente estas cognigdes
simples nas formas que os contetidos se apresentam aos doentes. Também os contetidos de uma
vivéncia delirante profundamente arraigada no sentimento se apresentam, em sua grande
maioria, em forma de cognicées” (_]aspers; 1973, p.126)

Kurt Schneider, contemporineo de Jaspers, na sua obra Patopsicologia Clinica ao ser
traduzida para o espanhol a “cognig¢io delirante” passa a ser denominada de “intui¢io delirante”
ou “ocorréncia delirante”.

Por seu lado, o psiquiatra espanhol Lépez Ibor defende que “o termo espanhol idéneo
para designar a ocorréncia delirante é o de inspiragdo delirante” (Alonso - Fernandez; 1979,
p-456)

Ainda, no meio psiquiétrico, Kurt Schneider s6 vai aceitar dois termos das vivéncias
delirantes: a perce¢do delirante e a ocorréncia delirante. Deixa de lado o termo “cognicido

delirante” alegando que tal nog¢do é ambigua.

Ha mais.

Schneider substitui as representacdes delirantes por ocorréncias delirantes. Em seu
ponto de vista, as chamadas representacdes delirantes nio sdo quase nunca verdadeiras

representagoes.
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Frente a tamanho “nevoeiro de conceitos” diz a razdo para avancarmos com cuidado.
Facamos uma avaliagdo temporal da edi¢do da obra Psicopatologia Geral em lingua portuguesa
e inglesa. O objetivo é buscar a ocorréncia ou nio do conceito dos fenémenos psicopatoldgicos.
Na edi¢io portuguesa com data de 1973 da Editora Atheneu, que apresenta o preficio da sétima
edicdo alemi de maio de 1959, assinada por Karl Jaspers, o termo “cognicdo delirante” surge e
ja foi, sobejamente expresso.

A edi¢do em lingua inglesa tem como base o texto original de 1959, que veio a lume em
1963. O texto que temos em mios é o que foi mantido a partir de 1997. Tréds, também, o dltimo
preficio de Jaspers com data de 1959.

Na edicio inglesa nos deparamos com “delusional awarenesses”, cuja tradugio em

? “refere a um

portugués seria “consciéncia delirante”. Vale notar que em inglés “awarenesses
conhecimento ou perce¢io de uma situagio ou fato. Em outros termos “awarenesses” significa
qualidade ou estado de ser cénscio, ciente, atento, advertido” (Novo Michaeles, 1970; p.68)

Levando em conta as primeiras edi¢des de Psicopatologia Geral, bem como o

) RV ) « oy . ~
conhecimento psicolégico aquela altura, acreditamos que o termo “cogni¢do” possui a dimensio
de conhecimento (com proximidade a nogio de inteligéncia). Bem como acreditamos que a
cléssica distingdo do psiquismo em trés esferas, a saber: a cognigio, o sentimento e a vontade,
’ .
é nessa altura mantida.

Com o passar dos tempos a psicologia ampliou o “pacote cogni¢do”, deixando para trés
a nogio de esferas psiquicas unificadas. No verbete “cognition” do Psychiatry Dictionary
(Campbell;i996, p.134) temos uma demonstracdo disso. E colocado em pé de igualdade a

ercecio e a cogni¢dao como “aspetos do funcionamento mental”. O interesse volta-se para uma
¢ gnic

. .. e L. e
instrumentalizacdo que leve em conta, de forma prioritéria, o rdpido acesso e descodifica¢do da
informacio.

Avancando, estamos frente a um ponto capital. Ei-lo: O exemplo oferecido por Jaspers
ao tratar da “cognicdo delirante “narra a vivéncia de uma jovem ao ler a Biblia, o exemplo é
retirado de Klink (Jaspers;1976, p.127)

“Uma moca ¢ a Biblia. Lé a ressurrei¢io de Lizaro. Logo se sente como Maria. Marta é

¢ ¢ g

sua irm3 e Lizaro o primo doente. Ela sente com toda a vivacidade (de sentimentos - nio
necessariamente com vivacidade sensorial) o acontecimento que 1&; como uma vivéncia sua
prépria (Klink).

Gostariamos de ressaltar:
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1- A paciente 1& com bastante atengio a passagem biblica; a atengdo é a condigdo de
claridade da vivéncia.

2- Ela sente com toda a vivacidade o acontecimento que 1&; a esfera afetiva com um perfil
mistico surge em todo o seu esplendor.

3- No entanto, transforma-se a forma de acolhimento da mensagem biblica; os
sentimentos e a atividade do Eu da leitora atenta sdo transformados, existe uma quebra da
continuidade histdrico vivencial, pois o acontecimento biblico passa a ser para ela “como uma
vivéncia sua prépria”. (Jaspers;1976, p.127)

4- A énfase, do ponto de vista fenomenolégico, deve ser dada a forma sudbita, inopinada e
nio compreensivel de como, no caso narrado, toma-se conhecimento de uma verdade prépria e
nio questiondvel.

Vale lembrar que Gruhle, contemporineo de Jaspers nas reunides clinicas em
Heidelberg, dizia que a “ocorréncia delirante” era “uma ocorréncia imediata sem motivo”.
Existe uma controvérsia entre Jaspers e Schneider bem conhecida no que diz respeito a
estrutura da cognigdo delirante. De forma clara: Jaspers acredita que a “cogni¢io delirante”, por
ser um tipo de vivéncia delirante primaéria, acontece numa estrutura de dois membros. Vejamos
o exemplo: uma pessoa passa a ter, de forma subita, a clara evidéncia de uma imensa catéstrofe
numa cidade préxima (primeiro membro do fenémeno cognitivo), tal vivéncia estaria ligada a
sensacdes e imagens mentais que surgem em seu psiquismo, tomada pelo temor do ocorrido
(segundo membro do fenémeno da cognigdo delirante).

Kurt Schneider simplesmente ndo aceita tal explicagio. As “cognicdes delirantes”, ou
melhor em sua explanagio as ocorréncias delirantes sé possuiriam um membro. A
“clarividéncia” de ordem psicética. No plano da clinica, o ponto de vista de Schneider se impés.

Em suma: acreditamos que o termo “cognicdo delirante” nio atinge o ponto central de
natureza fenomenolégica do fenémeno. Somos de opinido que os termos ocorréncia delirante
(Gruhle) que é seguido por Kurt Schneider e inspiragio delirante (Lépez-Ibor) revelam melhor
as alteragdes formais de tais vivéncias. Em outros termos, o “como” de natureza qualitativa

anormal que a vivéncia se apresenta a consciéncia.

2- DA COGNICAO CORPOREA

Ao abordar na Psicopatologia Geral as altera¢des qualitativas do campo senso-percetivo,

no final do correspondente capitulo, Jaspers nos oferece a descri¢io de um fenémeno que ele
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denomina “cognicdo corpdrea”. A vivéncia merece um escrutinio psicopatoldgico
fenomenolégico. Eis o que é narrado: “Um paciente sentiu que alguém andava sempre a seu
lado ou melhor em diagonal atrids dele. Quando se levantava, aquele alguém também se
levantava; quando nadava, ele também andava. Quando se virava, o alguém se virava
correspondentemente, de sorte que o paciente n3o podia vé-lo. Ficava sempre no mesmo lugar,
apenas um pouco mais préoximo ou distante. O doente nunca o viu, nunca o ouviu, nunca o
percebeu em seu corpo, nunca tocou e, no entanto, sentia com extraordinéria precisio que o
alguém estavald. Apesar da insisténcia da vivéncia e apesar de se ter deixado enganar por algum
tempo, achava, entretanto, que na realidade ninguém estava 14.” (Jaspers;1973, pp.97-98)

Nio existe qualquer alteracio significativa quando cotejamos a tradugio portugués com
o texto em lingua inglesa. N3o existe nenhuma referéncia que possa nos suscitar ddvidas a
respeito do estado da consciéncia quando tais vivéncias sio narradas. Ocorreram em lucidez da
consciéncia.

A vivéncia narrada possui, no nosso modo de ver, os seguintes pontos de relevo:

1- O conhecimento da presenga de algo estranho é em primeira instincia “sentido”.

)

2- A narrativa que emerge desse “sentido” é bastante detalhada e encadeada. O
detalhe de ordem espacial nos é facultado: “Alguém andava sempre a seu lado ou melhor em

diagonal atrds dele”.

3- Esse “alguém” repetia os gestos e as agdes do paciente, como uma figura
especular.
4- Um detalhe capital, mesmo com a narrativa da chamada “espacialidade social”,

surgia um problema, vejamos: “ficava (esse tal alguém) sempre nos mesmo lugar, apenas um
pouco mais préximo ou distante”. No entanto, o paciente, “no podia vé-lo”.

5- O paciente afirma: “que nunca o viu, nunca o ouviu, nunca o percebeu em seu
corpo, nunca tocou, e, no entanto, sentia com extraordindria precisdo que o alguém estava 14”.

6- No inicio do relato encontramos que o paciente fala de suas a¢des que ele sentia
que eram repetidas por “alguém”. Vejamos: “Quando se levantava (o paciente), aquele alguém
também se levantava; quando nadava, ele também nadava”. Em outros termos: o paciente
sentia que os seus gestos eram repetidos por alguém que ele nio via. Nio existia qualquer
confirmagio senso percetiva no plano real, e nem no plano alucinatério.

7- Por fim, o paciente conclui que “na realidade ninguém est4 14”.

Passemos a anélise do que j4 foi delineado.
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No desenvolvimento do texto, Jaspers faz uma proximidade da vivéncia narrada com
outras ditas “normais”. D4 como exemplo, o que as pessoas sentem quando estio num quarto
escuro e subitamente ficam estacadas com a sensac¢io de que existe em obst4culo a sua frente.

Jaspers afirma que estariamos frente a algo: “de alguma maneira presente que,
entretanto, no momento, ndo se funda em percecio sensivel”. (Jaspers; 1973, p.99)

Algumas criticas necessitam serem feitas. Em primeiro lugar, a explanacio é bastante
ambigua e vaga: “de alguma maneira presente” que “nio se funda em percecio sensivel” ou
seja, existe uma filiag¢do a esfera dos sentimentos.

Uma outra critica: é dada a sensa¢do a capacidade de transmitir conhecimento sem
passar pelo crivo da razdo. Visto que tal forma de conhecer é a principio, colocada de lado.
Sabemos, de h4d muito, que o campo sensivel pode ser causa de erros acidentais das mais
diversas origens. Poderiamos ter erros sensoriais devido ao érgdo sensorial primério, ou na
neura transmissio da informacio pela ativacdo de poténcias de a¢do ou quando o meio sensivel
modifica a a¢do proveniente do objeto. O objeto passa a ser observado em diferentes situagdes,
por exemplo, em situacdes de maior ou menor luminosidade do ambiente ou mais préximo do

observador.

Ha mais.

Jaspers lanca m3o de um carater de transicio dos fenémenos observados. Assim
terfamos: experiéncias normais que chamaremos “experiéncias do quarto escuro”, as
experiéncias narradas pelo paciente que, no nosso modo de ver, aproximar-se-iam das
experiéncias infantis do “amigo imagindrio” até alteracSes mais graves como alucinaces e
alteracdes formais do pensamento e delirios. Ao fim da vivéncia narrada é relevante as
seguintes passagens: “Apesar da insisténcia da vivéncia e apesar de se ter deixado enganar por
algum tempo” ... conclui-se que, “entretanto, que na realidade, ninguém estava 13”.
(Jaspers;1973, p.99)

Terminamos com a presenca do juizo da realidade frente a um fenémeno transitério.
Levando-se em conta a forma inicial da vivéncia, a postura do Eu diante do mesmo e o desfecho
narrado da vivéncia, somos de opinido que nio estamos diante de um fenémeno cognitivo (em
seu desfecho ndo gere conhecimento), mas sim de algo que chamariamos “ilusio corpérea” de

um outro “Eu imaginario”.
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or tltimo, existe uma questio de fundo, que necessita ser detalhada. Jaspers ao falar
P ltimo, t tio de fundo, t detalhad fal
das “cognicdes corpéreas” nos faz pensar que tais experiéncias aparecem de modo inteiramente
primério e com o carater de imposigio, certeza e corporeidade. Tais caracteristicas fenoménicas
indicam um acontecimento de ordem alucinatério. Qualitativamente diferente de uma
vivéncia senso percetiva normal.

Porém, Jaspers lanca m3o de um outro critério para caracterizar o fenémeno da
“cognica brea”. E iti biguidade. N dade, é “saltd ”

gnigdo corpdrea”. Estamos a criticar essa ambiguidade. Na verdade, é como se “saltidssemos
de um para outro critério, tais critérios em sua esséncia, sio profundamente diferentes. Sendo
vejamos.

Jaspers lanca m3o de um escalonamento quantitativo. As varia¢cdes sdo as ténues
variagdes do “juizo da realidade” tratado num plano quantitativo. Gragas a a¢io plena do juizo
da realidade, algo que “estava 14”, na verdade “ndo existe”. Teriamos: ora fenémenos normais,
ora fenémenos semi-patolégicos (como a experiéncia do quarto escuro ou a presenga de um
“amigo imaginario”), ora fenémenos psicéticos que possuem imposicio, certeza e corporeidade.
Ao lado dessa ambiguidade (qualitativa/quantitativa) da caracterizagio do fenémeno psiquico
e abandonado o cerne do préprio processo fenomenoldgico, a caracterizagio primordial do

“como” o fenémeno ocorre no campo da consciéncia para quem o vive.

3- CONCLUSAO

O objetivo primeiro que nos mobilizou a escrever esse artigo foi o de demonstrar a
necessidade da conjugacio do nome e do conceito frente a descri¢io da sintomatologia
psicopatolégica. A nossa visdo psicopatolédgica filia-se ao contributo de Husserl e dos seus
seguidores na tentativa de descrevermos e compreendermos os sinais e sintomas da vesinia.
Dentro dessa linha mestra, passamos em revista o conceito de cogni¢io em duas passagens da
obra Psicopatologia Geral de Karl Jaspers. Vimos que o conceito de “cognicio delirante” sofreu
criticas quando de sua apresentagio ao meio psiquiétrico, de entio. Em prol do seu conceito,
Jaspers defendia, por exemplo, que se alguém tivesse a “cognicdo delirante” de um incéndio
numa cidade vizinha, tal cogni¢do viria de imagens que surgiriam em seu psiquismo. A vagueza
da explicagio e a falta de elementos mais concretos fizeram o conceito perder plausibilidade.

Demonstramos e defendemos que as concegdes de “ocorréncia delirante” designada por
Gruhle, seguida por Kurt Schneider e “inspiracdo delirante” (Lépez-Ibor) seriam mais

apropriadas para descrever o fenémeno psicopatolégico. Mais apropriadas porque expressariam
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de forma mais clara as altera¢Ses formais do ocorrido. Conseguiriam demonstrar o “como” do
fenémeno psicopatolégico.

Por outro lado, as criticas que fizemos ao termo “cogni¢io corpérea” seguem um outro
caminho. O exemplo relatado por Jaspers, em detalhes, demonstra outros aspetos de ordem
psicopatolédgica que, ao nosso escrutinio, falham em sua base.

De forma resumida, mas indo ao essencial, demonstramos no texto que: os sentidos nio
devem ser “per si” uma fonte de conhecimento. Os sentidos pela influéncia de uma série de

fatores sio enganosos.

Ha mais.

Ao longo da narrativa da vivéncia nio existe qualquer relato ou evidéncia de contato
senso-percetivo por parte daquele que narra e na reprodugio feita por Jaspers. Existe uma
evolugio temporal frente a presenca do fenémeno narrado. De inicio uma aproximagio com
outros fendmenos ditos “normais”, como o que é narrado e que denominamos “fenémeno do

» : ’ 7 . .
quarto escuro”; em seguida um periodo em que, através do sentido, existe a crenga da presenca.
Logo depois, através do crivo da razido, a certeza que tal imagem nio existia. Tais quadros, na
opinido de Jaspers, poderiam evoluir para fenémenos psicéticos.

O critério utilizado ndo é de ordem fenomenolégica. Nio é buscado a “esséncia” do
fenémeno para, entdo, voltarmo-nos para os objetos do mundo. A chamada “visdo das coisas”.

) )
Existe em pauta uma vertente quantitativa, que passa por fases até o agravamento do
7 . ’ . ’ .
que é observado com o surgimento do fenémeno alucinatério.

Propomos o nome de “ilusio corpérea “de um “Eu imagindrio “para a experiéncia
narrada por Jaspers, tendo em conta a apresentacio do fenémeno, a evolugio constatada e o
final que denota a presenca crucial da raz3o.

Por dltimo, vale ressaltar que para uma efetiva comunicagdo entre os profissionais que
trabalham no campo psicopatolégico, é de suma importincia a clarificagdo dos conceitos para
que a informacgdo técnica possa fluir e ser discutida. Foi com tal objetivo que encetamos estas

consideracdes que esperamos sejam frutiferas.
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