
  
 

370 
 

SIMPÓSIO DE PSICANÁLISE E 

PRÁTICA MULTIDISCIPLINAR NA 

SAÚDE 

O SOFRIMENTO PSÍQUICO NA CONTEMPORANEIDADE: QUAL 

O LUGAR DA PSICANÁLISE FRENTE A UMA MEDICINA 

NEUROMANÍACA? 

 

Rafael Krawulski Sasamoto1 

 

Ao longo da progressão das edições do DSM, o manual americano de 

diagnóstico para transtornos mentais, as teorias psicanalíticas passam a deixar 

de influenciar explicitamente a classificação nosográfica médica, dando lugar a 

um texto supostamente ateórico. Esse afastamento entre psicanálise e 

medicina coincide com o avanço das neurociências, não apenas como campo 

de pesquisa, mas como atuação clínica: por meio da psicofarmacologia, da 

neuroimagem e de outras ações com foco no cérebro. Assim, se as novas 

formas de intervenção partiam da neurociência, é natural que a medicina nela 

se fundasse como novo paradigma explicativo, a ponto deste furor levar os 

estadunidenses a declarar a década de 1990 como "década do cérebro". O 

presente trabalho, longe de reafirmar o antiquado discurso antipsiquiátrico de 

autores como Thomas Szazs, busca refletir qual o lugar da psicanálise diante 

dessa neuromania e como ela ainda se mantém como alternativa para 

enfrentamento do sofrimento psíquico na atualidade. A metodologia dessa 

reflexão foi um estudo bibliográfico de autores contemporâneos e de artigos 

retirados de base de dados eletrônicos, como Pepsic e SciELO. A ideia é que, 

numa psiquiatria declaradamente neurocientífica, tal como a atual, a 

corporeidade passa a prevalecer no antigo dualismo mente e cérebro, já que 

ela se propõe a tratar doenças assim como qualquer outro ramo médico. 

Diferentemente de outras especialidades médicas, a psiquiatria não é ainda 

capaz de esclarecer a etiologia de muitos de seus transtornos, e a 

psicofarmacologia, cujo substrato orgânico de atuação é essencialmente o 
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cérebro, não se vê apta a curar doenças, ocupando basicamente o papel de 

alívio sintomático. Porém, por essa via médica, não há uma significação do 

sintoma e o sofrimento, que é único a cada sujeito, passa a responder a uma 

média populacional, sendo todos tratados seguindo os mesmos protocolos pré-

estabelecidos. Nesse sentido, a psicanálise volta a ganhar força na abordagem 

da angústia, na simbolização do sintoma e na elaboração do sofrimento 

psíquico. Em contraponto à psicofarmacologia, a psicanálise nem sempre se 

presta ao alívio imediato de sintomas, mas conduz o sujeito que sofre a reaver 

sua história e seus fantasmas, levando-o a aprender a lidar com seus sintomas 

e, enfim, se desprender do sofrimento. 
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