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Em recentes trabalhos académicos nacionais, pesquisa-
dores tém procurado demonstrar que as atividades terapéuti-
cas desenvolvidas por grupos espiritas de orientacdo kardecista
foi uma das principais praticas concorrentes da medicina aca-
démica e de seu projeto para se tornar o saber hegeménico no
campo das artes de curar no Brasil da primeira metade do sé-
culo xx (Jabert, 2008; Almeida, 2007; Scoton, 2007).

No que diz respeito a loucura especificamente, ao mes-
mo tempo em que se institucionalizava a psiquiatria brasileira
(Engel, 2001), as institgdes espiritadesenvolviam terapéu-
ticas baseadas na crenca de que entidades espirituais teriam a
capacidade de intervir no curso natural de desenvolvimento de
uma enfermidade (@mbelli, 1997).Dentre essas praticas po-
dem ser destacados os trabalhos de desobsessao espiritual, que
procuravam tratar individuos acometidos de acessos de lou-
cura através da doutrinagdo espiritual de espiritos obsessores.

Ja ha algumas décadas pesquisadores tém recorrido a
utilizacdo de documentos clinicos em investigacdes sobre a
historia da psiquiatria e da loucura no Brasil (Cunha, 1986;
Engel, 2001; Facchinetti, Ribeiro, Mufioz, 2008; Facchinetti,
2010; Jabert, 2008; Jabert, 2011; Mufioz, 2010; Santos 2008;
Wadi, 2002). Consideramos o0s prontuarios um instrumento
privilegiado para a andlise das atividades das instituices e de
seus agentes terapéuticos. Além da visibilidade que oferecem
acerca das experiéncias coletivas e individuais relativas a lou-
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cura, a analise deste tipo de documento auxilia também na identificacdo dg como
o fenbmeno da loucura era compreendido pelo grupo social ao qual o loucp per-
tencia, demonstrando quais interpretacdes coletivas eram produzidas acerca d
experiéncia da loucura. Permite também detectar que atitudes e comportamentos
exibidos por um determinado sujeito eram identificados como sinais e sintomas
inequivocos de sua loucura.

Nos prontuérios damstituicdes asilares deinadas ao reolhimento de
alienados, o discurso sobre a loucura, seja ele psiquiatrico ou espirita, € apresen
tado de uma maneira diversa do que pode ser encontrado nos textos que_tratar
do tema sob um ponto de vista estritamente tedrico e que tém por objetivo pro-
duzir um sistema interpretativo que ofereca inteligibilidade para o fendmeno da
loucura. Neste tipo especifico de documentagéo, este discurso aparece operacio
nalizado pelo corpo médico-administrativo da instituicdo em sua forma pratica de
analise, interpretacdo e controle da loucura, além de estar atrelado a casos indi
viduais e singulares que exemplificam a experiéncia cotidiana da loucura através
da aplicacao deste discurso a situac6es especificas (Jabert, 2011).

Por fim, a escolha pela analise de prontuarios psiquiatricos permite dar vi-
sibilidade a fala mis marginalizada dentredas as que tratam da experiéncia
da loucura: a do préprio louco. No entanto, é importante ressaltar, como ap, gft
Cunha (1986), que nos prontuarios o discurso do louco se encontra abafadove fil-
trado pelo saber médico-psiquiatrico, sendo possivel resgatar de forma apenas
parcial sua voz e suas experiéncias.

O Espiritismo e suas interpretagfes do corpo, da salde e do adoecimento

O que se definiu como o espiritismo kardecista foi criado pelo educador fran-
cés Allan Kardec, por batismo Hippolyte Léon Denizard Rivail, em 1857. Nesse
ano foi publicado d.ivro dos Espiritosobra inaugural do espiritismo kardecista
gque expl8e comunicagdes espirituais, organizadas e sistematizadas em forma d
perguntas e respostas. A partir dessa obra Kardec produziu uma doutrina que pro:
curava se basear em preceitos cientificos e estabelecia uma filosofia moral com
0s seguintes pressupostos: a existéncia de Deus, a imortalidade da alma, a crer
¢a na reencarnacdo, na pluralidade dos mundos habitados e na capacidade de m
nifestacdo fisica de entidades espirituais. A ideia de evolucao também é
fundamental. Extrapolada para o mundo espiritual, a teoria evolucionista transpa-
rece no preceito segundo o qual os individuos deveriam passar por varias etapa:
evolutivas até chegarem a perfeicdo espiritual (Kardec, 2003; Giumbelli, 1997;
Silva, 2005).
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O espiritismo de orientacdo kardecista postula a existéncia de um universo
dualista. Na sua concepcgéo, Deus criou ndo apenas o mundo material, onde vi-
vemos o0 nosso dia a dia, mas dois mundos ou planos de existéncia. Um mundo
material ou visivel, que nos é familiar, e 0 mundo espiritual ou invisivel. Segun-
do a doutrina, este mundo invisivel, povoado pelos espiritos que o habitam, re-
presenta uma dimensédo dinamica que é responsavel por nossas experiéncias no
mundo visivel, dando-lhes forma, sentido e substancia.

O kardecismo defende a ideia de que cada espirito, ao ser criado, comeca
um longo percurso de desenvolvimento, tanto moral quanto intelectual, que de-
vera leva-lo a perfeicdo. Essa nocao de progresso dos espiritos em direcdo a per-
feicdo é o ponto central do sistema de crencgas espiritas. Para evoluir, porém, os
espiritos do mundo invisivel precisam participar do mundo visivel. O mundo
material € visto como uma sala de aula, frequentada pelos espiritos com o obje-
tivo de enfrentar desafios e passar pelas provagdes e pelos sofrimentos do mun-
do material.

As experiéncias de infortinio e de sofrimento sdo de particular importancia
para a doutrina espirita; afinal, toda dificuldade por que passa um sujeito duran-
te sua vida é entendida como uma provacao a ser por ele enfrentada com resig-
nacao e humildade para que possa evoluir espiritualmente, além de ser vista como
uma oportunidade de se redimir, na existéncia atual, de faltas e pecados cometi-
dos em encarnacfes anteriores. Nesse sentido, a experiéncia do adoecimento é
normalmente entendida como tendo o objetivo de fazer o individuo saldar uma
divida espiritual contraida através de uma falta cometida em vida anterior.

Para essa doutrina seria o préprio individuo que escolheria, antes de sua en-
carnacao, qual o tipo de existéncia que ele levara, determinando ainda todas as
provacdes e sofrimentos pelos quais devera passar para que possa expiar suas
faltas passadas e aprender as licdes necessarias para o prosseguimento de sua
evolucao espiritual. Deste modo, para o kardecismo, o sujeito seria sempre o pro-
prio responsavel por qualquer tipo de desventura ou dificuldade que viesse a en-
frentar durante a vida. Como aponta o proprio Kardec (2003)ivio dos
Espiritos

Ele proprio [o espirito desencarnado] escolhe o género de provas por que
ha de passar e nisso consiste o seu livre-arbitrio ... Dando ao espirito a liberda-
de de escolher, Deus Ihe deixa a inteira responsabilidade por seus atos e das con-
sequéncias que estes tiverem. (p. 171)

Quando retorna para o plano invisivel, depois de cada encarnacéo, o espi-
rito ndo precisa mais do corpo que utilizou durante sua vida. Ao desencarnar, ele
descarta este corpo sendo que o espirito assumira outro corpo da proxima vez
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gue voltar ao mundo material. O corpo material, por ser temporario, possti um
carater secundario e inferior quando comparado ao espirito, que é eterno, podend
ser visto como uma casca, que pode ser usada e descartada quando o espjirito n:
mais precisa dela. Além disso, € o corpo espiritual que teria a capacidade de ani-
mar e de controlar o corpo material.

Para permitir suas encarnac¢fes periddicas no plano material, os espiritos te-
riam sido criados com uma extensao semimaterial e fluidica chamada de peris-
pirito. Quando encarna, o espirito se acopla ao corpo por meio desta substancia
Para o espiritismo, a criacao de corpos materiais € um processo bioldgico-nratu-
ral do mundo material, que é, entretanto, influenciado pelo espirito no plano ima-
terial. Uma vez que o corpo é concebido biologicamente, o espirito se acopla ao
feto recém-formado. Este processo de acoplamento é realizado através de um:
mediacao, efetuada pelo perispirito, entre o corpo fisico e o corpo espiritual
(Kardec, 2003, p. 85).

Tendo isso ocorrido, uma relacdo simbiética se estabelece entre o espirito
€ 0 corpo que este usara pelo resto de sua encarnagao. O estado de saude de
sujeito seria alcancado quando o espirito se encontra acoplado harmonicamente
com o corpo fisico através do perispirito. Consequentemente, as enfermidades
seriam o resultado de algum fator que perturbasse essa relacdo. Nesse S%Wid(
assim afirmava o médico fluminense Guedes (1955) em seudiérxia Espi-
rita: origem da medicinapublicado em 1901:

O espiritismo é ciéncia profunda, vasta, eclética, cujo estudo fornece cpnhe-
cimentos, nao sé sobre o homem espiritual, mas também sobre o homem corpé-
reo ... Ele nos faz compreender melhor o mecanismo das fung¢8es, nao s6 das
psiquicas ou mentais, mas, também das organicas ou vitais; e as relagdes da alm:
com o corpo, cujas perturbagdes sao causas predisponentes e até determinante
de estados moérbidos. (p. 27)

Essas perturbacbes da relacdo entre o corpo espiritual e o corpo material
poderiam ser causadas por uma diminuicdo da energia vital. A energia ou fluido
vital seria uma substancia produzida pelo espirito e utilizada pelo perispirito para
animar o corpo material. Devido ao fato de essa energia ndo ser homogénea entr
todos os seres humanos, podendo também variar durante a vida de uma pesso
ela poderia ser encontrada de forma mais ou menos abundante em diferente:
sujeitos, sendo que sua escassez é considerada o fator determinante de
falecimento.
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Espiritismo e loucura

Embora sua preocupacdo original ndo estivesse relacionada com a busca por
uma explicacdo para o fendbmeno da loucura, o kardecismo acabou por produzir
uma concepc¢ao explicativa propria sobre a natureza dos fenbmenos mentais. Se-
gundo essa ddrina fungbes mentais comovantade, a inteligéncia, a cons-
ciéncia, os sentimentos e 0 pensamento seriam atributos préprios de um corpo
espiritual que se encontraria temporariamente habitando um corpo material.

Como o corpo material era entendido como um instrumento para a manifes-
tacdo do corpo espiritual, qualquer tipo de deficiéncia na parte fisica poderia in-
fluenciar a capacidade da parte espiritual de perceber o mundo e de agir sobre ele
de forma apropriada, mesmo que o préprio corpo espiritual nao apresentasse qual-
qguer imperfeicdo. Desta forma, uma lesdo cerebral somente prejudicaria a capa-
cidade do espirito de expressar o seu pensamento de forma adequada, sendo que
a propria capacidade do espirito de raciocinar nao ficaria prejudicada. Neste caso
ocorreria 0 que 0s espiritas denominavam de “loucura por lesédo cerebral”. Por
outro lado, também existiriam casos em que 0s transtornos mentais poderiam
ocorrer sem a presenca de lesfGes cerebrais detectaveis. Quando esta situacao
ocorria estes casos eram avaliados como resultantes da acédo de espiritos desen-
carnados, que estariam atuando sobre o corpo espiritual de um individuo:

A matéria e a imperfeicdo dos 6rgdos podem dificultar a manifestacdo do
Espirito. O idiotismo e a loucura sao, muitas vezes, resultantes de 6rgdos desman-
telados ou nao desenvolvidos. Dizemos muitas vezes, porque a loucura pode ser
produzida por um obsessor do espago, que, neste caso, podera ser afastado e o
doente se curard. (Freitas, 1948, p. 21 e 22)

Em seu livroA loucura sob um novo prisneameédico Bezerra de Menezes
(2002) apresenta algumas das concepc¢des espiritas sobre o funcionamento da
mente humana. Segundo esse autor, o cérebro, por exemplo, ndo deveria ser visto
como o 6rgdo produtor do pensamento e sim apenas como seu Orgao transmis-
sor. Na introducédo desse livro, por exemplo, Bezerra de Menezes afirma: “... o
pensamento é pura funcdo da alma ou espirito, e, portanto, que suas perturbacdes,
em tese, ndo dependem de lesédo do cérebro” (p. 7). Para o kardecismo, o corpo
espiritual seria o responsével por controlar todos os comportamentos e ativida-
des do corpo fisico. Assim, quando algo afetava a origem natural do pensamen-
to — o0 espirito — este se apresentaria de forma incompreensivel e delirante. Neste
caso, como o espirito é entendido como imaterial, a fonte da perturbagéo so6 po-
deria ser também de natureza imaterial, o que levava Bezerra de Menezes a afir-
mar que a loucura: “... pode ser, também, resultante da acdo fluidica de Espiritos
inimigos sobre a alma ou Espirito encarnado no corpo” (p. 9).
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A partir deste modelo conceitual apresentado podemos dizer que, para|o kar-
decismo, todos os distlrbios mentais em que uma causa organica nao podgria se
detectada eram compreendidos como desvios da razdo ou da moral, passando
ser explicados como resultantes da acdo persecutdria de espiritos desencarnadc
gue teriam a capacidade de influenciar as fun¢cdes mentais dos encarnados. Ness
sentido, quando uma obsesséao espiritual fosse constatada a melhor estratégia d
tratamento a ser empregada consistiria na utilizagcdo de um grupo especializado de
médiuns que atuariam no sentido de doutrinar o espirito obsessor, procurando
convencé-lo a abandonar a persegui¢do ao alienado, hum exercicio de tematiza
¢ao do preceito cristdo do perddo e da caridade (Jabert, 2011).

Ao estabelecer uma explicagéo propria sobre a natureza dos fenémenos men:
tais, da mente humana como uma manifestacdo de um corpo espiritual tempora-
riamente habitando um corpo material e da loucura como um possivel resultado
da influéncia de entidades espirituais desencarnadas, o0 espiritismo desenvolveu un
método terapéutico proprio para o tratamento da loucura, entendida como um
processo de obsesséo espiritual. Como resultado desses preceitos, 0s seguidort
do kardecismo acabaram por patrocinar a criacdo de diversas instituicdes asila-
res para o tratamento de alienados no Brasil da primeira metade doxsécdBlra
gue se tenha uma ideia, s6 no interior do estado de Sao Pauld (apui 2004),
foram criadas sete instituicbes com essas caracteristicas, entre os anos dé]ﬁ%
e 1950.

Para uma analise apurada dessa concepc¢ao sobre os transtornos mentai:
bem como para que se possa compreender a transposicdo dessa concepgao pe
as praticas cotidianas de tratamento espirita, analise e controle do louco e do fe-
ndémeno da loucura, é que vamos apresentar casos clinicos do Sanatério Espiri
ta de Uberabasgu).

Préaticas espiritas de cura num espaco asilar: os prontuarios dieU

A construcao do Sanatoério Espirita de Uberaba foi o resultado da mobiliza-
¢do do movimento espirita uberabense em torno de um projeto que visava ofe-
recer a populacdo da cidade uma instituicdo de acolhimento e tratamento de
alienados. Inaugurada em dezembro de 1933, essa instituicao era dirigida pela mé
dium Maria Modesto e tinha como diretor clinico o0 médico Inacio Ferreira. E
importante ressaltar que, mesmo tendo se formado pela Faculdade de Medicina
do Rio de Janeiro em 1929, o dr. Inacio Ferreira era um praticante do espiritis-
mo e também atuava como médium no Sanatdrio Espirita de Uberaba (Jabert,
2011). Além disso, nos anos seguintes a sua contratacdo como diretor clinico
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dessa instituicao, o dr. Inacio Ferreira publicou uma série de livros em que de-
fendia o uso da terapéutica espirita como uma forma viavel de tratamento da lou-
cura (Ferreira, 1941t945;1946; 1949; 1951).

Ao observarmos a estrutura dos prontuarios médicos utilizados no Sanato-
rio! temos a impressao que estamos diante de uma instituicdo psiquiatrica seme-
lhante a qualquer outra encontrada em territério brasileiro no periodo. A primeira
vista a instituicdo seria dirigida por médicos que se utilizavam exclusivamente do
conhecimento e das teorias psiquiatricas da época para realizar seu trabalho de
diagnéstico, tratamento e, se possivel, curpdoiente. As infomacdes pes-
soais sobre 0s pacientes, a anamnese, 0s questionarios e os exames fisicos, to-
dos os elementos constituintes da estrutura dos prontuarios estao aparentemente
de acordo com os ensinamentos e formula¢gbes da psiquiatria académica do pe-
riodo (Jabert, 2008).

Entretanto, apesar de as perguntas do prontuario e sua prépria estrutura es-
tarem baseadas num modelo organicista e psiquiatrico de interpretacdo da loucura,
a primazia de uma concepcdao tedrica estritamente organicista para a etiologia da
loucura é apenas apate. No espgo entre as pergtas, nadacunas do questio-
nario que deveriam ser preenchidas pela escrita do médico responsavel pela in-
ternacdo do paciente, é possivel notar que a psiquiatria era apenas uma das
tendéncias conceituais que informavam os modos de entendimento e tratamento
da alienac@o mental empregadas no Sanatorio Espirita de Uberaba. A partir da ana-
lise desses documentos podemos observar de forma mais minuciosa e objetiva
como que conceitos originarios de campos de saber muitas vezes considerados
antagbnicos — do espiritismo e da psiquiatria — eram utilizados de forma comple-
mentar no interior dessa instituicao.

Nesse sentido, embora possam aparecer nos prontuarios casos em que 0s
caracteres fisicos eram detectados nos pacientes de forma a sugerir a presenca
de um substrato organico como a causa principal para o seu estado de pertur-

1. Para arealizacdo dessa pesquisa foi realizada uma andlise qualitativa de 1.841 prontuarios re-
ferentes aos pacientes internados no SEU entre os anos de 1933 e 1950. Os prontuérios se
encontram em bom estado de conservagéo, legiveis e encadernados em livros de registro. Du-
rante o periodo analisado o SEU utilizou quatro modelos distintos de prontudrios, sendo que
o segundo modelo, utilizado entre os anos de 1935 e 1941, é o que oferece informacdes mais
detalhadas a respeito do paciente, como o relato do caso, exames fisicos, psiquicos, diagnos-
tico e notas sobre o tratamento de sua enfermidade. Devido a essas caracteristicas deu-se pre-
feréncia ao recurso a este modelo de prontuario para ilustrar as analises realizadas neste artigo.
Para maiores informa¢des sobre os modelos de prontuérios utilizados no SEU ver: Jabert, A.
De médicos e médiuns: medicina, espiritismo e loucura no Brasil da primeira metade do sé-
culo XX.Tese (Doutorado) — Casa de Oswaldo Cruz. Fiocruz, 2008.
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bacdo mental, nem sempre esta associacao era estabelecida de forma auiomati
e imediata, ja que outros recursos interpretativos poderiam ser utilizados para se
definir e elucidar a natureza do quadro clinico do paciente. llustrativo desta si-
tuacao € o caso do pacientR.C, registrado no prontuario sob o n. 53. A anampe-

se desse paciente traz a informacdo de que apds ter sido diagnosticadd comq
portador de sifilis).C.R havia passado a se isolar do convivio familiar e dos ami-
gos e a apresentar um quadro de progressiva decadéncia fisica, definhando ra
pidamente por ter parado de dormir e de se alimentar adequadamente. Além disso
nos quatro dias anteriores ao internamento, o paciente havia passado a fugir de
casa, perambulando e correndo pelas ruas da cidade e tornando-se uma font
constante de preocupacdo para seus familiares. Quando de sua internacao forar
realizados os exames fisicos de praxe, onde foi constatada a presenca do que era
considerados tracos de degeneracdo organica:

Faces: Faces com todos os estigmas de degeneracao (...). Ouvido: Orelhas
pequenas e mal conformadas e implantacdo defeituosa (...). Abdémen: Parede c6n-
cava, com esvaziamento intestinal. Figado palpéavel, doloroso. Varias feridas con-
tusas, pequenas e espalhadas. (Livro de registro de 1937, prontuario n. 53)

No entanto, apesar de ter-se confirmado a sifilis e de se terem descritosi=
nais visiveis e pronunciados de degeneracao fisica, o paciente acabou pg rSQe}ce
ber um diagndstico diferenciado, em que foi empregada uma categoria que
dificilmente poderia ser enquadrada na nosografia psiquiatrica comumentg utili-
zada no periodd'Diagnéstico: Obsessao’{Livro de registro de 1937, prontua
rio n. 53). Mais interessante ainda é o registro de como esse diagndstico foi
realizado. Ao efetuar as anotacdes sobre o tratamento que estava sendo ofereci
do para o paciente, 0 médico responsavel por seu caso comentava que:

... um bom médium vidente notou ao lado do doente, em seu préprio quarto, o

espirito obsessor que agia com seus fluidos maléficos: — Um individuo, melhor,

um espirito alto, magro, rosto comprido e coberto de chagas leprosas. De fato, o
doente sempre estd impressionado de ter o corpo recoberto pela lepra, vivendo
com a dor tremenda, dor moral, em se sentir leproso. (Livro de registro de 1937,
prontuario n. 53)

Primeiramente, pode-se notar no trecho acima como ocorria um comparti-
Ihamento das funcdes de tratamento e diagnoéstico dos pacientes entre o corpc
médico e o grupo de médiuns que atuava voluntariamente no Sanatdrio Espirita
de Uberaba. O registro parece apontar para o fato de que o grupo de médiuns in
tervinha dietamente, atngés de suasndicagcBes medilnicas, mocesso de
diagnoéstico dos pacientes, determinando quais eram 0s casos em que o enferm
se encontrava atingido por uma obsessao espiritual e, consequentemente, qual
tipo de tratamento mais indicado para esse interno.
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Desta forma, podemos observar que os resultados dos exames fisicos rea-
lizados nos pacientes, que em determinadas instituicées brasileiras do periodo,
teriam sido suficientes para que se apontasse a presenca de estigmas de uma psi-
cose de fundo constitucional, advindo de degeneracao organica, também pode-
riam ser interpretados como os sinais fisicos de uma obsesséo espiritual,
dependendo das indicacdes oferecidas pelo grupo de médiuns do Sanatério. Ain-
da com relagcdo a este caso especifico, depois de realizado o tratamento de de-
sobsessao o paciente foi considerado curado, vindo a receber alta da instituicdo
dois meses ap@s sua internacao.

Além de auxiliar no diagnostico dos internos, os médiuns que atuavam no
Sanatorio também tinham participacéo ativa no processo terapéutico dos pacientes.
Um registro desse tipo de atuacdo pode ser encontrado no prontuario n. 109, que
se refere ao caso da pacient®!.J. Internada gratuitamente no Sanatério a pe-
dido do delegado de policia de Uberaba, a paciente havia sido recolhida pela po-
licia ap6s ser encontrada vagando pelas ruas da cidade num estado de completa
desorientacdo e estupor mental. Por ocasido de seu internamento, o médico res-
ponsavel pela realizacdo dos seus exames registrou que a paciente se encontrava
num estado de total esgotamento fisico. Além de se mostrar incapaz de falar e de
se expressar adequadamente, a paciente ndo demonstrava ter qualquer nogcao de
espaco, tempo e lugar, raciocinio nulo e sem memoéria de sua vida pregressa.

No registro do diagnéstico, o médico afirma que a paciente estava sofren-
do de um forte trauma moral, sendo este ainda acentuado pela presenca de irra-
diacdes espirituais. Como forma de conter essas irradiagdes, que estariam
contribuindo para a debilitacdo do seu estado de saude, os médiuns da instituicdo
foram encarregados de atuar em conjunto com os médicos com o objetivo de
auxiliar no tratamento da paciente que, apds receber a terapéutica recomendada,
foi considerada curada e recebeu alta. O resultado desse trabalho conjunto de
médicos e médiuns foi registrado no prontudario da paciente:

Com o conforto que teve, carinho e cuidados médicos, reconstituiu-se aos
poucos o seu fisico e os passes espirituais, com os seus fluidos potentes e be-
néficos, conseguiram livra-la das fortes irradiacdes maléficas das quais era viti-
ma. Hoje, rediviva, pode-se dizer, relata a sua historia (Livro de registro de 1937,
prontuario n. 109).

Além de auxiliarem no diagnéstico dos pacientes e na sua recuperacao fisi-
ca, através da aplicacdo de passes espirituais, a principal atividade desenvolvida
pelos médiuns que atuavam no Sanatério Espirita de Uberaba era a participacéo
nas sessdes de desobsessédo. Os casos denominados de loucura por obsesséo es
piritual poderiam resultar tanto da atuacao de espiritos inconscientes, que desco-
nheciam o seu estado de obsessores, quanto de espiritos perseguidores, que
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atuavam com o objetivo de obter vingancga por algum acontecimento relacipnado
ao obsidiado, o que poderia ter ocorrido em alguma encarnac¢éo passada ou na sL
encarnacdo atual. Neste sentido, a atuacdo dos médiuns durante a desobsess
visava doutrinar os espiritos e esclarecer-lhes dos atos que estavam pratjcandc
bem como de lhes dissuadirem de suas atividades obsessoras.

Nos prontuarios de internacdo do Sanatério existem inumeros registros de
pacientes que foram diagnosticados como sofrendo de algum tipo de obsesséc
espiritual, havendo até mesmo alguns poucos casos em foram realizados registro
das sessdes de desobsessdo. Este € 0 caso, por exemplo, do prontuario de_n. 1¢
referente ao pacienteM.M. Internado ap6s se mostrar incapacitado para o
trabalho e agressivo em relacdo a sua familia e amigos, o paciente se mostrol
furioso e incontrolavel por vérios dias, gritando e falando constantemente frases
desconexas, sem demonstrar reconhecimento de familiares e recusando-se a s
alimentar. Em consequéncia disto, foi mantido num estado de confinamento e
amarrado por varios dias, tendo que ser alimentado a for¢a pelos funcionarios do
Sanatorio. Além disso, no item do prontuario destinado ao exame de seu sistemz
nervoso, o médico informa que o paciente observado apresentava um quadro de
pavor incontrolavel por algo que “se apresentava invisivel para as demais pessoas”

Tendo sido diagnosticado como portador de uma obsesséao espiritual, [a_pro6-
xima etapa de seu tratamento consistiu na realizagdo das sessfes de desot‘ﬁé)éss
realizadas pelo conjunto de médiuns que atuavam no Sanatério, sendo qué-a—pri
meira dessas sessdes foi registrada pelo médico responsavel pelo internamento d
paciente:

Na sessdo de 06/04/38 — conseguimos entabular conversa com um dos seus
perseguidores — reconhecia o seu estado e perseguia [0 paciente] por 6dio e por
vinganca. Esfito mau, de géni@ingativo, dizendo que prefere andar com o dia-
bo do que com Deus. Ha muito que andara a procura do obsidiado e agora que
0 encontrara s6 o abandonara apés vingar todo o mal que sofreu. Desincorpo-
rou, ainda revoltado, dizendo que continuaria com seus propdsitos vingativos.
(Livro de registro de 1938, prontuéario n. 165)

O prontuario do paciente ndo traz maiores informacgdes sobre a ocorréncia
de subsequentes sessdes de desobsessdo, mas nele se encontra registrado qu
mesmo recebeu alta da instituicdo, sendo considerado curado menos de um mé
apos o inicio de seu internamento, fato que nos leva a supor que outras sessode
foram realizadas e que os médiuns do Sanatério consideraram ter obtido suces
S0 no processo de desobsessao, avaliando que o espirito obsessor havia aband
nado sua perseguicao ao paciente.

Pelo que foi exposto acima podemos vislumbrar como as atividades terapéu-
ticas e de diagnoéstico eram compartilhadas por médicos e médiuns no interior do
Sanatorio. Nesse sentido, enquanto o corpo médico-psiquiatrico da instituicdo
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procurava efetuar uma série de exames e inquiricbes — anamnese, exames fisicos
e do sistema nervoso — que tinham como objetivo estabelecer as possiveis cau-
sas organicas do estadoaleenacdamental do paciente e realizar um diagnésti-

Co psiquiatrico para que fosse possivel prescrever o tratamento adequado, o grupo
de médiuns, por seu lado, procurava detectar a presumivel acdo persecutdria de
espiritos desencarnados que, através de irradiacdes espirituais ou da manipulacéo
do fluido universal, pudessem estar produzindo uma obsessédo espiritual no pa-
ciente, além de indicar o tratamento espiritual adequado caso a obsesséao fosse
confirmada. Nesse sentido, a organizagao interna do Sanatério, como registrada
nos prontuarios de internacao, parece indicar a existéncia de uma divisdo “médi-
co-espiritual” do trabalho, com cada campo de saber sendo utilizado por grupos
especificos de funcionarios encarregados de aspectos diferenciados da atencéo
ao interno.

No entanto, é importante salientar que, mesmo havendo uma partilha de res-
ponsabilidades entre médicos e médiuns no exercicio das atividades terapéuticas
e de diagndstico no interior da instituicdo, os papéis exercidos por ambos 0s gru-
pos ndo eram mutuamente excludentegi@ por eemplo, os médicos poderiam
participar das sessdes de desobsessédo, como observado no ultimo caso acima
relatado. Nesse sentido, também é relevante observar que, da mesma forma que
0s médiuns, o corpo médico do Sanatério também compartilhava da concepcao
de que um componente espiritual poderia ser responsavel pelos transtornos men-
tais apresentados por parte dos internos. Esta caracteristica pode ser mais facil-
mente observada nos prontuarios dos pacientes diagnosticados como sendo
vitimas de uma obsessao espiritual.

Concluséao

Através da analise de prontuarios clinicos de pacientes internados no Sana-
tério Espirita de Uberaba, procuramos demonstrar como a teoria espirita de tra-
tamento da loucura era utilizada para informar as praticas cotidianas de cura
empregadas naquele estabelecimento, influenciando nas estratégias de atuacdo dos
médiuns, e até mesmo dos médicos, junto aos pacientes internados. No Sanato-
rio ndo eram comumente utilizados medicamentos alopaticos para o tratamento
da alienacdo mental, dandoseeferéncia as estratégias dautrinacdo espi-
ritual, da 4gua fluidificada, dos passes medilnicos e das sessfes de desobsessao.

Por outro lado, com relagdo aos prontuarios utilizados na instituicao, estes
possuiam uma estrutura semelhante tanto aos utilizados no Hospital Psiquiatrico
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do Juquery, como descritos por Cunha (1986), quanto aos que eram emprega-
dos para o registro dos pacientes no Hospicio Nacional de Psicopatas, como des
crito por Facchinetti (2004).

A analise dos prontuarios do Sanatério Espirita de Uberaba nos permitju ve-
rificar como eram conjugadas, nessa instituicdo, formulacdes provenientes tanto
do campo da medicina académica quanto do espiritismo de orientacéo kardecis-
ta2 No entanto, embora a estrutura dos prontuérios fosse derivada do modelo mé-
dico-psiquiatrico, a presenca da influéncia espirita pode ser notada pela analise do:
registros médicos realizados nesses mesmos prontuarios de internagdo._ Ness
sentido, embora modelos nosograficos derivados do campo psiquiatrico fossem
utilizados para a realizacdo da classificacdo da enfermidade que atingia o pacien-
te, também eram frequentes 0s casos em que os pacientes eram diagnosticadc
pelos médiuns da instituicdo como sendo vitimas de um processo de obsessac
espiritual.

No caso mais especifico das técnicas de desobsesséao, vimos anteriormen
te que, para os seguidores do espiritismo de orientacdo kardecista, a loucura se
ria normalmente o resultado de uma perseguicdo realizada por entidades espirituai
gue procuravam se vingar do enfermo devido a falhas cometidas por ele em sue
atual ou em anterior encarnac¢ao, sendo que para isso produziam irradiacpes.es
pirituais que afetavam o perispirito do paciente, atrapalhando seu raciocil?ﬂiiﬁ e
perturbando suas emogdes. Assim, a pratica da desobsessao era vista geme—<
fundamental importancia para a reafirmacéo dos valores espiritas pela bujsca de
uma vida baseada nos principios cristdos do perdéo e da caridade, ja que a de
sobsesséo so seria alcangada se o espirito obsessor, através de sua doutrinag
espiritual, percebesse a importancia de perdoar seu desafeto de vidas passada
cessando sua busca por vinganca. Dentro dessa légica, para que 0 processo ¢
desobsesséo fosse facilitado, era também importante que o obsidiado se mostrass
arrependido dessas mesmas faltas, promovendo o exercicio do perdao por part
de seu obsessor. Finalmente, para os médiuns, a pratica da desobsessao aprese
tava-se como uma oportunidade para que pudessem exercitar o principio da ca

2. Nos prontuarios é possivel identificar como procedimentos provenientes da medicina acadé-
mica também eram utilizados pelos funcionarios do Sanatério como, por exemplo, o uso de
medicamentos para o tratamento dos pacientes e a nosografia utilizada para a realizagéo do
diagnosticos. No entanto, devido as limitag6es de espaco caracteristicas dos artigos de revis:
tas cientificas, procuramos enfatizar neste trabalho como as praticas espiritas eram transposta
para o interior de uma instituicdo para tratamento de alienados. Para mais informacdes sobre
a utilizagdo da medicina académica no SEU ver: JabeBigAnédicos e médiuns: medicina,
espiritismo e loucura no Brasil da primeira metade do séculoTe€xe (Doutorado), Casa de
Oswaldo Cruz, Fiocruz, 2008.
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ridade, oferecendo assisténcia medilnica aos espiritos atormentados que se en-
contravam tanto no mundo material como no plano espiritual. Era através dessa

busca por sentimentos baseados na moral cristd que os espiritas procuravam ga-
rantir a continuidade do processo de evolugao espiritual, seja para os obsidiados,

para os obsessores ou para os préprios funcionarios do Sanatorio Espirita de

Uberaba.
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Resumos

(The experience of madness in accordance with spiritism: a review of medical
records from the Sanatério Espirita de Uberaba)

Based on the analysis of the medical records of an institution destined for the
treatment of the insane and managed by followers of spiritism, this paper has the
purpose of presenting the specific notions about health, disease and madness produced
by this doctrine and the way in which they were transferred to an institution with the
character of an asylum, the Sanatdrio Espirita de Uberaba, in Brazil, during the first
half of the 20th Century.

Keywords: History of psychiatry, history of spiritism, madness, medical records

(L'expérience de la folie selon le spiritisme: un examen des dossiers médicaux du
Sanatorium Spirite de Uberaba)

Cet article vise a présenter, a partir de I'analyse des dossiers d'un établissement
pour le traitement hospitalier d’aliénés par des adeptes du spiritisme, les conceptions
particulieres sur la santé, la maladie et la folie produite par cette doctrine et la fagon
dont elles ont été appliquées dans un asile d’aliénés, le Sanatorium Spirite & Uberaba,
Brésil, pendant la premiére moitié du XXe siécle.

Mots clés Histoire de la psychiatrie, I'histoire du spiritisme, folie, dossiers médicaux

(La experiencia de la locura segun el espiritismo: una revisién de los registros médi-
cos del Sanatorio Espirita de Uberaba)

Este trabajo tiene como objetivo presentar, a partir del analisis de los registros de
internacién para tratamiento de alienados en una institucion psiquiatrica dirigida por
seguidores del espiritismo. Se analizan las concepciones particulares producidas por
esta doctrina en lo que se refiere a salud, enfermedad y locura asi como la forma en
gue se implementaron estas concepciones en las practicas de asistencia que se llevaron
a cabo en el interior de esa institucién, el Sanatério Espirita de Uberaba, en un Brasil
de la primera mitad del siglo XX.

Palabras clave Historia de la psiquiatria, la historia del espiritismo, locura, registros
médicos
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