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Envelhecimento é desafio

Em 24 de dezembro de 2012, a secio Editorial de O Estado
de S. Panlo colocou em discussio o problema criado pelo au-
mento da populacio de idosos. O assunto foi enfocado pelo
angulo da Previdéncia Social. O titulo: “Para evitar o colapso
anunciado”. A matéria informa que a porcentagem de idosos,
na populacio brasileira, é hoje de 11,7% e passard a 18,7% em
2030. O editorial foi oportuno, pois o envelhecimento da
populagido é um desafio que precisa ser enfrentado, desde ja.
E um tema instigante e que nos obriga a pensar em que me-
dida esse fendmeno biolbgico inevitavel representara um de-
safio que pode se tornar insuperavel, para toda a sociedade.

E inegavel que o aumento da sobrevida média da popu-

lacio, aliada a menores taxas de natalidade, esta modifican-

Nelson Guimaraes Proenca

do rapidamente a tradicional piramide representativa dos

grupos etarios. Pirdmide que tinha uma base bem larga,
formada pela populagio infantil, e vértice estreito, com-
posto pelos grupos com mais de 60 anos. Isso ja nio cor-
responde mais a realidade, sendo o maior exemplo disso o
que ocorre na BEuropa Ocidental. Nesse continente, a figu-
ra que melhor representaria a populagio seria a de um
prédio de apartamentos, onde cada andar seria um grupo
etario de 10 anos.

A situacdo vai se tornando cada vez mais problematica.
Basta recordar que hd 30 anos a idade média de aposenta-
doria estava em torno de 62 anos e a de sobrevida por volta

de 68 anos. Isso significava que um aposentado, daquela

Disponivel em: <http://www.construtoradepalavras.com.br>.
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época, tinha algo como 0ito anos para gozar sua aposenta-
doria. Como a média de sobrevida, em varias regides do
Brasil, ja esta caminhando para os 75 anos, passaremos de
oito para treze anos. E isso aumentara progressivamente e,
como indica o editorial citado, logo teremos mais de 40
milhoes de pessoas acima de 60 anos em nosso pafs.

Quais sdo os desafios que o surgimento desse formidavel
contingente de idosos colocara perante todos nés?

Sdo essencialmente trés: primeiro, como podera a Seguri-
dade Social garantir proventos que mantenham a qualidade
de vida a que cada qual estava habituado; segundo, como
assegurar assisténcia adequada para os problemas de saude;
terceiro, como preencher dias que estdo inteiramente livres.

O primeiro desafio é como manter a qualidade de vida.
Isso depende do valor da aposentadoria que a pessoa rece-
bera. Nao ¢ problema para os que recebem aposentadorias
especiais, ou para os que possuem bens, mas nio ¢ isso o
que ocortre com a maioria dos aposentados. Para essa maio-
ria, os recursos provém do enfraquecido Instituto Nacional
de Seguridade Social. Sao ganhos modestos, quase sempre
insuficientes para assegurar a sobrevivéncia do aposentado,
o que o tornara dependente de seus familiares. Essa situa-
¢ao tende a se agravar em um futuro préximo, pois as en-
tradas no caixa do INSS dependem basicamente de dois
componentes: (a) a contribuicao dos trabalhadores formais,
com carteira assinada, e ainda ¢ significativo o numero de
trabalhadores informais, ndo contribuintes do INSS; (b)
sd0, sobretudo, os trabalhadores jovens que sustentardo os
aposentados, e a propor¢ao entre contribuintes mais jovens
e aposentados tende a diminuir.

Em muitos pafses, a conjunc¢io desses dois fatores levou
ao crescimento de planos de aposentadoria, gerenciados
pelo sistema privado, mas, no Brasil, tais planos ainda estao
fora do alcance da maioria da populagdao. Nio obstante,
muitos trabalhadores, assalariados ou auténomos, estao
procurando planos de previdéncia privada. Essa parece ser
aunica maneira de complementar a aposentadoria do INSS,
garantindo uma vida de melhor qualidade durante os pre-
vistos quinze anos, em média, que durara a aposentadoria,

por volta de 2030 (dos sessenta e cinco aos oitenta anos).

O segundo ponto ¢ a atencdo a saude. Os aposentados
tém mais tempo para frequentar os ambulatorios médicos
e, efetivamente, consultam muito mais do que fizeram, por
toda a vida. E necessitardo cada vez mais dessa assisténcia,
pois aparecem e evoluem as doengas cronico-degenerativas
proprias da idade, que exigem muito mais cuidados médicos
e hospitalares. A propésito, recorde-se de que a procura de
diferentes médicos especializados resulta em numerosas
prescri¢oes, que com frequéncia se superpéem e geram a
inconveniéncia do uso excessivo de medicamentos. Essa
situacdo fica mais bem equacionada quando o idoso escolhe
seu médico geriatra, que sempre serd o primeiro a examina-
-lo e a prescrever. Importantes, também, serdo as recomen-
dagbes sobre habitos de vida e de alimentag¢io, que contri-
buem para reduzir o nimero de medicamentos usados.

Quanto ao terceiro desafio, é preciso preencher os longos
dias, com um programa consistente de atividades. Estas
representam uma condigio essencial para manter o equili-
brio emocional e organico. Ja esta fartamente provado que
os aposentados que se voltam para dentro de si mesmos,
fechando-se para o mundo, entram em depressiao, morrem
mais cedo. Conseguem se manter em melhor forma aqueles
que, por exemplo, ajudam filhos ou amigos, em seus nego-
cios, ainda que s6 para passar o tempo. Vivem também
melhor os que se dedicam a alguma obra social. Quem sabe
associar alguma atividade util com as horas de lazer e des-
contracdo certamente vive melhor e mais longamente.

Sao grandes os desafios gerados pela longevidade; é
preciso buscar respostas e solugdes para eles. E respostas
devem ser buscadas agora, antes que os desafios se tornem

maiores do que nossa capacidade em resolvé-los.

Nelson Guimaraes Proenca

Professor Emérito da Faculdade de Ciéncias Médicas
da Santa Casa de Sédo Paulo, Membro da Academia
de Medicina de Séo Paulo
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O anjo da noite

Segunda metade dos anos 40, século passado. Eramos
sete, os primeiros Académicos Internos da Santa Casa de
Misericordia de Sao Paulo; quatro procediam da Escola
Paulista de Medicina e trés da Faculdade de Medicina da
USP. Em meio ao curso médico, asseguravamos dormida
e comida no grande hospital da Vila Buarque, coragio de
Sio Paulo. Em contrapartida, proporcionarfamos assistén-
cia noturna e, cada um, responderia por um plantdo sema-
nal, das 12 as 7 horas do dia seguinte.

A hora da véspera, o encerramento das atividades. As
freiras rezavam o terco nas enfermeiras; a partir dai, a
tranquilidade seria rompida pelas emergéncias nas Unidades
dos quatro pavimentos — os dos homens e os das mulhe-
res —, do majestoso hospital, e nos pavilhoes do complexo
assistencial. Entdo, nossa entrada em cena.

Aos primeiros tempos, as emergéncias pareciam-nos
dramaticas, transmitindo-nos a sensacio da incapacida-
de prépria. Paginas sobre paginas animadas, da clinica,
sob olhares de espanto por faltar-nos a experiéncia.
Tropegariamos diante dos quatro agudos: dos cianéticos,
dispneicos, estertorosos, doridos, sobretudo se nio sur-
gissem melhoras pela prescricio de um analgésico, de
um antiespamoédico ou de um simples bate-papo com o
paciente. Mas, invariavel, a presenca que nos antecedia,
a da Freira que vagava noite ap6s noite por todo o Hos-
pital. Insone. Atividade exclusivamente noturna. A
criatura jamais via a luz do sol. Ela quem soprava a dica,
baixinho:

— Cancer dalaringe, Doutor... Edema agudo do pulmio,
Doutor... Crise de cdlica renal, Doutor...

— Sim, Irma, edema agudo do pulmio... Sim, Irma,

cOlica renal...

Arary da Cruz Tiriba

Identificada por Irma Margarida*, a dama da caridade.
Mais de 40, menos de 50 anos; rosto delicado, sem rugas;
pele fina tal porcelana chinesa, branca tal o habito de algo-
dio; olhar melancélico; face amimica... Santificante, a feicao.
Sorriso ausente. Imperturbavel. Humildade, sua constante.
E retomava sua jornada até a troca da amaurose da madru-
gada pela acuidade do amanhecer. Certa noite, na sala de
servico de enfermagem, sos, nés dois.

— Doutor, o senhor tiraria minha pressao?

Com naturalidade, sem hesita¢ao, arregacou a manga do
seu habito e da camiseta intima até o ombro. Brusca, sut-
preendente, nudez “seminima”! Contraste! A frieza da
madrugada, a morbidade do ambiente, a Religiosa se des-
pojando... bragco desnudo, o descobrimento de um novo
continente! Pele lisa a0 contato e alva como a neve; na
temperatura, morna, suave, acolhedora...

— O que a senhora sente, Irmar

— Naio estou bem de todo, sinto uns calores...

A queixa nao foi além. Limitada aos fogachos, aos “ca-
lores”. Olhar sereno, resignado.

O doutorzinho mediu sua pressdao. Margarida agradeceu.

Margarida gostava de nés, a0s nossos vinte e poucos anos,
¢ o que sentfamos. Desejava-nos, sim, o anelo de cresci-
mento profissional para o novato. Transportara-se a novica

que fora antes de seus votos religiosos... Provavel, amor de

* A religiosa pertenceu a congregacio de Sio José de Chambéry, fun-

dada em Puy, na Franga, em 1858, e chegou a Itu, SP. Em 1872, Dr.
Antoénio da Silva Prado, Bardo de Iguape, Provedor da Santa Casa de
Misericérdia, solicitou a vinda das cinco primeiras irmas da Franca.
Tiveram o encargo de enfermagem, escrituracao, receituario e nutrigao.
Na cidade de Santos, onde nasceu o A., o Colégio Sio José, da mesma
Congregaco, promoveu excelente educagao a juventude feminina.
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mae para filho. E, mais, transferéncial De seu patrimonio,
o conhecimento semiolégico. Quem sabe, teria desejado
estreitar-nos no abraco, ainda que fosse o da fraternidade
cristd, mas... proibido e mal interpretado! Pelas regras de
sua ordenacao...

Transcorridos mais de 60 anos! Irma Margarida, aquela
que se ama com naturalidade — carinho, estima, reciprocas
—, sem necessidade de atos ou palavras. Jamais a esquece-
remos. Relacionamento bem guardado na caixinha de velhas

lembrangas. Inesquecivel!

A proposito da narrativa que vocé acaba de ler, o velho
autor que a subscreve, que ha muito deixou os plantdes da
saude, durante a noite sem sono, enderecou poucas linhas
para o amigo de sempre. Por gostar de trogar com o tal
amigo, empregou o tom pouco usual, hoje em dia, utilizan-

do a segunda pessoal do plural.

Sao Paulo, 9 de agosto de 2011

Carissimo ]OTACE.'

Se chegar a merecer-1"OS para a eternidade promovei — urgéncia
urgentissima — o atendimento do apelo que 1'OS fago. locai a si-
neta para que Margarida, 1V OSSA Servidora, venba depressinha até
nds. Desejo dizer-lhe que os ensinamentos que ela me passon multipli-
quei-os, a minha volta, ao longo da vida. E quero vé-la sorrir pela
veg primeira.

Mas, MESTRE, no PAI-INOSSO que me ensinastes nao terieis
Vos esquecido de que ¢ dever, de todos, o de agradecer dqueles que nos
proporcionaram um ben?!!!

Ja sei, jd sei... sempre deixastes a brecha para a iniciativa espon-
tanea, o livre-arbitrio, € isso?

Insisto, MESTRE, com respeito a Margarida, desejo concretizar
aquele carinhoso abrago que evitamos na grande Casa da Caridade,
a Santa Casa de Misericirdia de Sao Paulo. Mas vede, MESTRE!

Convocai-a s6 durante o noturno celestial!

Arary da Cruz Tiriba
Professor Titular, aposentado, em atuagdo voluntdria,
da UNIFESP/Escola Paulista de Medicina

Ponte do tempo

Ives Gandra da Silva Martins

Ponte do tempo sobre o tempo escasso,
Rio debaixo cheio de memoria,
Sonhos do abismo repassando o espaco

Da rude vida, que se faz ingléria.

Nave do mundo cria a trajetoria
Por mornos ares, plenos de mormaco,
A heranga agreste torna-se notoria

E o toque insone gera o toque lasso.

Ponte do espaco, sem o espaco lento,
Rio do tempo sem o tempo perto,

Naves da terra sem a terra dentro.
Assim eu me transformo num momento,
Descobrindo as areias do deserto,

Que se colocam no meu proprio centro.

Jaguariuna, 11/10/2010.
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Um convite inesperado

As dez e quarenta e cinco da noite de uma sexta-feira,
tocou o telefone. Paulo, que ndo esperava ninguém, perce-
beu de pronto que era a voz aveludada de Renato, seu filho
mais velho.

Apbs cumprimentos e troca de amenidades, Renato
convidou-o para um jantar. Seria especial, pois estava as
vésperas de seu casamento com Cyntia. Participariam ape-
nas sua mae, Maria Licia; sua irma, Roberta; e os pais de
sua noiva. A data seria dentro de uma semana, na préxima
sexta-feira, na casa onde Paulo havia vivido dezoito felizes
e inesqueciveis anos junto de sua esposa e filhos.

Colocado o telefone no gancho, Paulo ainda estava sur-
preso com aquele convite inesperado. Embora tivesse rela-
¢Oes amistosas com Maria Lucia, jamais esperaria por
aquela “convocacio”.

Ainda reverberava em sua mente o desejo do Renato em
reunir seus entes mais queridos e, como que em estado de
transe, seu pensamento rapidamente alcou voo a um feliz
passado, interrompido havia oito anos.

Paulo e Maria Lucia haviam namorado apenas uma vez
antes de se conhecerem, em pleno desabrochar da juventude
e durante a vida universitaria. Ele, estudante de Administra-
¢do, e ela, de Engenharia. Namoraram durante cinco anos e,
logo apés a formatura dele, casaram-se. Tinham vivido
momentos maravilhosos, que o tempo nao poderia apagar.

Nagquela noite, Paulo nio conseguiu dormir, pois as re-
cordag¢bes que pululavam em sua mente tornavam-se agra-
daveis iguarias no seu presente insosso.

A semana passou célere e Paulo logo se viu tocando a
campainha da casa onde vivera. Os poucos convivas en-
contravam-se “aperitivando” na sala. Entreolhavam-se e
conversavam amenamente. Paulo recebeu calorosos elogios
dos pais da Cyntia pelo educado homem que Renato se
tornara, um verdadeiro filho para eles, visto que tiveram

uma unica descendente.

Helio Begliomini

Por sua vez, Paulo percebia o quanto Renato e Cyntia se
amavam, pela maneira carinhosa como se tratavam. Asse-
melhavam-se a ele e 2 Maria Licia de outrora.

Num ambiente acolhedor, adornado com uma agradavel
selecdo de musica popular brasileira, transferiram-se para
a sala de jantar.

Quis o destino que Paulo se sentasse bem em frente a
Maria Lucia. Entre troca de gentilezas e olhares tangencia-
dos, ele via naquela mulher de 46 anos, agora com cabelos
mais curtos, presos ao nivel da nuca, levemente tingidos, e
face com rugas incipientes disfarcadas pelos cremes e blushes,
a linda menina-moga que namorara outrora.

Entre uma musica e outra que se sucediam, comegou a
tocar “Todo o Sentimento”, interpretada por Chico Buarque.

Preciso nao dormir

At se consumar

O tempo da gente.

Preciso conduzir

Unr tempo de te amar,

Te amando devagar e urgentemente.

O tempo realmente parecia ter voltado ao passado. Tudo
fora desmoronado como um grande castelo de areia. A
perda do Matheus — seu filho mais novo que contava com
apenas cinco anos — em apenas trés dias, por uma menin-
gite meningocécica fulminante, levara-os a uma grande
depressio, afastando-os de familiares, amigos e de si mes-
mos. Aquela amputagdo tinha anulado a afetividade que
neles sempre superabundara.

Paulo bem se lembrava... cerca de oito meses ap6s a in-
consolavel perda do Matheus... seus amigos, querendo
reanima-lo, convenceram-no a realizar com eles uma viagem
ao Nordeste. Numa das noites, desinibido pela bebida em
excesso ¢ num estado de “sem querer querendo”, tentara

testar e reativar sua masculinidade, cedendo seu corpo — o
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corpo de Maria Licia — aos caprichos de mulheres fortui-
tas da noite. Entretanto, no dia seguinte, amargurara nio
apenas os dissabores da ressaca, mas uma nova melancolia
— a da traicao.

Havia entre Paulo e Maria Licia um pacto inquebranta-
vel de namoro: se ao longo da vida a dois houvesse uma
traicao, o outro seria o primeiro a tomar conhecimento.
Entretanto, ndo precisou de muito para que sua esposa
pressentisse o infausto.

Ao fundo, a musica acentuava...

Pretendo descobrir

No iiltinmo momento

U tempo que refaz o que desfez,

Qe recolhe todo o sentimento

E bota no corpo uma outra vez.

O jantar seguia animado pelo vinho tinto chileno de sele-
cionada casta carmeénére, especialmente escolhida pelo seu filho.

Maria Licia, por sua vez, também entreolhava disfarca-
damente seu ex-amado. Parecia que seus pensamentos
confluiam no mesmo sentido que os de Paulo.

Ela via naquele homem de 48 anos a sua frente, com
cabelos levemente grisalhos e penteados para tras, barba
benfeita, trajando um blager azul-marinho sobre uma cami-
sa branca, de atitudes educadas e desarmadas, o grande
amor de sua vida, com quem planejara construir uma fa-
milia feliz. E as inumeras juras de amor que haviam troca-
do estavam sintetizadas na musica que prosseguia:

Pronseto te querer

Até o amor cair

Doente, doente...

Prefiro, entdo, partir

A tempo de poder

A gente se desvencilhar da gente.

O dissabor de seu desenlace com Paulo, igualmente re-
verberava em sua mente, agora, com um contraponto, uma
candente interrogacio: talvez, se tivesse visto com outros
olhos os agravantes da traicdo, teria relevado aquela atitude
e atenuado 0s amargos momentos que solitariamente pas-
sara, sobretudo por ter Paulo lhe pedido insistentemente

perdao e ter-lhe confessado profundo arrependimento.

Entretanto, a fragilidade daquele momento lhe cegara a
razdo. Sua péssima autoestima agigantara-lhe um doentio
orgulho ferido.

Ambos sabiam que, embora tivessem tido varios relacio-
namentos ao longo de oito anos de separagio — tentando
cada qual preencher um vazio impreenchivel —, nenhum
deles se aproximara do amor pueril, do grau de intimidade
e do comprometimento que tinham alimentado ao longo
dos benfazejos anos de namoro e casamento.

Ap6s tantos olhares voluntariamente dispersos, Chico
Buarque colocou-os frente a frente, exatamente quando
conclufa sua cancao:

Depois de te perder,

Te encontro, com certeza,

Talvez num tempo da delicadeza,

Onde nao diremos naday

Nada acontecen.

Apenas seguirei

Como encantado ao lado teu.

Aquela tinha sido uma noite muito especial. Um convite

inesperado, em todos os sentidos!

Helio Begliomini

Membro da Associagdo Paulista de Medicina,
Academia de Medicina de Sao Paulo, Academia Cristd
de Letras, Academia Brasileira de Médicos Escritores e
Sociedade Brasileira de Médicos Escritores
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A decadéncia da psiquiatria (n. 6)
A psiquiatria estd balofa

Com a proliferacao das novas faculdades de Medicina, a
quantidade de psiquiatras despreparados multiplicou-se
geometricamente, e isso tem explicacdo logica: falta de
professores competentes para o ensino da especialidade; e,
o que € piot, como todos sabemos, muitos dos piores alunos
dos cursos de medicina acabam escolhendo a psiquiatria
para o exercicio da profissao, isso porque essa especialida-
de ¢ diferente das demais.

Nas outras especialidades, os sinais e os sintomas clinicos
da doenca sao evidentes e todos os médicos podem obset-
va-los igualmente. Por exemplo, uma tibia fraturada, uma
disritmia cardfaca, uma lesao dermatologica podem ser

vistas igualmente pelo ortopedista, pelo dermatologista,

pelo cardiologista e até pelo psiquiatra. Porém, em

Guido Arturo Palomba

psiquiatria, embora os sinais e os sintomas das doengas
mentais sejam bem delimitados e distintos como em qual-
quer outra especialidade médica, geralmente nio sao vistos
claramente por outros especialistas de outras especialidades,
pois isso exige conhecimento especifico. Essa caracteristi-
ca abre espago para que psiquiatras despreparados facam
interpretagdes clinicas distorcidas. Por exemplo, no caso de
um doente mental delirando e alucinando, nio raro ouvi-
rem-se opinides de que esta fingindo; quanto a um indivi-
duo triste porque o seu cachorro de estimagao morreu, nao
raro dizer-se que é portador de transtorno bipolar; e um
homem normal com 80 anos de idade e com alguns lapsos
mnémicos nao escapa do famigerado diagnostico de doen-
¢a de Alzheimer. E assim por diante.

A psiquiatria, ao contrario do que acontece
com a maioria das outras especialidades médicas,
da margem a certas concepgoes as vezes bizarras,
encapadas com a falsa ideia de que se trata de
resultado de pesquisa séria, o “dltimo grito das
experiéncias cientificas”.

O fato de a psiquiatria ter essa abertura para a
enrolacdo, onde tudo é possivel, acaba sendo a
especialidade na qual os grandes erros médicos
n2o sio evidenciados como nas outras especiali-
dades médicas. Nestas, por exemplo, se o cirur-
gido esquecer uma pinga no abdome do paciente
e isso resultar em morte, pode o médico sofrer
processo civil, penal e disciplinar no Conselho
Regional de Medicina, além de ser condenado a
perda do CRM, ao pagamento de indenizagdo e
a cadeia. Ao passo que, se o psiquiatra der, por
exemplo, atestado (ou laudo) dizendo que o pa-

ciente tem capacidade mental de entendimento
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e de determinacio e esse, em curto espago de tempo, dila-
pidar o proprio patriménio ou matar pessoas, dificilmente
sofrerd quaisquer sancoes. A verdade é que para a pinga
esquecida no abdome ha as radiografias e outras evidéncias
para outros verem e condenar; no atestado (ou laudo) ordi-
nario, cuja negligéncia, impericia e imprudéncia se equiva-
lem a conduta do cirurgido relapso, ndo ha imagem fisica a
registrar o erro, facilitando as justificativas para se safar das
penas, por exemplo “o paciente estava muito bem no mo-
mento do exame” etc.

O problema maior da psiquiatria estd na formagao dos
psiquiatras, uma verdadeira barbaridade. Como ja dissemos
uma vez, ¢ isso nao ¢é piada, alguns pensam que Jaspers,
Kretschmer e Kraepelin eram zagueiros da selecio de fu-
tebol alemi do passado, e ndo trés mestres indispensaveis
da base da psiquiatria.

A esse proposito, o ultimo exame para avaliar os novos
médicos, elaborado pelo CRM, mostrou que, nas areas de
conhecimento, a saude mental teve a mais baixa média.

E preciso recordar que as industrias farmacéuticas, cien-
tes dessa fraqueza de formacao do médico na area da saiude
mental, mobilizaram-se, a fim de aumentar as suas vendas.
Assim, investiram na “formag¢ao” do psiquiatra, patroci-
nando congressos, mesas-redondas, publica¢oes periddicas
e tudo mais que possa divulgar e formar a opinidao dos
unicos que podem receitar: o médico.

Nesse mesmo sentido, na ultima revista Ser Médico (nov./
dez. 2012), editada pelo Conselho Regional de Medicina do
Estado de Sao Paulo, ha excelente artigo que traz entrevis-
ta com Marcia Angell, professora de Medicina Social da
Harvard University, que adverte: “laboratorios farmacéuti-
cos nio deveriam participar da ‘educacao’ de médicos, pois
nao se espera que fornecam informagoes objetivas a respei-

to de produtos comercializados por eles proprios” (p. 5).

A verdade ¢ que, “ensinando psiquiatria”, laboratorios
doutrinaram os psiquiatras para o alargamento do diagnds-
tico, de modo que comportamentos absolutamente normais
sejam dados como patolégicos, aumentando consideravel-
mente o nimero de “doentes” e justificando a administra-
¢ao de remédios. No citado artigo da doutora Angell, 1é-se:
“observa-se que problemas de comportamento motivados
por fatores sociais, economicos e familiares passaram a ser
enquadrados na categoria ‘disturbios psiquiatricos’, porque
psiquiatras que definem essas doengas tém conflitos finan-
ceiros de interesse” (p. 6).

A bem ver, a psiquiatria estd balofa, inchada pelos fami-
gerados protocolos (critérios para enquadrar diagnéstico),
pelas pilulas da felicidade, pelo espectro bipolar, pelo
transtorno da rebeldia, pelo triunfo da minimizacio da
seriedade das doencas mentais e pela vitéria da expansao
irresponsavel das fronteiras do diagnéstico. Uma verdadei-

ra loucura coletiva.

Guido Arturo Palomba
Diretor Cultural
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