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			Apresentação

			Durante muito tempo, a melancolia foi objeto de reflexão e, com isso, passou por diversas definições e redefinições. Sabemos que a tristeza foi observada e interpretada de diferentes maneiras e talvez isso não seja coincidência, quem sabe possamos pensar que a tristeza, mais que a racionalidade, represente um dos maiores traços que caracterizaria a “espécie humana”. A obra Melancolia: da bile negra à sombra do objeto que encobre o Eu traz uma abordagem filosófica e, ao mesmo tempo, histórica sobre a condição do sujeito melancólico. Tal abordagem sugere uma percepção sobre os distintos tipos de concepções humanas que atravessam a história da humanidade, isto é, o modo como o ser humano entende e é entendido, a partir da cultura, traz novas possibilidades de pensar o sujeito melancólico, a própria melancolia. Assim sendo, o leitor terá a oportunidade de caminhar junto com a autora por uma trilha de conhecimento a respeito não só da condição melancólica, mas também, sobre os modos de pensar o ser humano em diferentes épocas e culturas. Iniciaremos pelos elementos encontrados no pensamento da medicina hipocrática, posteriormente, passaremos a analisar elementos essenciais na obra O Problema XXX e no pensamento galênico e finalizaremos nosso percurso com a intersecção entre o pensamento cartesiano e a psicanálise freudiana, isto é, investigaremos a herança cartesiana das paixões da alma presente no pensamento freudiano de modo que seja possível responder como a concepção de sujeito freudiano permite uma abordagem inovadora a respeito do quadro melancólico e, além disso, como é possível entender a melancolia como um tipo de sofrimento psíquico que se vincula a tristeza.

		

	
		
		

	
		
			INTRODUÇÃO

			Desde a antiguidade, a tristeza foi observada e interpretada de diferentes maneiras, de modo que os afetos, em geral, ocupam um lugar de destaque sobre as reflexões humanas. Além disso, podemos ousar afirmar que eles, muitas vezes, surgem como causa de expressões artísticas, como os poemas, as pinturas, as músicas e as reflexões filosóficas, entretanto, acreditamos que a tristeza contém em si um traço bastante peculiar, o qual reside na íntima relação que mantém com a condição de saúde e doença humana. Empiricamente, sabemos que as sensações provocadas pela tristeza podem estagnar e até prejudicar consideravelmente a vida dos indivíduos, porém, também reconhecemos seus efeitos positivos, isto é, quem entre nós já não experimentou esse afeto como uma oportunidade para refletir sobre si mesmo e as próprias ações? Quem entre nós já não se viu obrigado a mudar de percurso ou, pelo menos, teve a necessidade de fazer novas escolhas devido a desapontamentos, frustrações, perdas ou mortes? Enfim, embora sejam vários os eventos e as circunstâncias que possam causar a tristeza, não devemos entendê-la como uma anomalia humana, mas, sim como parte da condição humana, embora possa ser atrelada a quadros patológicos graves e difíceis, como a melancolia e a depressão.

			Geralmente, a tristeza se relaciona a eventos de perdas que podem ser físicas ou emocionais. Poderíamos afirmar, poeticamente, que o entristecido vivencia a sua dor através da rememoração do objeto perdido, sendo que tal processo pode ser interpretado como uma tentativa de manter vivo o objeto ausente. Sem dúvida, esse afeto tem uma poética que se liga também às expressões comportamentais, que, muitas vezes, sugerem um ser imerso em reflexões profundas e dilemas internos aparentemente significantes. Entretanto, o que desejamos aqui não é pensar a tristeza pura e simplesmente; não queremos tratar do afeto. O nosso objeto de pesquisa é a melancolia, que geralmente é pensada como um estado grave de entristecimento, mas, embora esse traço esteja presente desde a primeira definição da melancolia por Hipócrates, ela nem sempre foi pensada como uma consequência da tristeza e relacionada a doenças ou desordens psíquicas. Assim, para compreendermos melhor essa transformação, devemos nos ater a diferentes contextos históricos e filosóficos.

			Neste trabalho nos propusemos a refletir sobre a melancolia, entretanto, é importante mencionar que, inicialmente, o percurso de investigação era outro: tínhamos como principal interesse pensar e examinar a relação entre o conceito de identificação freudiana e o quadro melancólico, questão provocada pela leitura do artigo metapsicológico Luto e melancolia (1915[1917]) de Freud. Contudo, no decorrer das investigações, observamos que o tema exigia cada vez mais um aprofundamento maior a respeito dos modos pelos quais a melancolia foi explicada ao longo dos séculos, isto é, precisávamos entender como ocorreu o abandono de uma linha de investigação médica pautada no orgânico e passou a vigorar uma tradição médica que busca compreender as causas das doenças a partir da relação corpo-alma. No entanto, não imaginávamos que estávamos diante de um tema tão complexo e delicado, então, o exercício de pensar e investigar a melancolia a partir dos escritos freudianos solicitou-nos outro ponto de investigação. Fomos guiados e atraídos a entender melhor as diversas concepções da melancolia e, nesse caminho, observamos um traço que chama atenção nas mais diferentes correntes ou linhas de investigação sobre o tema. Estamos nos referindo a certa ideia ou noção de excesso como causa do quadro melancólico, ideia que persiste desde a antiguidade clássica. O estudo sobre a melancolia exigiu um recuo histórico, o que nos levou a uma profundidade vertiginosa, impossível de ser ignorada; assim sendo, justificamos a mudança do percurso de nossas investigações diante dos inúmeros problemas que foram surgindo nessa retomada histórico-filosófica.

			Diante de nós, tínhamos um mar de inúmeros problemas, mas avistávamos apenas uma pequenina ponta de um enorme iceberg. Assim, repensar a trajetória foi tão fundamental quanto necessária, pois possibilitou conduzir a pesquisa a partir de outros vértices de conhecimento, o que nos lançou a compreender as diferentes concepções de melancolia, as quais se encontram intimamente enlaçadas aos diferentes modos de apreender o ser humano e a subjetividade.

			Dito isso, compartilhamos agora os três principais problemas ou dificuldades com as quais nos deparamos no transcorrer da pesquisa e que foram essenciais para o formato atual da dissertação, são eles:

			a)a primeira dificuldade se relaciona com as diversas conexões que o pensamento freudiano permite estabelecer, como a medicina, a sociologia, a filosofia etc. Tais campos também trazem informações sobre o modo como se desenha a teoria psicanalítica freudiana. Questionamo-nos: quais foram as influências filosóficas e médicas que permitiram uma concepção inovadora sobre o quadro melancólico? As conexões estabelecidas entre o pensamento de Freud com as outras áreas do saber apenas foram possíveis, a nosso ver, devido ao seu alto nível intelectual, mas, além disso, ao que tudo indica, também se relaciona com o espírito sagaz e perspicaz freudiano que, como sabemos, foi capaz de pensar e repensar os seus conceitos, de modo que se tornou um dos grandes críticos de si mesmo – comportamento que sugere um grande compromisso que ele estabeleceu com o saber formulado, a psicanálise;

			b)a segunda questão se vincula à própria história da melancolia, isto é, o nosso tema se relaciona a uma longa tradição que data de séculos antes de Cristo, de modo que encontramos, através do tempo, diferentes maneiras de abordar, explicar, nomear e conceituar o estado melancólico.

			Por fim, o terceiro e último problema que desejamos destacar se refere a certas peculiaridades de alguns trabalhos acadêmicos, pois, em muitas pesquisas, nota-se a utilização do termo melancolia por depressão ou vice-versa. A maioria dos autores e pesquisadores chega a avisar o leitor sobre o empréstimo de um termo por outro, muitas vezes deixando claro que eles tratam de estados subjetivos distintos, ou melhor, que se referem a estruturas psíquicas diferentes. Entretanto, quando os termos são utilizados sem descriminação, tendem a ser obras ou pesquisas que se orientam exclusivamente a partir das expressões fenomenológicas do sujeito. Isto significa que o alvo dessas pesquisas se concentra principalmente sobre certa ideia de mal-estar ou certo estado de ânimo entristecido. Na maioria das vezes, tratam-se de trabalhos de áreas médicas, por exemplo, a psiquiatria e a neurologia, porém, frisamos que as pesquisas do campo filosófico e psicanalítico abordam o assunto de modo diferente, permitindo uma distinção sobre os modos de sofrimento ou dor psíquica, tendo em vista quedentro desses campos observa-se o emprego do termo melancolia para definir um estado subjetivo muito específico, que se distingue do estado da pura tristeza ou da depressão. Esses autores e pesquisadores nos ensinam que, para estudar a melancolia, é necessário fazer um recorte preciso, de modo que seja possível evitar os inúmeros equívocos que o tema provoca. Logo, procederemos da mesma forma. O campo de concentração a que estamos voltados é o filosófico, porque entendemos que ele serve de base para o saber psicanalítico – o qual provocou as principais inovações sobre o saber do quadro melancólico. Além disso, muitos pesquisadores esclarecem também sobre a utilização e o emprego do termo depressão e melancolia, diante disso, salientamos que a nossa pesquisa utilizará exclusivamente o termo melancolia, porque entendemos que se trata de um quadro distinto do depressivo e que também se difere de um período extenso ou não de tristeza.

			A nossa proposta de trabalho se orienta a partir de dois campos específicos, o filosófico e o psicanalítico. Com a filosofia, a natureza e o mundo são interpretados a partir dos dados sensíveis e da íntima relação que o ser humano estabelece consigo mesmo, com o mundo e com outros seres humanos. Com a psicanálise, temos uma concepção inovadora de sujeito que se vincula, conforme veremos, à noção de psyche encontrada no pensamento filosófico socrático-platônico, o que permite uma transformação sobre o modo de entender o quadro melancólico ou o sujeito melancólico.

			O trabalho está dividido em três partes:

			a)a primeira parte traz uma reflexão sobre os tipos de medicinas encontradas na Grécia antiga e observamos também como o advento da filosofia naturalista foi essencial para o desenvolvimento do pensamento médico hipocrático;

			b)a segunda parte traz uma investigação sobre a concepção de melancolia encontrada no Problema XXX e no pensamento médico galênico. Nesses registros, constataremos a noção de psyche, da filosofia socrático-platônica, articulada fundamentalmente com a noção de saúde e doenças humanas dessas tradições;

			c)na terceira parte, investigaremos a herança cartesiana das paixões da alma presente no pensamento freudiano de modo que seja possível responder como a concepção de sujeito freudiano permite uma abordagem inovadora a respeito do quadro melancólico e, além disso, como é possível entender a melancolia como um tipo de sofrimento psíquico que se vincula à tristeza.

			Sem dúvida, nesse trajeto histórico e filosófico que traçamos para entender melhor a melancolia, vários elementos chamaram a nossa atenção, porém, há um em especial que se relaciona à ideia de excesso. O excesso esteve presente em grande parte das tradições que definiram e analisaram a melancolia. Inicialmente, ele foi pensado como substância orgânica vinculada a uma abundância corporal, a bile negra; com o passar do tempo, a substância em excesso pensada como causa da melancolia foi substituída por outras categorias. Com Freud, por exemplo, o excesso corresponde ao processo de identificação estabelecida entre o Eu do sujeito melancólico e o objeto amado e perdido. Podemos descrever o excesso freudiano como sendo a terrível e mórbida presença da ausência do objeto amado, e embora esse processo seja complexo e de difícil compreensão, Freud o descreve como sendo a sombra do objeto que encobre o Eu. Vale destacar que o excesso como causa da melancolia se transforma a partir das transformações filosóficas, sociais e culturais, além disso, vale ainda uma atenção especial que, infelizmente, não foi possível neste trabalho devido aos inúmeros problemas filosóficos e médicos que o tema da melancolia exige esclarecer.

			As questões iniciais e que norteiam a nossa pesquisa são:

			a)Quais foram as principais contribuições da filosofia e da medicina que permitiram a explicação da melancolia como um estado anormal de saúde que se relaciona ao psíquico e ao afeto da tristeza?

			b)Em que momento histórico e filosófico a melancolia passa a ser encarada como doença psíquica e não apenas como uma disfunção somática? Por que ocorre essa transformação?

		

	
		
			CAPÍTULO I

			DO CASTIGO DIVINO AO DESEQUILÍBRIO HUMORAL: o advento da melancolia

			Desde a Grécia antiga, a melancolia foi alvo de inúmeros interesses, suscitando reflexões e questionamentos diversos. Esse tema coloca em destaque a fragilidade humana, já que possibilita a percepção de como somos seres frágeis aos nossos próprios sentimentos, pensamentos e emoções. Além disso, podemos constatar facilmente que embora sejamos seres racionais, somos, ao mesmo tempo, seres marcados pelos afetos, entre eles, a tristeza.

			Quem, entre os mortais, nunca se sentiu triste, desanimado ou sem esperanças quando acometido por dificuldades, perdas ou infortúnios? Sem muita hesitação, podemos dizer que esse afeto leva os seres humanos a diversas reflexões e questionamentos. Geralmente, um estado de entristecimento mais acentuado pode surgir quando passamos por fases difíceis na vida, como as perdas de pessoas queridas, de um amor, de um estado de saúde, da expectativa de vida, de uma condição econômica ou social, de um emprego, da pátria etc. Além disso, há ainda aqueles casos que se referem a certos sujeitos que se entristecem mais profunda e intensamente sobre algo que não está aparente; esses sujeitos são, muitas vezes, denominados como depressivos ou melancólicos. Aqui, devemos apontar o primeiro esclarecimento dos nossos estudos: interessa-nos, sobretudo, a investigação a respeito da melancolia. Como veremos, esse estado anormal de saúde se distingue da depressão; tendo isso em vista, veremos que a melancolia se refere a uma afecção de enorme complexidade independente das áreas ou dos campos de estudos que podem refletir sobre ela. O estado de ânimo do melancólico vem geralmente acompanhado de características bem específicas, e a tristeza é uma dentre as que mais se destacam. Além disso, testemunha-se também a presença de um enorme sofrimento psíquico sem causa ou motivo aparente.

			Sem dúvida, para nós, o desconhecimento da causa da melancolia tornou-se o principal o objeto de interesse, mas, ao mesmo tempo, somos levados a refletir sobre essa afecção de caráter enigmático, cuja tristeza tem causa desconhecida, e somos levados a pensar sobre a condição humana através dos séculos, atravessada por diversos eventos históricos, sociais, culturais e filosóficos.

			Inicialmente, cogitamos que o enigma que circunda a questão melancólica tenha atravessado as reflexões dos homens gregos desde o período homérico, mas, além disso, testemunhamos ainda que essa áurea enigmática que carrega a melancolia também esteve presente em vários momentos da antiguidade clássica, por exemplo, nos textos médicos hipocráticos1. Desse modo, começaremos os nossos estudos sobre o tema a partir de uma retomada histórica, já que essa afecção, desde o início, se confunde com os diversos tipos de discursos, como o mítico, o filosófico e o médico.

			As nossas reflexões partem de dois grandes nomes: Homero e Hipócrates de Cós. Com eles, nós observaremos que o discurso médico sobre a saúde e a doença se diferencia, e ao nos debruçarmos sobre esses registros, percebemos também as especificidades do modo como o homem grego apreende a vida, a saúde e a realidade na qual ele estava imerso. Dessa forma, ao utilizarmos certas passagens da Ilíada, de Homero, e alguns trechos da Coleção hipocrática2, tentamos enxergar, com eles, as dessemelhanças do pensamento médico. Com isso, o que desejamos é apontar a partir desses pensadores a conexão que se estabelece entre o saber filosófico e o médico.

			Nesse primeiro momento, percorremos as seguintes etapas: observar como o grego do período homérico compreendeu a saúde e a doença humana; posteriormente, em um segundo momento, analisaremos quais foram as condições e as transformações que possibilitaram o advento do pensamento médico hipocrático, tendo em vista que esse saber surge a partir de condições necessárias e bem específicas, isto é, refletiremos quais foram as influências filosóficas dos pensadores pré-socráticos que permitiram uma estruturação de uma concepção médica fundamentadas no corpo inovador. Por último, iremos nos debruçar sobre o pensamento de Hipócrates, cuja estrutura rompe com a medicina pautada no mundo mítico das divindades gregas e, paralelamente, insere no discurso médico princípios de observação, experimentação e de investigação sobre o corpo humano. Será a partir, então, do pensamento hipocrático, que veremos surgir a primeira definição sobre a melancolia, que será pensada como um estado anormal de saúde que se vincula ao desequilíbrio orgânico ou humoral.

			Ao fim desse trajeto será possível pensar a melancolia como uma afecção que se comunica e se entrelaça com dois tipos de saberes: o médico e o filosófico – o pensamento médico hipocrático e alguns específicos da filosofia pré-socrática – embora, muitas vezes, pensemos esses campos como distantes, porque geralmente entendemos o saber médico como uma área que se ocupa principalmente do corpo, enquanto pensamos a filosofia como um saber de caráter mais teórico, ocupando-se exclusivamente da alma. Contudo, o que veremos aqui possibilitará entender que esses saberes mantêm uma íntima comunicação que se entrelaça, sobretudo, a partir da concepção de natureza humana.

			Sendo assim, nessa primeira etapa, para que possamos compreender melhor as características das medicinas gregas e as influências dos filósofos pré-socráticos sobre o pensamento hipocrático, decidimos partir de Homero, por volta do século VIII a. C., e seguir em direção a Hipócrates, por volta do século V a. C., porque a partir desses dois grandes nomes nota-se uma mudança que se vincula ao modo pelo qual o homem grego interpreta e compreende a realidade, o que permite a ele novas investigações e concepções sobre a natureza humana e a noção de saúde/doença.

			Nesse trajeto também vale destacar algumas influências filosóficas vinculadas a dois nomes pré-socráticos: Alcméon de Crotona e Empédocles de Agrigento3. Frisamos que não temos a pretensão de nos ater demoradamente sobre esses pensadores, mas, de modo a enriquecer a nossa discussão, trazemos algumas considerações que julgamos importantes para entendermos como a filosofia esteve, desde o início, na base do pensamento médico hipocrático. Além disso, constataremos também que tanto o termo como a definição melancolia surge dentro do campo médico associados à teoria médica do corpo ou à teoria humoral hipocrática4, o que nos leva a pensar que a afecção melancólica surge atrelada à noção de doença do corpo e, ao mesmo tempo, a uma ideia de um desequilíbrio provocado pelo excesso de bile negra – conforme veremos, o excesso sempre estará presente nas diversas formulações teóricas a respeito da melancolia e, ao mesmo tempo, a terapêutica médica tem sempre em vista expurgar ou expulsar do corpo esse excesso. Sendo assim, o pensamento médico hipocrático entende a melancolia como um desequilíbrio do humor negro ou da atrabilis5.

			1.1 A concepção de saúde e doença para o homem homérico: a benevolência e os castigos dos deuses

			[...] não é a essência do homem que muda nos diferentes tempos e regiões, mas os modos nos quais ela se desvela e as maneiras nas quais é interpretada pelo próprio homem.

			Giovanni Reale. O corpo, a alma e a saúde.

			As obras Ilíada e Odisseia, de Homero, que datam de aproximadamente do século VIII a. C., servem, para muitos pesquisadores, como os principais registros do início da civilização europeia, isso porque, nos poemas homéricos, encontramos facilmente diversas passagens que trazem o modo como o homem grego compreendia e interpretava a sua vida, além de um claro registro do modo como ele se conectava com as potências divinas. Logo, será por meio dessas obras que encontraremos alguns trechos que nos permitem saber mais sobre o modo como o homem homérico compreendia o estado de saúde e a doença nos seres humanos. Além disso, Homero foi um dos primeiros a registrar as forças da natureza, os aspectos e os traços humanos, todos representados através das forças imperiosas das divindades gregas. Pode-se afirmar, ainda, que o homem grego do mundo homérico interpretava sua realidade a partir de uma única e exclusiva perspectiva, ou seja, a religiosa (REALE, 2019; ELIADE, 2013; MARTINS; MARTINS; TOLEDO; FERREIRA, 1997).

			Para o homem homérico, o mito desempenhava uma função muito maior do que a de ser simplesmente uma narrativa que explicava os fenômenos cósmicos e os comportamentos humanos, ele configurava o próprio modo como o homem se relacionava com a vida, a natureza e o seu destino. Através de seus desejos e de suas vontades, as divindades gregas eram pensadas como as únicas responsáveis por interferir nas vidas e nos destinos humanos. Segundo Giovanni Reale (2019), pode-se pensar que a presença dessas forças marcou todas as dimensões humanas. Ele ainda esclarece que:

			Os deuses homéricos são, portanto, causa, não só dos bens, também dos males dos homens: não lhes dão só bons entendimentos (phrenes), mas também maus, e os levam a erro. Consequentemente, deles dependem, em larga medida, não só os vários eventos que acontecem, mas também as funções e as atividades assumidas pelos homens nesses eventos (REALE, 2019, p. 99) [grifo nosso].

			As funções e as atividades assumidas pelos homens eram todas ações pensadas como originadas dos desejos divinos, de modo que nada escaparia de suas vontades. Com isso, somos autorizados a pensar que tanto as enfermidades como a própria condição de saúde participam dessa lógica, sendo elas pensadas pelos homens homéricos como consequências das potências divinas. Os sofrimentos decorrentes dos prejuízos da saúde também estariam dentro desse discurso, compreendidos como consequências de castigos divinos, em que os deuses imputariam aos seres humanos sofrimentos de todas as ordens, o que inclui obviamente as enfermidades. Os castigos poderiam acontecer por motivações diversas, mas, sobretudo, eram pensados como consequências de más ações, pensamentos ou sentimentos que pudessem vir a ofender as divindades. Porém, não precisaria necessariamente ter um motivo para que o homem viesse a padecer ou a sofrer. Os deuses são soberanos, assim, não teria uma motivação específica para que eles viessem a castigar ou beneficiar os seres humanos.

			Ainda de acordo com Giovanni Reale, em Corpo, alma e saúde (2019), o homem homérico, por compreender a sua realidade através das influências divinas e, consequentemente, por possuir um modo muito particular de se relacionar com o mundo e com a própria existência, traz em seu pensamento uma especificidade que se vincula à noção de saúde e doença. Essa ideia nos é apresentada com maior clareza no seguinte trecho:

			[...] o homem homérico mantém uma relação constante com os deuses, em função dos quais tentam explicar tanto o bem quanto o mal que faz e, consequentemente, dar-se conta do sentido da própria vida. É uma questão certamente difícil de compreender para o homem de hoje, mas se não a compreendermos, não entenderemos o homem homérico na sua profundidade [...] em toda a vida do homem homérico, em geral e em particular, estão sempre presentes forças divinas, como condições sem as quais ela não poderia realizar-se. Em outros termos: o homem homérico com-vive estavelmente com as forças divinas (REALE, 20119, p. 93-99) [grifo nosso].

			Sem dúvida, estamos diante de forças divinas onipotentes, as quais exerciam forte influência sobre as ações e destinos humanos. O pensamento mítico traz também uma especificidade que se vincula ao comportamento humano, um aspecto importante que se relaciona à função social que desempenhava o pensamento religioso do homem grego: os homens homéricos, por estarem em comunhão direta com o divino, e, por isso, ter sua existência atravessada pelas forças divinas, pensam acerca das más e das boas ações como elementos que representam diretamente os desejos e as vontades dos deuses. Isso implica diretamente na amenização da culpa desse homem diante de suas ações. Além disso, a relação entre os homens homéricos e as divindades não eram mediadas por terceiros, seno ela uma relação direta e simples (REALE, 2019).

			Diante dessa perspectiva, os sofrimentos também exerciam uma função importante na vida humana, posto que eram apreendidos, em sua maioria, como castigos que os deuses atribuíam aos homens como forma de punição ou simplesmente porque assim os desejavam – lembrando que não haveria um motivo específico para os seres humanos serem castigados pelos deuses, bastaria apenas o desejo desses. Sendo assim, compreender os desejos e as vontades divinas não eram de apreensão fácil aos homens (MARTINS; MARTINS; TOLEDO; FERREIRA, 1997).

			Nesse contexto histórico, religioso e cultural, constatamos que os homens gregos do período homérico apresentam formulações amplas sobre as causas dos diversos fenômenos naturais, isto é, eles possibilitaram um caminho ao conhecimento das causas dos acontecimentos naturais a partir de uma visão mítica. Assim sendo, o homem homérico foi um ser de conhecimento que se pautou sobre a visão mítica religiosa para conhecer as causas dos diversos eventos da natureza, sobretudo aquelas que se referem diretamente aos sofrimentos e infortúnios humanos. Diante disso, podemos afirmar que não há nada que seja oculto aos gregos desse período: para eles, tudo está claro e posto à mesa, mesmo que esse conhecimento seja apenas relativo ao pensamento religioso e se estruture a partir do sobrenatural. Em todas as dimensões, o que encontramos, nesse período, eram vontades divinas operando sobre os destinos humanos, de modo que para aquele homem não havia espaço para outra concepção de mundo, para uma explicação que partisse da observação empírica da natureza e possíveis desdobramentos de seus fenômenos, o que nos leva a uma nova indagação.

			Se, no período homérico, as forças divinas são compreendidas como atuantes em todas as dimensões da realidade humana, principalmente sobre as formas de apreender os sofrimentos e os prazeres humanos, como os homens homéricos explicavam os adventos das enfermidades? Além disso, quais eram as potências divinas que operavam sobre a saúde humana? Ou ainda, quais eram as forças divinas que atuavam sobre a doença, permitindo que o homem conseguisse restabelecer sua saúde? Uma parte desse questionamento já foi esclarecida por nós: o discurso religioso do homem homérico é aquele que possibilita justificativas ilógicas, já que se pautam no sobrenatural para apreender a saúde humana e, além disso, não possuíam sistemas rigorosos de investigação sobre as enfermidades como aquelas que encontramos na medicina hipocrática. Diante disso, os deuses homéricos foram responsabilizados por tudo aquilo que atingia os humanos, fato que incidiu sobre o comportamento moral do grego. Outro aspecto importante às nossas questões refere-se à correspondência direta entre os aspectos da natureza e as potências divinas, o que representa uma especificidade para o pensamento grego da época. Assim sendo, todos os tipos de sofrimentos humanos, principalmente aqueles que eram consequência de enfermidades naturais, como a degradação da saúde pela idade ou algum tipo de acidente, estariam relacionados às ações divinas específicas. Desse modo, encontramos certas divindades responsáveis por certos tipos de fenômenos que degradariam a saúde humana, porém, nem todos os deuses eram responsáveis por atribuir dor e sofrimento aos seres humanos. Nessa perspectiva, haveria deuses que agiriam apenas para imputar dor e sofrimento aos seres humanos e outros alegrias e prazeres.

			De acordo com Martins, Martins, Toledo e Ferreira (1997), as divindades responsáveis pelas doenças seriam Apolo e Ártemis, pensadas como as principais forças a infligir dor e sofrimento aos humanos por meio do uso de instrumentos específicos, através da utilização de seus arcos e suas flechas. Esses deuses conseguiriam atingir o homem; assim sendo, o sofrimento humano foi percebido como resultado de castigos divinos, tendo em vista que os deuses, com seus arcos e suas flechas, poderiam, se assim o desejassem, atingir o homem com o objetivo de puni-lo por suas más ações ou más condutas, mas ainda haveria aqueles casos que ficavam à margem de explicações míticas. Logo, a dor e o sofrimento humano poderiam ser pensados como caprichos que os deuses imputavam aos seres humanos por puro desejo de gozo.

			Em O livro de ouro da mitologia, de Thomas Bulfinch (1965), Apolo e Ártemis são as divindades gregas descritas como sendo irmãos gêmeos, filhos do deus Zeus e de Leto. Os instrumentos utilizados pelos irmãos para causar dor e sofrimento aos humanos surgem, na mitologia grega, como presentes recebidos pelo pai. O curioso desse mito grego se vincula às finalidades que ganharam cada uma dessas armas, já que tanto Apolo como Ártemis ganharam os mesmos instrumentos, mas, para a deusa, os instrumentos foram utilizados para caça, na floresta, o que deu a ela o título de divindade da caça. Por outro lado, para Apolo, deus da sabedoria e da beleza, o arco e a flecha foram usados como instrumento de castigo, direcionado aos seres humanos para causar dores, sofrimentos e infortúnios de todas as ordens6. Assim sendo, Apolo é reconhecido como a divindade grega que mais puniu os seres humanos, de modo que tanto as doenças físicas quanto as mentais eram atribuídas a ele. Tendo em vista esse traço de apreensão sobre as doenças pelo homem do período homérico, cabe a nós questionarmos, a partir de agora: como o homem homérico explicava o restabelecimento da saúde humana?

			Se os homens homéricos concebiam as doenças como forças divinas derivadas de Apolo e Ártemis, o pensamento mítico traz o semideus Asclépio7, filho de Apolo, como sendo a figura divina que se relaciona ao saber médico, à potência divina que age sobre os homens para restabelecer ou tentar restabelecer a saúde humana. Segundo a mitologia, Asclépio era o responsável por restaurar a saúde, curando as enfermidades dos doentes. Porém, há uma especificidade acerca dessa divindade, que agiria através de porções, remédios e cirurgias, formas sensíveis de tratar a saúde humana. Contudo, esses tratamentos não eram pensados como os responsáveis pela boa saúde do enfermo, mas seriam uma das condições para que o agir divino se manifestasse. Os rituais de cura dedicados a Asclépio misturavam tanto práticas religiosas, como os rituais sagrados, oferendas e os sacrifícios, bem como tratamentos médicos – por exemplo, cirurgias, remédios e porções.

			De acordo com Martins, Martins, Toledo e Ferreira (1997), Apolo, além de produzir doenças, também era o responsável por curá-las, tornando-se a divindade que melhor controlava as doenças. Mais tarde, Asclépio surge como o semideus específico e responsável apenas pela medicina, isto é, cuidar da saúde. Esses comentadores ainda esclarecem que

			As pessoas se dirigiam a esses templos em busca de curas milagrosas. Os enfermos tinham que cumprir certas práticas antes de serem admitidos no templo. Deviam submeter-se a jejuns, banhos, abluções, unções e purificações. Depois, deviam efetuar sacrifícios – em geral de um galo. Então, os enfermos podiam passar a noite dormindo no templo – e isso era chamado de incubação. Era um ato religioso pelo qual se provocava a aparição no sonho da própria divindade, para se obter uma revelação ou a cura. (MARTINS; MARTINS; TOLEDO; FERREIRA, 1997, p. 31) [grifo nosso].

			Observa-se ainda que, embora houvesse práticas médicas e rituais sagrados, o restabelecimento da saúde era compreendido como um ato de benevolência dos deuses aos seres humanos. Na Grécia antiga, os templos dedicados a Asclépio tinham como objetivo tratar a saúde dos seres humanos. Porém, as práticas médicas, por si mesmas, somadas aos ritos sagrados nunca eram as causas da recuperação da saúde, ao contrário, elas eram apenas entendidas como ações que os enfermos deveriam fazer para tentar aplacar a ira e a fúria das divindades. Esse tipo de pensamento evidencia um aspecto interessante do modo como o homem homérico entendia a recuperação da saúde, sendo essa entendida como um ato de benevolência das divindades que se liga apenas ao desejo ou a vontade dos deuses e, mesmo que houvesse conhecimentos empíricos sobre terapêuticas eficazes sobre determinadas doenças, a relação do homem com a natureza ou aos fenômenos ligados a ela estariam condicionadas a um segundo plano, ou melhor, o saber médico não se liga à observação e à experimentação, tampouco ao conhecimento adquirido através da prática médica, de modo que o conhecimento médico seria somente conhecimentos que se relacionavam ao modo de amenizar a ira e a fúria divina8. Tendo isso em vista, os gregos pensavam a cura como algo dado aos humanos por merecimento ou piedade. A cura era relacionada, no final das contas, à benevolência das divindades gregas sobre os homens homéricos (MARTINS et al., 1997).

			De acordo com Carlos Alberto Nunes (2015), tradutor de Homero, na Ilíada, canto I, apresenta-se a causa da peste, doença que teria dizimado toda a tropa grega. Segundo o poema homérico, Crises, sacerdote de Apolo, teria tentado recuperar sua filha, que tinha se tornado escrava de Agamêmnon, porém, este não quis devolvê-la e, além disso, Agamêmnon teria insultado Crises, que, muito ofendido, implorou ao deus Apolo para ser vingado. Nunes (2015) completa que a divindade não demorou muito para atender ao pedido do sacerdote e, rapidamente, lançou sobre os gregos a sua fúria em forma de sofrimento e morte, logo, toda a tropa grega foi acometida pela doença. Também no canto I, lemos que Zeus fez com que a Grécia perdesse a guerra de Troia, assim, notemos, com isso, que não apenas eram os sofrimentos físicos – representado pela doença – como também o sofrimento moral, personificado pela perda da batalha, compreendidos como vontades divinas, geralmente consequências de desavenças entre homens e deuses. Os versos homéricos que narram a causa da peste, doença que acometeu o exército grego, são os seguintes:

			[...] Cumpriu-se de Zeus o desígnio

			desde o princípio em que os dois, em discórdia, ficaram cindidos,

			o de Atreu filho, senhor de guerreiros, e Aquiles divino.

			Qual, dentre os deuses eternos, foi causa de que eles brigassem?

			O que de Zeus e de Leto nasceu, que, com o rei agastado,

			peste lançou destruidora no exército. O povo morria,

			por ter o Atrida Agamêmnon a Crises, primeiro, ultrajado,

			o sacerdote. Este viera, até as céleres naus dos Aquivos,

			súplice, a filha reaver. Infinito resgate trazia,

			tendo nas mãos as insígnias de Apolo, frecheiro infalível,

			no cetro de ouro enroladas. Implora aos Aquivos presentes,

			(HOMERO, 2015) [grifo nosso].

			Nesses versos, Homero narra os motivos pelos quais a peste foi lançada entre os homens, mais especificamente sobre o exército grego. A doença que assolou e matou milhares de gregos foi pensada, antes de tudo, como um castigo divino, consequência de uma má ação entre os homens. O sofrimento imposto pelos deuses através da doença foi interpretado à luz da visão mítica grega como ato divino de punição e, ao mesmo tempo, de vingança. Os versos homéricos trazem ainda que Apolo, filho de Zeus e Leto, atende ao pedido de seu sacerdote, mas, qual teria sido a intervenção divina? Qual o resultado dessa súplica e dessa punição? Homero mostra que a divindade grega rapidamente intervém lançando sobre os homens a doença, a peste, que matou e assolou todo o exército. Isso, sem dúvida, relaciona-se à atitude de Agamêmnon, que instigou a raiva e a vingança do sacerdote de Apolo, fato que pesou sobre todos os gregos homéricos. Mas o elemento que nos interessa nessa narrativa é certamente o modo como o homem grego desse período compreendia a doença. Para ele, a ação divina, embora possa ser pensada como a única responsável pelos infortúnios e sofrimentos humanos, não pode ser pensada como uma ação banal ou sem finalidade. Os versos homéricos nos ensinam que cabe aos deuses punir aqueles que desobedecem ou contrariam as vontades humanas e divinas. Ademais, a doença é um castigo de uma má ação de um homem, portanto a ação humana e o desejo divino se relacionam e se comunicam entre si, mas, mesmo assim, cabe também aos deuses acometer e restabelecer a saúde humana e retirá-los de suas dores e de suas mazelas9
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