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O CONTROLE QUIMICO-SOCIAL:
A MEDICALIZACAO DA VIDA NA
DIRECAO DO PHARMAGGEDON!

CHEMICAL-SOCIAL CONTROL: THE MEDICALIZATION OF
LIFE IN THE DIRECTION OF PHARMAGGEDON
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Camila de Oliveira Angel®

Resumo: O presente artigo busca analisar as consequéncias nefastas do controle
quimico-social praticado pela psiquiatria e pela industria farmacéutica, questio-
nando-se como a (re)medicalizacdo da vida cotidiana atrela-se aos interesses
corporativos e impulsiona uma espécie de pharmageddon. A hipétese inicial é
que existe uma pratica de mercantilizacdo das doengas mentais que objetiva,
em grande medida, o incremento de um mercado consumidor, gerando, ade-
mais, certa banalizagdo do uso de drogas psiquiatricas (e com ela o aumento
significativo de danos graves a satde). Logo, por meio de uma revisdo bibliogra-
fica de cunho critico e interdisciplinar, foram trazidas as possiveis respostas ao
problema de pesquisa mencionado. Sendo assim, concluiu-se que existe uma
atividade de controle social por tras da medicalizacdo da populagdo, direta-
mente ligada as demandas da industria farmacéutica e dos diversos agentes
atrelados a ela, ignorando-se, em nome da obtencao de lucro, a nocividade e a
violéncia decorrentes do consumo exagerado de psicofarmacos.

Palavras-chave: Controle social. Medicalizagao. Farmacoterapia.

Abstract: This article seeks to analyze the disastrous consequences of the
chemical-social control practiced by psychiatry and the pharmaceutical industry,
questioning how the (re)medicalization of everyday life is tied to corporate
interests and drives a kind of pharmageddon. The initial hypothesis is that there
is a practice of commodifying mental illnesses that aims, to a large extent, to
increase a consumer market, generating, in addition, a certain trivialization of the
use of psychiatric drugs (and with it the significant increase in serious damage to
health). Thus, through a critical and interdisciplinary literature review, possible
answers to the mentioned research problem were brought up. Therefore, it was
concluded that there is an activity of social control behind the medicalization
of the population, directly linked to the demands of the pharmaceutical industry
and the various agents connected to it, ignoring, in the name of obtaining
profit, harmfulness and violence resulting from the exaggerated consumption of
psychotropic drugs.
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INTRODUCAO ARTIGO

O artigo estara focado em verificar como a alianca entre psiquiatria e
indastria farmacéutica resultou em um fenomeno massivo de medicalizacao da
populagdo. Embora se tenha acreditado, em alguma medida, que o problema
da atividade psiquiatrica estava superado, seja pelo surgimento dos psicofarma-
cos, seja pela superagcdo da légica excludente do confinamento manicomial,
a verdade é que um novo modelo ampliou as hipéteses de controle social via
psiquiatria baseada na agdo dos psicofarmacos.

Logo, conforme se demonstrara, a mercantilizagdo da doenga mental,
o consumo exacerbado de psicofarmacos, a possibilidade do aprimoramento
cognitivo e o digital health, ao contrario do que se poderia acreditar, ndo anun-
ciaram um progresso cientifico linear no ambito da satide mental, mas, em sua
profundidade, trouxeram novos perigos e implementaram uma forma silenciosa
de violéncia que, ndo raro, passa despercebida a maioria das pessoas, inclusive
para profissionais da prépria area da satde.

Por isso, utilizando-se do método da revisdo bibliogréfica, serdo analisa-
das as consequéncias negativas que decorrem dessa realidade cada vez mais
medicalizada, visto que elas demonstram como o processo de governo do co-
tidiano pode ndo ser tao inofensivo quanto parece. Efetivamente, a hipotese é
que danos estdo sendo causados e vidas sdo destruidas, ao passo que a socie-
dade contemporanea nao parece estar enfrentando — e sequer compreendendo
adequadamente — este estado de sofrimento psiquico, encaminhando-se para
uma espécie de pharmageddon.

A MERCANTILIZACAO DA DOENCA MENTAL

Um fendmeno bastante expressivo da contemporaneidade é a mudanca
radical que ocorreu no tratamento do sofrimento psiquico, uma vez que este
deixou de ser considerado um problema que atrapalha a producdo, o desenvol-
vimento econdmico e a felicidade. Hoje, o neoliberalismo descobriu que é uma
atividade muito mais lucrativa cria-lo e gerencia-lo ao invés de combaté-lo,
sendo possivel extrair ainda mais produgao e gozo do préprio mal-estar (Safatle,
Silva Junior, & Dunker, 2020).

E por isso que, ao contrario de outros cenérios econdmicos, o estado
de crise permanente passa a ser desejado e incentivado. Ou seja, fabrica-se a
infelicidade e ao mesmo tempo se oferece o antidoto: “a compra é uma suspen-
sdo da angustia, um antidoto para a solidao” (Berardi, 2003, p. 25). Este é um
mecanismo inteligente, que inventa o problema e a solugao, ou melhor, elabo-
ra um meio para sua manutencao. Assim, buscam-se técnicas para moderar a
infelicidade e torna-la suportavel, contendo possiveis pensamentos suicidas e,
ao mesmo tempo, estimulando o consumo de psicofarmacos. Nesta dinamica,
o transtorno psiquico é tratado como uma doenca cronica, assim como o exem-
plo da diabetes, em que se acredita que o consumo do remédio agira regulando
aquela “insuficiéncia” produzida no organismo. No caso da diabetes, a insuli-
na, e no dos transtornos mentais, os neurotransmissores.

Assim, como propoe Whitaker (2011, pp. 13-18), se essa logica fosse ver-
dadeira, o nimero de pessoas mentalmente incapacitadas teria diminuido de-
pois que se introduziu o tratamento psicofarmacolégico. Além disso, frente ao
grande avanco nas vendas dos medicamentos, esperava-se que o niimero de
individuos com transtornos psiquicos tivesse sido reduzido nos uGltimos anos,
principalmente desde a chegada, em 1988, do Prozac e de outras drogas psi-
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ARTIGO quiatricas da segunda geracao (que em tese possuem menos efeitos colaterais).
Entretanto, a realidade é que, em vez disso, o nimero de pessoas recebendo
pensdo por diagnosticos de incapacidade mental decolou em diversos paises
(Gotzsche, 2016, p. 384). Eis a aparente contradigcdo: o avanco e a reformulagao
das técnicas de cuidado na psiquiatria (diminuicdo da internagdo manicomial
versus maior investimento na ministracdo de farmacos) com resultados total-
mente antagonicos.

Contudo, a evidéncia é que, nos paises em que existe a expansdo desse
“novo” modo de tratamento, multiplica-se, igualmente, a doenga. Ademais, as-
sim como demonstra Whitaker (2010, pp. 226-232), a Organizagao Mundial da
Satde também ja havia alertado que os desfechos da esquizofrenia nos Estados
Unidos eram muito piores do que em paises como a india ou a Nigéria. Nestes
locais, por mais incrivel que parecga, as chances de o individuo se recuperar
sao visivelmente maiores do que se ele estivesse nos EUA ou em outros paises
desenvolvidos, em que a probabilidade é que o sujeito fique cronicamente do-
ente. Apesar de a esquizofrenia ser apenas um dos exemplos que poderiam ser
mencionados, ela ajuda a perceber qual é a verdadeira dinamica que esta por
trds do paradoxo apresentado neste trabalho. A chave do enigma esta mesmo
no fato de que a “praga moderna” (Whitaker, 2011, p. 11-20), representada pela
proliferacao das doencas mentais, esta diretamente ligada a forma de cuidado
baseada na prescricao das drogas psiquiatricas. Ou melhor, ela é, em alguma
medida, fabricada por ela.

A producdo de praticas de normalizagdo sobre satde e doenca representa,
para além do debate psicanalitico, psicolégico e psiquiatrico, uma oportunida-
de de negocio extremamente lucrativa. Sabendo disso, executivos das grandes
empresas farmacéuticas passaram a objetivar a ampliacdo do “mercado da sau-
de”. E o que se pode observar quando o chefe da Merck, Henry Gadsden, disse
a revista Fortune sobre sua angustia pelo fato de que os mercados potenciais da
empresa estavam “limitados a pessoas doentes”. Gadsden disse que ha muito
tempo era seu sonho fazer drogas para todas as pessoas, estando propriamente
doentes ou ndo (Moynihan & Cassels, 2005, p. 10).

Destarte, essa manifestacdo nao esta deslocada dentro da industria, ape-
nas demonstra o inicio de uma pratica que, algum tempo depois, passaria a ser
comum entre as empresas farmacéuticas. Por oportuno, a fala de Gadsden esta
conectada a um fendbmeno que é chamado nos paises de lingua inglesa de dise-
ase mongering, ou seja, “producao” ou “mercantilizacao” de doencas. O termo
foi utilizado pela primeira vez pela jornalista americana Lynn Payer e descreve
o processo de ampliacdo das fronteiras que definem o que é ou ndo uma pa-
tologia, com o propésito Gnico de aumentar a venda dos farmacos destinados
ao seu tratamento (Payer, 1992). Embora o disease mongering ndo se restrinja
a esfera psiquica, englobando outras classes de doencgas, é evidente que a sua
proporcao dentro da area psi é ainda maior. Isso se da, em grande medida,
em razdo de os diagnésticos do DSM serem sindromicos e ndo propriamente
nosolégicos. Eles ndo sdo “tipos naturais”, embora alguns teimem afirmar o
contrario. Sao sim “tecnologias de intervencdo na estrutura psiquica a partir de
valores” (Safatle, Silva Junior, & Dunker, 2020, p. 27). Frente a auséncia de um
marcador biolégico especifico (como ocorre nas doencas somaticas em geral),
eles sempre guardam certo grau de indeterminacao e flexibilidade.

Importa ressaltar que as categorias psicopatolégicas ndo sao estruturas des-
critivas, mas processos performativos. Elas criam, performativamente, uma nova
situacdo na qual os sujeitos se veem inseridos, produzindo um nivel significativo
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de reorientacdo de acdes e condutas, sejam elas conscientes, sejam involunta- ARTIGO
rias. Portanto, como o fundamento atual da tecnologia de intervencao clinica é

farmacolégica, a configuragdo dos transtornos liga-se ao espectro de atuagdo do

farmaco em questao (Safatle, Silva Junior, & Dunker, 2020, p. 28). Isso faz com

que a especialidade psiquiatrica seja ainda mais propensa a acao mercantil. Em

termos objetivos, € muito mais facil captar pacientes-consumidores.

Por isso, Gotzsche (2016, p. 371) chega a afirmar que a psiquiatria é o
“paraiso da industria de medicamentos”, ja que as defini¢cdes de transtornos do
DSM sdo vagas e passiveis de manipulagao. Para o autor, como se ndo bastasse
essa “facilitagdo” outorgada pelo DSM, ainda ha o problema de que setores
psiquiatricos acabem sendo expostos ao risco de corrupcao, de fato, podendo
lucrar muito, para além de qualquer outra especialidade médica. Isso porque,
no caso dos medicamentos vendidos sob prescricao, o médico é intermediario
fundamental entre o comprador (paciente) e a mercadoria (medicamento). Para
que se atinja o destinatario final, os profissionais tém de ser antes convencidos.
Por isso, os representantes da industria vao aos consultérios apresentar seu pro-
duto como se fossem porta-vozes cientificos. Eles mostram ao médico o resulta-
do dos estudos com placebo que foram realizados, trazendo as indicagoes e as
contraindicagdes (Aguiar, 2004, p. 69). Ou seja, o limite do uso é determinado
pelo documento técnico que resulta do estudo controlado. Com isso, a industria
farmacéutica propde medicamentos com imperativos de utilizacao ja estabiliza-
dos antes mesmo do encontro entre médico e paciente.

Muitas sdo as estratégias da industria. Além do investimento na instru¢ao
dos profissionais de salde e patrocinio de grandes congressos internacionais
(Kehl, 2009, p. 53), a propria populagdo é alvo de intensa indugdo por meio
da socializagdo do diagnéstico. Por isso, os trabalhos publicitarios investem,
cada vez mais, na divulgacao da importancia do autodiagnéstico. De acordo
com Aguiar (2004, p. 99), um bom exemplo disso é toda a exploragcdo que se
teve do diagnéstico depressivo a partir da década de 90, quando o transtorno
foi amplamente divulgado para a populagdo do mundo todo, impulsionado,
em grande medida, pelas campanhas publicitarias em torno do antidepressivo
Prozac. Como néao se pode vender o medicamento diretamente ao consumidor,
comercializa-se o conceito da doencga, divulgando-o e fazendo-o ser conhecido
pela maior parte possivel de pessoas.

A uma primeira vista, tais constatagdes podem parecer exageradas.
Todavia, a ideia de que as empresas farmacéuticas ajudam a criar doencas é
muito familiar para os insiders da industria. Vince Parry (2003), especialista em
publicidade e marketing global, ja revelou as maneiras pelas quais as empresas
estdo envolvidas em promover a criagdo de transtornos médicos. O publicitario
afirma, abertamente, que as empresas farmacéuticas agora assumem a lideranca
ndo apenas na comercializacdo das drogas blockbusters (Prozac, Viagra etc.),
mas também na elaboracdo de mercados para essas pilulas. Outro fato que con-
firma essa realidade é bem ilustrado pelo relatério da Reuters Business Insight.
Projetado para executivos de empresas farmacéuticas, apontava a capacidade
de criar mercados de doencas e trazer bilhées incontaveis em vendas de medi-
camentos. Uma das principais estratégias de venda, de acordo com o relatério,
é mudar a maneira como as pessoas pensam sobre suas doengas comuns, para
transformar processos naturais em condi¢des médicas (Moynihan & Cassels,
2005, p. 178).

Com isso, as hipéteses de falseamento dos nimeros de casos confirma-
dos de varios transtornos aumentam drasticamente (Kehl, 2009, p. 52). E por
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ARTIGO isso que autores como Gotzsche (2016, p. 372) afirmam que o DSM da APA
se tornou abominavel. De acordo com o autor, ela é tdo ruim que até mesmo
Allen Frances, que presidiu a formulagdo do DSM-IV, acredita que a responsa-
bilidade por definir condigdes psiquiatricas precisa ser retirada da associagao.
Alids, é interessante mencionar que Frances (2014) fez uma grande revisdo do
seu posicionamento anterior e do trabalho da nova forga-tarefa que arquitetou
o DSM-V. Concordando com vérias criticas aqui ja levantadas, ele afirma que
problemas cotidianos foram transformados em transtornos mentais. Revisitando
tais problemas, Frances (2013, pp. 27-34) chegou a escrever uma obra intitula-
da Saving normal, na qual adverte que o DSM-V tem o potencial de desenca-
dear multiplas epidemias de falsos-positivos, ndo apenas devido ao dinheiro da
industria, mas igualmente pela pressdo de pesquisadores por um maior reco-
nhecimento de suas condicdes preferenciais.

Evidentemente, existem casos graves em que hd a necessidade de ma-
nipulagdo medicamentosa. Contudo, o problema esta no fato de se expandir
o diagnodstico com o propésito tGnico de alastrar o mercado de consumo far-
macéutico. Pois, como facilmente se constata, o tratamento final indicado sera
o psicofarmaco e ndo uma psicoterapia, por exemplo. Desta forma, o que a
mercantilizacdo da doenca faz, mais profundamente, é nutrir o processo de pa-
tologizacao generalizada, cujo efeito paradoxal é a produgdo de um horizonte
em que todas as dores da vida sdo dispensadas e eliminadas por meio de uma
pilula. Nessa busca de um grau 6timo de eficiéncia existencial, difunde-se uma
versao medicalizavel de todas as formas de inquietagao, oscilacao de animo e
inadaptacdo. Com isso, ampliam-se constantemente as hipéteses de acao deste
controle quimico-social que recai sobre a populacao.

E por isso que na atual sociedade do desempenho, até mesmo os indivi-
duos considerados “saudaveis” comecam a buscar os efeitos dos psicotrépicos.
Assim, as “smart drugs” sao ingeridas para melhorar atributos como a concen-
tracdo, a memoria e o humor. Essa é uma ferramenta que se diz capaz de dei-
xar o sujeito “mais do que bem”, satisfazendo de melhor forma as demandas
sociais (Sibilia, 2015, p. 209). Por isso, Ehrenberg (2010, p. 142) compara a sua
utilizagao com as dopagens esportivas, entendendo que ambas seriam meios de
reforcar as capacidades corporais e psicolégicas a fim de encarar a “competi-
¢ao”. Noutros termos, ajudam um sujeito-empresa da racionalidade neoliberal
a “enfrentar a realidade” competitivamente.

Ademais, essa realidade tende a se expandir ainda mais com a chegada
do mercado da digital health e a possibilidade de levar o servico de diagnéstico
a qualquer individuo conectado. Desde 1994, aumentaram os investimentos em
pesquisa sobre biomedicina e inteligéncia artificial no setor privado. Estima-se
que empresas como Google e Apple destinem aproximadamente 60% do seu
orcamento a pesquisas biomédicas, aplicando os saberes da area da satde ao
mundo tecnolégico e virtual (Safatle, Silva Junior, & Dunker, 2020, p. 144).

Como resultado, o diagnéstico em satide mental amplia-se cada vez mais
e com ele dissipam-se ainda mais os limites entre normal e patolégico. O pro-
blema envolvendo esta grande mercantilizagcao na éarea da satde mental, por-
tanto, é que, de um modo ou doutro, acaba por produzir a disseminagdo ao
publico em geral da falsa ideia de que os mais diversos problemas existenciais
podem ser resolvidos por meio da ingestdao de farmacos. Embora os psicofar-
macos prometam resultados maravilhosos, em seus mais diversos usos, exis-
tem problemas sérios a serem discutidos. Afinal de contas, nao se pode perder
de vista que essas praticas na verdade auxiliam no processo de medicalizacao
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massiva da populacdo e escondem os danos severos que sdo causados pelo ARTIGO
consumo das drogas psiquiatricas.

Mesmo que a tecnologia revolucionaria dos psicotrépicos seja empregada
como se nao existissem consequéncias devastadoras —assim cresce o Big Pharma
(Frances, 2013, p. 31) a cada ano — h& uma flagrante interferéncia nos processos
de subjetivacao e na elevagao de uma espécie de ideal de higienizacao em toda
a populacao. No entanto, para além do controle que se exerce cotidianamente
nas relagoes de poder, perpassadas pela triade indUstria-psiquiatria-paciente,
existe um fator de suma importancia que nao pode ser ignorado: tais medica-
mentos “badalados”, por vezes, causam os mesmos danos que eles deveriam
prevenir, agindo de forma brutal na exclusao-eliminacao dos individuos inde-
sejaveis (desajustados, inadaptados, anormais) da sociedade contemporanea.
Se no passado o “higienismo social” (Anitua, 2008, p. 242) perpetuou-se com
o enclausuramento dos dissidentes dentro das instituicdes manicomiais, hoje,
essa pratica, para além disso e sem renunciar a ela, realiza-se por meio da
medicalizacao.

O PARADIGMA DAS DROGAS PSIQUIATRICAS

Apesar de algumas ressalvas, ndo se pode negar que os psicofarmacos se
tornaram o modus operandi de grande parcela da chamada neuropsiquiatria.
Se, como vimos, psicofarmacos sao cada vez mais vendidos aos puiblicos mais
variados, cabe analisar os danos decorrentes disso no cérebro humano. Na dé-
cada de 50, quando drogas como a clorpromazina foram trazidas ao mercado
para o tratamento da esquizofrenia, acreditava-se que finalmente a psiquiatria
seria “humanizada”, eliminando-se os tratamentos que eram tidos como cruéis.
Tais substancias foram aclamadas como “inovadoras” e como enorme avan-
¢o tecnocientifico. Parecia, a primeira vista, que finalmente as pessoas pode-
riam ser mantidas fora do hospital e, no longo prazo, a incapacidade gerada
pela esquizofrenia e por outros transtornos poderia terminar (Whitaker, 2010,
pp. 253-254).

Além de a expectativa ndo ter sido cumprida, fato é que, apds o surgimen-
to da clorpromazina, os psicofarmacos tornaram-se extremamente populares,
principalmente com a entrada de novas drogas em cena, chamadas de “segunda
geracao” ou “atipicas” que, em tese, possuiriam efeitos colaterais mais leves
(Burstow, 2015, p. 60). Assim, o tratamento psiquiatrico passou a se resumir a
suposta regulacdo da quimica cerebral que seria efetuada pelo farmaco, funda-
da na teoria do desequilibrio quimico.

De um modo geral, os psicotrépicos agem no sistema nervoso central
(SNC) - ao incidir sobre os mecanismos catecolaminérgico, colinérgico e sero-
toninérgico — modificando direta ou indiretamente a sintese, degradacao, recap-
tacdo, liberacdo ou armazenamento de uma ou mais monoaminas. Nao obstan-
te, assim como os demais medicamentos, para que sejam lancados no mercado,
eles precisam passar por um processo de aprovagdo. Esse processo envolve a
acao de trés agentes importantes: a empresa farmacéutica, o 6rgao regulador
(instrumento do Estado) e uma empresa de pesquisa (terceiro “independente”).
Nos ensaios (testes), novas drogas sdao colocadas contra placebos e somente se

2 2

a nova droga “funcionar” é que sera permitido o uso (Burstow, 2015).

Esse processo parece isento, também porque sdo terceiros que condu-
zem 0s testes e ndo a empresa farmacéutica que, obviamente, teria interesses
econdmicos diretos na aprovacao dos medicamentos. Sem contar que o 6rgao
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ARTIGO de supervisao tem poderes para aceitar ou recusar os resultados apresentados.
Porém, autores como Breggin, Healy, Whitaker e Burstow ja demonstraram que
existem fatores preocupantes, bem como efeitos “colaterais” que nao sdo de-
vidamente divulgados. Embora ndo seja a fabricante a realizar diretamente os
testes, € a propria empresa farmacéutica, interessada na aprovagao, que escolhe
quais ensaios serdao apresentados ao 6rgao regulador. S6 ai ja é possivel suspei-
tar que os interesses mercantis da industria estdo interferindo na aprovacao de
estudos. Como ja se observou, esta é a mesma industria que cria doengas para
poder vender nimeros maiores de psicotrépicos. Haveria como esquecer a pos-
sibilidade de que ela também influencie a aprovacao dos produtos?

Portanto, de acordo com Burstow (2015, pp. 195-196), apesar das di-
ferencas, as drogas psiquiétricas trabalham de forma semelhante. Em suma,
interferem na quimica normal, geralmente através de adulteracdo de um ou
mais sistemas de neurotransmissores. Esta interferéncia provoca um desequi-
librio que, por sua vez, cria disfuncdes envolvendo varias partes do cérebro.
Sendo um 6rgao autorregulador, responde quase imediatamente iniciando uma
série de agdes compensatorias que, por sua vez, resultam em anormalidades
(efeito rebote, abstinéncia etc.), privando o cérebro dos meios para se regular
adequadamente.

Ao nosso propdsito aqui, importante, entdo, é entender que os danos cau-
sados ndo sdo “efeitos colaterais”, mas sim o préprio efeito terapéutico. O que
“acalma” ou “ativa” o individuo sdo as disfuncdes e os danos continuos. Por
esta razao, independentemente da inten¢do, “o dano surge como elemento sine
qua non destas substancias” (Burstow, 2015, p. 199).

Tais constatagdes sao imprescindiveis, pois colocam em xeque a prépria
teoria do desequilibrio quimico que justificaria a ministracao dos psicofarma-
cos. A agao corretiva destes medicamentos estaria presente se houvesse, de
fato, desequilibrios nos neurotransmissores. As agdes compensatérias do cére-
bro mostram o contrério. Se realmente existissem deficiéncias a serem tratadas,
por que o 6rgdo tentaria, a todo custo, autorregular-se? Na verdade, o que essas
observagdes demonstram é que os psicotrépicos ndo corrigem falhas bioquimi-
cas; de alguma forma, eles as causam.

Gotzsche (2016, p. 191) chega a afirmar que a teoria do desequilibrio
quimico é uma grande mentira. Mesmo frente as grandes tentativas das neuroci-
éncias, da psiquiatria biolégica e dos scanners cerebrais, ainda hoje nao foram
comprovadas quaisquer causas organicas absolutas para as doengas mentais.
Para o professor Irving Kirsch (2010, p. 142), diretor associado do programa de
estudos de placebos da Harvard Medical School, a ideia de que haveria uma
deficiéncia de neurotransmissores nas sinapses do cérebro de individuos possui-
dores de transtornos mentais é um mito.

Na mesma dire¢do, um estudo liderado por Kirsch (2002), na Universidade
de Connecticut, publicou um trabalho de analise dos dados de eficacia entre
1987 e 1999 para Prozac, Paxil, Zoloft, Effexor, Serzone e Celexa. Conforme ja
referido, para aprovar um medicamento apenas dois estudos positivos devem
ser enviados ao 6rgdo regulador — no caso dos EUA, a FDA. Porém, as empresas
farmacéuticas realizam muitos testes antes que possam chegar a alguns resul-
tados positivos. Assim, Kirsch e seus colegas analisaram todos os estudos con-
duzidos pelas empresas — ndo apenas aqueles usados para obter aprovacao da
FDA. A conclusao geral do grupo foi de que havia pouca ou nenhuma evidén-
cia de que os medicamentos funcionavam, demonstrando, ainda, que os efeitos
benéficos em comparagdo com o placebo eram “insignificantes”.
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N&o obstante, parece estanho que mesmo frente a este paradigma de fun- ARTIGO
cionamento, de criacdo de danos e de ineficiéncia, ainda assim, os psicofarma-
cos continuem sendo comercializados de maneira estratosférica. Como todos
esses efeitos indesejados ndo aparecem nos estudos realizados? Ou melhor,
como esses medicamentos continuam a ser aprovados e vendidos para o grande
publico como algo seguro?

Healy (2012, p. 63) desvenda o enigma, afirmando que esse sistema s6
se mantém porque todos os ensaios sofrem alguma interferéncia das empresas
farmacéuticas e os artigos sobre os estudos nao sao escritos em revistas pelos
académicos cujos nomes aparecem em sua linha de autoria, mas sim por “es-
critores-fantasmas”. Sao eles que redigem manuscritos por contrato, sem reve-
larem sua identidade.

Além disso, os laboratérios valem-se de outras praticas para garantir que
apenas resultados positivos sejam publicados, reformulando ou escondendo da-
dos negativos e exagerando a eficicia dos medicamentos. Como bem ilustrado
por Gotzsche (2016, p. 221), a empresa Lilly ja foi condenada por marketing
ilegal do antipsicético Zyprexa. Embora os danos fossem substanciais, levando
a insuficiéncia cardiaca, pneumonia, ganho consideravel de peso e diabetes, a
droga foi fortemente comercializada. Em 2006, documentos internos da Lilly
vazaram para o The New York Times e demonstraram que a empresa ignorava
os riscos de seu medicamento. Em 2009, inclusive, ela teve de pagar uma multa
de US$ 1,4 bilhdo por causa da propaganda ilegal (Kedouk, 2016, p. 64).

Outro exemplo interessante que comprova essa estratégia de manipula-
¢ao foi a publicacdo de um periédico falso pela Merck, o Australasian Journal
of Bone and Joint Medicine, que parecia um periédico médico revisado por
pares, porém era um instrumento de marketing (Gotzsche, 2016, p. 316). Ainda,
em 2008, a empresa assinou 23 acordos envolvendo pagamento de US$ 650
milhes para “encerrar processos em que era acusada, entre outras alegacoes,
de usar varios métodos diferentes para convencer médicos a receitarem as dro-
gas — como pagamento ilegal de remuneracao pela participagdo em treinamen-
tos” (Kedouk, 2016, p. 64). Conforme expde o autor (2016, p. 63), em 2012,
GlaxoSmithKline também foi multada em US$ 3 bilhdes, acusada de pagar co-
missdo aos médicos para que receitassem seus remédios, promover medica-
mentos de forma ilegal, prestar informacdes falsas e omitir os efeitos colaterais
graves, entre outras condutas ilegais.

Portanto, é esse o paradigma (preocupante) que permeia as drogas psi-
quiatricas. Como se observa, as fabricantes de medicamentos apenas afirmam
a eficacia e a seguranca dos seus produtos. A semantica preferida é sedutora,
levando as pessoas a pensarem que ingerir medicamentos s6 pode ser bom,
pois as drogas prescritas pelos psiquiatras sdo eficazes e seguras. Todavia, o que
ocorre é exatamente o contrario. Como controla a maior parte da informacao
e da literatura de pesquisa sobre os reais efeitos dos farmacos, a realidade é to-
talmente distorcida e as pessoas colocam no cotidiano de suas vidas tais drogas
que, em boa parte dos casos, mais servem como veneno do que para cura.

RuUMO AO PHARMAGEDDON

O que podemos observar é que na atualidade, as referéncias a medicali-
zagdo comegaram a ser substituidas por referéncias a farmacologia. Essa modi-
ficagdo consideravel, evidentemente, alterou as bases da clinica e, juntamente
com o advento da psiquiatria biolégica, inaugurou uma nova fase no ambito
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ARTIGO da satde mental e das forcas que agem no campo do controle social, sendo,
portanto, um assunto importantissimo, inclusive em termos de controle social.
Logo, como se pode observar, aquilo que um dia Foucault (1999) chamou de
“poder psiquiatrico”, hoje mostra-se igualmente voltado a poderosa agao qui-
mica (e financeira) dos psicofarmacos, bem como seus impactos nas mais diver-
sas areas da vida e da propria subjetividade. Conforme verificado, praticamente
tudo o que se sabe sobre medicamentos é o que as empresas escolheram dizer
a populagdo. Entretanto, o que obviamente ndo se transmite nas campanhas
de marketing e nas apresentacdes dos representantes da indudstria que visitam
os consultérios é que essas drogas sdo muito mais perigosas do que muitos
consumidores e até médicos imaginam. A questdo é que, como refere Breggin
e Cohen (2007), as reacdes adversas podem ser potencialmente fatais e os pro-
blemas de abstinéncia envolvem grande risco de vida.

Segundo a perspectiva de Gotzsche, os medicamentos sob prescri¢ao sao
uma epidemia que assola o mundo contemporaneo. Isso porque os “medica-
mentos prescritos sao a terceira causa de morte no mundo, depois das doencas
cardiacas e do cancer” (2016, p. 1). O autor compara a industria do tabaco e
a industria farmacéutica, afirmando que ambas tém muito em comum, sendo
tanto um quanto o outro verdadeiros mercadores da morte: “o desrespeito mo-
ralmente repugnante por vidas humanas é a norma” (Gotzsche, 2016, p. 1). A
afirmacdo de Gotzsche certamente € forte, no entanto, ndo é infundada e muito
menos se embasa em casos isolados.

Observando essa realidade, paradoxalmente, a acdo de “cuidado” da psi-
quiatria contemporanea esta levando a sociedade na direcao daquilo que Healy
chamou de “pharmageddon” (2012). Logo, o ponto nevralgico é que essas
praticas “de farmaceuticalizacao” dispdem de novas formas de “saber-poder”
(Foucault, 1999) médico-psiquiatrico, ndo reconfigurando os modos de exerci-
cio de poder disciplinar e, sobretudo, o governo das populagdes, para utilizar
de termos foucaultianos. De modo nem tdo sorrateiro, vem conduzindo a um
nimero crescente de mortes e deficiéncias (incapacidades). Assim, é necessario
perceber que o paradigma de danos das drogas psiquiatricas cria ou reforca a
emergéncia de doencas graves e causa mortes.

Para além do ja ressaltado, a GlaxoSmithKline vem criando, inclusive,
estudos fraudulentos na tentativa de esconder os efeitos colaterais de seus
farmacos. Um dos testes realizados, que foi omitido e apareceu apenas em
juizo, mostrava que pelo menos oito criancas apresentaram quadros suici-
das tomando Paxil. Houve 11 efeitos adversos sérios no total de 93 criangas
tratadas com Paxil. Isso significa que, para cada 10 criangas tratadas com
Paxil, houve um evento adverso grave a mais. Entretanto, o artigo publicado
sobre o medicamento sequer mencionava o problema, concluindo que, em
geral, a paroxetina era bem tolerada e eficaz para depressao em adolescentes
(Gotzsche, 2016, p. 209).

Além de ndo curar a “doenga”, como visto, antidepressivos como estes
ainda inflam o comportamento agressivo e suicida em jovens. Seria mera coinci-
déncia, entdo, que diversos atiradores (alguns suicidas) em massacres que ocor-
reram em escolas nos EUA estavam sob o “tratamento” de tais medicamentos? O
Luvox era utilizado pelos agressores do Massacre de Columbine; Toby Sincino,
atirador em Blackville-Hilda High School, utilizava Zoloft; Luke Woodham, ati-
rador da Pearl High School e Michael Carneal, atirador da Heath High School,
ambos utilizavam Prozac; Elizabeth Bush, da Bishop Neumann High School,
usava Paxil; Jason Hoffman, atirador em Granite Hills High School, utilizava
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Celexa; e Jesse Carrizales, atirador da Fresno, fazia uso de Lexapro (Burstow, ARTIGO
2015, p. 189).

A gravidade do assunto fica ainda mais evidente quando se analisam as
acoes corrosivas que este tipo de droga pode ter no cérebro. Cabe referir um
caso trazido por Burstow (2015, pp. 196-197) que relata o suicidio de um ado-
lescente chamado Kevin James, que havia sido colocado sob o tratamento de
drogas psiquiatricas em 1997, aos 15 anos, e acabou suicidando-se em 2008
por causa do terrivel estado a que os diversos agentes quimicos o reduziram.

Porém, a questdo é ainda mais grave, pois o consumo destes medicamen-
tos ndo se restringe ao nimero de sujeitos diagnosticados com um transtorno
(nimero este que é bastante amplo tendo em vista a flexibilidade do DSM),
mas também abarca o aprimoramento cognitivo, ou seja, sujeitos “saudaveis”.
Assim, apesar de estes farmacos — por exemplo, também estimulantes como a
Ritalina, vendidos como livre de riscos — causarem reagdes gravissimas, seu uso
é difundido da forma mais banal possivel, fazendo com que seus consumido-
res, literalmente, paguem um preco caro por consumirem essas substancias e,
sobretudo, jamais atrelando seus resultados maléficos como sendo decorrentes
deles.

Logo, para conseguir manter no mercado drogas tdo perigosas, nao sur-
preende que a industria farmacéutica acabe mergulhando fundo no cometi-
mento de crimes, no suborno e na corrupgao. Muito para além de mera supo-
sicao, existem pesquisas que demonstraram claramente o jogo que acompanha
esse mercado de drogas psiquiatricas. Braithwaite (1984), por exemplo, no livro
Corporate crime in the pharmaceutical industry, traz o relato de diversos insi-
ders da industria que contam como funciona o mecanismo de “eliminacdo” dos
problemas. Neste ponto, interessante observar que o processo é montado de
modo que existam camadas de executivos e trabalhadores que nao tém conhe-
cimento das atividades ilicitas que sdo cometidas. Muitas vezes, faz parte do
trabalho de funcionarios de nivel inferior garantir que seus superiores ndo sejam
contaminados com o conhecimento de conduta ilegal. Ou seja, muitos funcio-
narios destas empresas nem mesmo fazem ideia de que a industria farmacéutica
tem um registro pior de suborno internacional e corrupcdo do que qualquer
outra, um histérico de fraude nos testes de seguranga de drogas e negligéncia
criminal nos processos de fabricacdo de seus produtos.

Uma breve anélise histérica sobre os primérdios da atividade farmacéuti-
ca ja confirma como tradicionalmente age o setor: ndo raro, em desacordo com
principios éticos basicos e ceifando vidas. Antes de comecar a trilhar, junto com
setores psiquiatricos, o caminho rumo ao pharmageddon, empenhava-se, por
exemplo, em auxiliar no exterminio que ocorreu no campo de concentragao
de Auschwitz, uma maneira rapida e eficaz de exterminar prisioneiros indese-
javeis, até chegar o gas letal que matou milhdes — o Zyklon B., fruto mortal da
parceria politico-militar-industrial entre nazistas e a I.G. Farben (Posner, 2018).

Para além dos crimes que sdo e foram cometidos, ao contrario dos indi-
viduos que eram levados aos campos de concentragdo, consumidores sdo in-
duzidos em grande escala a utilizar os produtos ofertados pela inddstria farma-
céutica. Sendo assim, por que tantas pessoas tomam drogas tao prejudiciais? As
respostas sdo variadas, mas pode-se arriscar, em primeiro lugar, a existéncia de
uma manipulacao forte das informacdes que sdo disponibilizadas. Em segundo
lugar, com o advento da psiquiatria biolégica e da “ideologia do cerebralismo”
(Vidal & Ortega, 2019, p. 80), foi popularmente aceito e difundido que as dro-
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ARTIGO gas psiquiatricas sdo seguras e eficazes. Em terceiro lugar, ainda ha um fator
revelado por Breggin e Cohen (2007, p. 20), percebendo em grande parte dos
casos que o paciente estava “spellbound” (enfeiticado) pelas drogas psiquiatri-
cas, ou mais tecnicamente, intoxicado pela “anosognosia” (a incapacidade de
reconhecer a doenca em si mesmo). Grande parte das drogas psicoativas — ou
seja, aquelas que afetam o cérebro e a mente — tendem a esconder ou mascarar
os efeitos mentais nocivos.

Necessario sublinhar a existéncia de um controle quimico-social, até por-
que ndo é novidade as drogas serem utilizadas como dispositivo a servico da
biopolitica. Nos anos 80, por exemplo, na Italia, substancias foram usadas so-
bre corpos para torna-los dependentes e neutraliza-los. Uma operacao secreta
foi realizada pelos servigos secretos dos paises do bloco ocidental no inicio da
década de 70, no contexto da Guerra Fria, com o objetivo de espalhar o uso de
drogas pesadas, particularmente heroina, entre jovens ativistas de movimentos
de protesto jovens, a fim de torna-los viciados e desvia-los da luta politica. Na
atualidade, da mesma forma, drogas sao usadas com o fim privilegiado de go-
vernar a populacao (Griziotti, 2019, p. 102).

Assim, com a mercantilizagdo da doenca mental, a expansdo do neuroe-
nhancement e as novas possibilidades trazidas pelo digital health, o nimero de
pessoas sob o controle do poder neuro-quimico-psiquiatrico s6 aumenta. Nao
seria exagero afirmar que, diante do contexto atual, a tecnociéncia, a psiquiatria
e a industria farmacéutica estabeleceram uma parceria que esta transforman-
do a contemporaneidade em um “Admiravel Mundo Novo”, em que existem
comprimidos para quase todas as infelicidades-problemas da vida, criando uma
vivéncia totalmente fragilizada e medicalizada. Eis aquilo que se chama “neu-
rocapitalismo” (Griziotti, 2019), produzindo um exército de zumbis sem lingua-
gem, que entram no modo automatico da maquina neoliberal e ndo possuem
tempo para reconhecer a violéncia perpetuada pela esfera econdomica e por
discursos politicos que a respaldam. Nas palavras de Safatle, € como se os cor-
pos tivessem perdido “a qualidade narrativa, eles sdo habitados pela violéncia
dos fluxos continuos codificados pela forma-mercadoria, mas eles ainda sabem
contar. Para as sociedades neoliberais isso basta” (Safatle, 2016, p. 136).

Assim, a populagdo cada vez mais anestesiada pelo efeito do psicotr6-
pico pouco percebe o rumo do pharmageddon. Seja pela psicopatologizagao
demasiada, seja pela via do aprimoramento, o controle do cotidiano é operado
ndo apenas nos corpos organicos e suas falhas, mas, principalmente, nas almas,
anulando o potencial transformativo e revolucionario do sofrimento e de sua
negacao a ordem social vigente.

CONSIDERACOES FINAIS

Como se pdde observar no desenvolvimento desta investigacao, depois
de realizar uma analise profunda da ac¢do das drogas sobre a populacdo, em re-
alidade, os farmacos nao estao reparando problemas patolégicos “naturais” nos
neurotransmissores. Estdo, do contrario, adequando individuos em sofrimento
psiquico a um modo de vida gerenciado pelo neoliberalismo. Ou seja, trata-se
de uma tecnologia muito potente que demonstra como a clinica psiquiatrica
baseada na prescricdao de drogas ndo esta curando doencas, mas aplicando um
modo de vida nocivo a populagéo.

A vista disso, constata-se que, no seio da atividade (neuro)psiquiétrica,
ha uma profunda forma extremamente eficiente de controle social. Se nao nos
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restringirmos a ver o controle social apenas materializado nos espacos fisicos ARTIGO
das prisdes e manicomios, ou mesmo verificado na vigilancia operada pelas
agéncias de seguranca publica, logo se percebe um ponto importante na con-
temporaneidade: a (neuro)psiquiatria estabelecendo relacdes de poder que vao
produzir uma espécie de governo quimico sobre os corpos e mentes. Com isso,
a ciéncia e a prépria pratica médica acabam reduzidas a uma técnica habilidosa
de manuseio “de um vade mecum de medicamentos” (Zaffaroni, 2020, p. 135).

Na desmontagem do antigo modelo asilar correcional e punitivo dos ma-
nicomios, instalou-se, em seu lugar, um sistema novo baseado na “medicaliza-
¢do massiva, on demand” (Dunker, 2015, p. 79), o qual ampliou os limites da
clinica e, junto com eles, o consumo das pilulas que prometem trazer a felicida-
de. A partir desta logica, neurolépticos, antidepressivos e estimulantes criam um
cenario distopico, artificial e mercantilizado, que parece cada vez mais apto a
disseminacdo de praticas como as do digital heath. Diante desta realidade, em
breve ja poderemos abrir um aplicativo de smartphone para obter um diagnos-
tico e pedir via “tele-entrega” o psicofarmaco em questao — muito mais rapido,
eficiente e lucrativo para os interesses da industria farmacéutica e do neurocapi-
tal. Mais adequado do que trancar pessoas em manicomios é deixa-las “livres”
e “on-line” para que continuem consumindo e produzindo contetido para as
grandes startups do Vale do Silicio e seus algoritmos (Sadin, 2020, pp. 125-130).

A medicalizagdo de problemas psicolégicos decorrentes de conflitos so-
ciais corresponde, assim, a um novo reducionismo biolégico, que é realizado
diariamente por profissionais ligados a promocao do saber psiquiatrico, repre-
sentantes da industria farmacéutica e, ainda, por alguns apressados intérpretes
das neurociéncias, em discussdes que, nos Gltimos anos, parecem uma “disputa
incomum entre Santo Agostinho e Lombroso” (Zaffaroni, 2020, p. 135).

Apesar de este tipo de terapia ser visto como progressista, ndo deixa de
ser tao cruel quanto outros tratamentos morais ja aplicados anteriormente pela
psiquiatria. Sem ser ostensiva, como eletrochoques ou lobotomia, age silen-
ciosamente de modo tdo corrosivo e danoso quanto eles. Medicalizagcdo das
formas de vida que até pode deixar de diretamente fritar os neurénios ou fatiar
o cérebro, mas que ndo se afasta dos danos neurais, psiquicos e sociais, levando
a sociedade contemporanea rumo a um pharmageddon.

Enfim, aliada as praticas de controle social contemporaneas, temos uma
de enorme violéncia que raramente é percebida pelas pessoas. Para financiar
os lucros estratosféricos de uma industria, com enorme frequéncia corrupta e
criminosa (Big Pharma), a alteridade esta sendo suprimida pela robotizagao qui-
mica, numa espécie de “domesticacdo social” (Zaffaroni, 2020), que parece
enfraquecer as possibilidades de transformacao e dopando as potencialidades
insurgentes.

NoTA

1. O trabalho é fruto da pesquisa de dissertacao de mestrado junto ao Programa
de Pés-Graduacao em Ciéncias Criminais da PUCRS, realizada pela mestra
Camila de Oliveira Angel e orientada pelo Prof. Dr. Augusto Jobim do Amaral,
e financiada pela CAPES durante o periodo.
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