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RESUMO



0 presente trabalho teve como objetivo descrever a vivéncia do uso ritualistico da Ayahuasca como alternativa
terapéutica em pessoas com quadros de depressao ndo responsivas as propostas tradicionais de tratamento.
Consistiu em um estudo fenomenoldgico que investigou o uso ritualistico de ayahuasca por parte de um homem
de 35 anos e uma mulher de 45 anos que nao encontraram satisfagao com o resultado dos tratamentos
classicos para a depressao, tendo por esse motivo, buscado participagéo em cerimonia com uso ritual de
ayahuasca como tratamento alternativo para a depressao. O estudo apoiou-se na visao da Gestalt-terapia e da
psicologia existencialista, compreendendo a depressao como forma de ser e estar no mundo. Da transcrigao e
redugdo fenomenoldgica chegou-se a duas categorias acerca de como os efeitos da ayahuasca teve seus
impactos nos quadros depressivos dos participantes: Awareness: Processos de descristalizagao dos caminhos
de contato e A desalienagdo do ser-no-mundo: A (re)conquista de si pela vivéncia do Dasein auténtico. Da
analise das categorias, considerando o relato de cada um e suas historias de vida, foi possivel mapear os efeitos
subjetivos da ayahuasca, concluindo que a ayahuasca, pela ativagdo robusta da fungdo organismica durante
seus efeitos subjetivos, desperta a sabedoria existencial em cada um. Sugerem-se novos estudos sobre 0

potencial terapéutico da ayahuasca.

Palavras-chave: Ayahuasca; Depressao; Psicologia existencial; Gestalt-terapia.



1. Introdugao

A depressao afeta 380 milhdes de pessoas no mundo (Pio, Aidar, Mombelli, Ferraz & Pio, 2021). No Brasil, em
2017 a OMS ja somava 11,5 milhGes de casos (Margarida, 2021). Segundo Ito & Sakamoto (2020), em 2020 a
prevaléncia do diagnostico de depressao maior era de 15,5% da populagdo brasileira. O relatorio da OMS em
2000 apurou que 50% das pessoas que tém um episodio depressivo, apresenta a tendéncia de ter um segundo
episodio, 70% dos que passaram por dois episodios, apresentam um terceiro e 90% desses ultimos passam por

um quarto episodio (Iguaran et al., 2021).

A depresséo pode ocorrer em qualquer periodo da vida gerando prejuizos de ordem laboral, financeira, social,
bioldgica e existencial. A depender do grau de sofrimento experimentado, ha a manifestagdo de ideagdo suicida
e até mesmo a materializagdo dessas ideias (Iguaran et al., 2021). A elevagdo constante nos indices de pessoas
com depressao e a consideracao dos riscos e prejuizos envolvidos a fazem figurar, na sociedade atual, como um
problema de saude publica, sendo foco de pesquisas com o intuito de desenvolver conhecimentos e estratégias

para mitigar ou amenizar seus efeitos e sua incidéncia no mundo contemporaneo (Santiago & Holanda, 2013).

Os avangos na investigacao dos efeitos neurofisioldgicos da depresséo levaram ao desenvolvimento de diversas
linhas de tratamento farmacoldgico, com méritos alcangados na melhoria de parte dos quadros depressivos,
porem 60 % das pessoas acometidas por depresséo, a tem em sua forma classificada como Depressao
Resistente ao Tratamento, ndo obtendo os beneficios esperados do tratamento farmacoldgico (Iguaran et al.,

2021).

Cerca de um tergo das pessoas que fazem o tratamento farmacoldgico ndo obtém a remisséo do quadro
depressivo, mesmo apos 0 tempo esperado para a resposta terapéutica e ajustes de dose ou a concomitancia do
tratamento farmacoldgico com a psicoterapia. Esse espectro de ineficacia aponta para a necessidade de

investigar outras formas de tratamento (Pereira, 2021).

Pesquisas apontam que o uso ritual da ayahuasca pode carregar potencial terapéutico, levando a
reestruturacao e reordenamento de significados pessoais, modificando suas formas de agir no mundo, trazendo
atona processos de saude para o individuo. Esse potencial terapéutico demonstrou eficacia em tratamentos
contra depressao, ansiedade e dependéncia quimica. (Assis; Faria & Lins, 2014; Barbosa, 2008; Barbosa &

Dalgarando, 2003; Fabregas et al., 2010; Fontes, 2017; Loizaga-Velder, 2013;).



Isto &, um funcionamento global de autorregulagdo que considere e propicie o contato experiencial - em todas
as suas amplitudes - pela pessoa acometida pelo quadro depressivo, com seus proprios sentimentos de tristeza
e melancolia, passando do ndo contato a aceitagdo desses estados como normais frente a experiéncia
existencial da vida, desarticulando a rigidez de regras e crengas autoimpostas e amplificando o campo de
contato do sujeito, sob um olhar fenomenoldgico existencial, que possam conduzir a ressignificagdo de sentidos

e a flexibilidade como caracteristica funcional organismica integrativa de saude (Leite & Moreira, 2009).

0 uso ritual da bebida indigena ayahuasca, em centros urbanos, € um fendmeno que se deu por meio da criagao
de trés grupos religiosos com caracteristicas de sincretismo religioso: 0 Santo Daime, a Unido do Vegetal (UDV)
e a Barquinha, entre as décadas de 1930 e 1960. Ja na década de 1990 em diante, com o advento da Nova Era,

grupos diversos, nos seus delineamentos rituais, compdem o cenario de neo ayahuasqueiros, no Brasil (Labate,

2000).

Estes grupos permeiam um sincretismo religioso abrangente e congregam pessoas adeptas do fendmeno social
chamado Nova Consciéncia Religiosa. Esse fenomeno social diz respeito a uma tenséo entre o modelo de

religiosidade/espiritualidade antigo e o modelo moderno (Soares, 1990).

Neste modelo moderno de vivéncia do divino, as doutrinas sdo vistas como modelos autocraticos que ferem o
sujeito em sua liberdade e restringem a sua amplitude potencial com relagao ao acesso a tipos diferentes de
linguagens que indiquem caminhos outros para atingir a experiéncia de consonancia com o divino. A adesdo a
certos principios e valores morais, mudangas de atitude e pensamento frente as relagées (consigo, com o outro,
com a natureza e com 0 cosmos) mostram-se como fatores que conferem pertencimento, demonstrando uma
influéncia coletiva na elaboracdo de significados pessoais para as experiéncias misticas decorrentes de sua

busca espiritual dentro dessa conformidade moderna de religiosidade (Soares, 1990).

0 crescente numero de adeptos as praticas xamanicas, orientais e/ou alternativas, nos grupos da nova
consciéncia religiosa, pode se dever ao fato de que nesses casos a experiéncia com o sagrado passa a ser
organica, experimentada no corpo, deixando de ser etérea e intelectual como antes era apresentada e

disponibilizada (Tavares, 2012).

Neste sentido, o presente trabalho tem como objetivo descrever a vivéncia do uso ritualistico da Ayahuasca
como alternativa terapéutica em pessoas com quadros de depressao n&o responsivas as propostas tradicionais
de tratamento. Mais especificamente: compreender as influéncias do uso ritualistico da Ayahuasca no que

tange ao mundo proprio; compreender as influéncias do uso ritualistico da Ayahuasca no que tange ao mundo



circundante; compreender as influéncias do uso ritualistico da Ayahuasca no que tange ao mundo humano;
descrever como o uso ritualistico da Ayahuasca contribuiu para a realizagdo de um ajustamento criativo

funcional.

2. DESENVOLVIMENTO
2.1 Depressao na visao psiquiatrica tradicional e fenomenologica

Em linhas gerais, a psiquiatria classifica dois tipos de depressao: a depressao com apresentagao unipolar e a
depressao bipolar. Em sua forma, a depressao pode se apresentar como grave ou leve, alem disso pode ser
dividida em subtipos depressivos, segundo o sintoma de maior relevancia no quadro clinico. Ainda, outra
classificagdo que se orienta pela sintomatologia apresentada tem-se a depressao existencial, quando o quadro
clinico decorre de indagacGes existenciais frustradas em sua busca de respostas satisfatorias (Canale & Furlan,

2006).

De acordo com Canale e Furlan (2006), a psiquiatria classificou a depressdo, no decurso historico de suas
praticas e investigagGes clinicas, em diversas formas, categorias, grupos, subgrupos, conforme suas principais
caracteristicas tanto com relagdo a apresentagdo dos sintomas, quanto com relagdo a responsividade dos
pacientes ao tratamento medicamentoso, elaborando hipoteses, inclusive, acerca das mudangas neuroquimicas
que cada uma acarretava ou das quais que se originava essa disfuncionalidade regulatoria na dinamica

neurofisiologica cerebral.

Essa Ultima abordagem, considera a depressdo como um transtorno afetivo que apresenta marcadores
biologicos; independente da classificagdo aplicada quanto a sua natureza causal (endogena/genética;
sociogena/situacional; psicogena/neurotica ou somatogena/sintomatica (Corréa 1995, citado por Canale &

Furlan, 2006).

Os referidos marcadores bioldgicos seriam comuns a todas as suas formas de apresentagao, especificamente

alteragdes, reiteradamente identificadas em pesquisas nos ultimos 30 anos, no sistema regulatorio da



producao e biodisponibilidade de catecolaminas e monoaminas, em especial a serotonina, noradrenalina, GABA,
entre outras. Por sua proximidade com o modelo biomedico, essa visdo se faz hegemonica na pratica da clinica
psiquiatrica. Sendo assim, essa visdo orientou as principais descobertas no ramo farmacoldgico no tocante a

elaboragdo e aplicagdo dos tratamentos medicamentosos disponiveis (Almada, 2014).

0 foco na sintomatologia e nos aspectos neuropsicoldgicos da depressao promoveu a construgdo de uma base
cientifica solida para o desenvolvimento e posterior aprimoramento dos remédios antidepressivos. Contudo,

cerca de um tergo dos casos se mostram nao respondentes a estes (Pereira, 2021).

Por outro lado, a propria psiquiatria, em seu movimento de luta antimanicomial, aborda a tematica da depressao
por um viés que se apoia na compreensao dos aspectos existenciais e fenomenologicos da experiéncia vivida
daqueles que manifestam essa sintomatologia. A clinica fenomenoldgica, tanto na Psicologia como na
Psiquiatria tem seu marco conceitual inicial nas ultimas obras de Husserl e desenvolveram-se com adi¢Ges
elaboradas por seus seguidores contemporaneos como Edith Stein; Martin Heidegger; Eugine Fink; Max
Scheler; Karl Jaspers; Emmanuel Levinas; Maurice Merleau-Ponty; Jean Paul Sartre; Simone de Beauvoir; Paul

Ricoeur e Michel Henry (Moreira, 2010).

A partir dessa concepgao, a psicopatologia passa a ser compreendida como um modo de ser e estar no mundo,
uma maneira subjetiva de elaborar sentidos para as experiéncias vividas, para as relagdes que o sujeito
configura no mundo. Sob essa perspectiva, 0 sujeito que experimenta uma existéncia saudavel € aquele o qual o
sentido gerado ndo tem o impacto de perturbar a consciéncia. Por perturbagéo da consciéncia entenda-se a
privagdo perceptiva temporaria de aspectos correspondentes a amplitude fenomenoldgica das possibilidades
de sentidos a serem elaborados a partir do homem em relagdo. O adoecimento &, portanto, fruto de uma rigidez

fenomenoldgica do olhar ou de uma ressalva coletiva a modos dispares de ser e estar no mundo (Holanda 2011).
Dalgalarrondo (2019), define a Psicopatologia existencial:

Ja na perspectiva existencial, o paciente € visto principalmente como existéncia singular, como ser langado a um mundo que é apenas
natural e bioldgico na sua dimens&o elementar, mas que é fundamentalmente historico e humano. O ser é construido por meio da
experiéncia particular de cada sujeito, na sua relagdo com os outros, na abertura para a construgéo de cada destino pessoal. 0
transtorno mental, nessa perspectiva, ndo é visto tanto como disfungéo bioldgica ou psicoldgica, mas, sobretudo, como um modo
particular de existéncia, uma forma, muitas vezes tragica, de ser no mundo, de construir um destino, um modo particularmente

doloroso de ser com os outros. (Dalgalarondo, 2019, p. 24)



A boa pratica da psiquiatria clinica moderna se configura por uma mescla entre a psiquiatria descritiva e a
psiquiatria dinamica; a primeira interessando a descrigao de alteragGes psiquicas que em suas formas delineiam
um quadro estrutural de sintomas, remetentes a classificagdo de sindromes patoldgicas; a segunda, por sua vez,
interessando a investigagao e consideragdo do conteudo manifesto do estado psiquico vivido a partir do relato
do paciente, sem a finalidade Ultima e assumindo a inviabilidade de enquadra-lo em esquemas sintomatoldgicos

classificatorios (Dalgalarondo, 2019).

S&o0 nomes preementes para a psiquiatria e para a psicologia fenomenoldgica existencial: Ludwig Binswanger,
Medard Boss e Arthur Tatossian. Apoiando-se primeiramente na filosofia fenomenologica apresentada por
Husserl, com destaque para a apreensao, exploragao e aprofundamento, por parte de Heidegger, da ideia de
Dasein - 0 ser-ai, Binswanger e Boss elaboraram uma abordagem chamada daseinsanalysis (Nigro, Bervique, &

Aguerri, 2015)

Binswanger indica, com vistas a sobrepor as dicotomias inerentes dessa area, que a psicopatologia deve ter
como base a investigagdo da questdo mais fundamental, o ser e as relagGes do sofrimento com a existéncia
deste que o refere. Dessa forma Binswanger, baseado no conceito do Dasein de Heidegger, norteia o que
chamou de analise existencial, em que as dimensdes da historia, da espacialidade, da temporalidade e da
corporalidade, tal qual vivenciadas pelo sujeito, ganham contornos especiais, a partir de uma elaboragao para a
aplicagdo pratica clinica dos aspectos existenciais essenciais descritos pela filosofia de Heidegger (Moreira,

2011).

Fruto dessa apropriagdo tedrica, por ele desenvolvida para embasar a construgdo de uma abordagem clinica,
Binswanger articula trés conceitos que se interrelacionam (de forma continua, processual e ndo evocativas de
causalidade direta), para configurar a compreenséo geral das formas de ser e estar no mundo, cabendo a
singularidade existencial experimentada pelo sujeito; expressa por seu relato pessoal; o carater do termo vivido.
Sao eles: o Umwelt (mundo ao redor, ou, mundo circundante); o Mitwelt (mundo com o outro, ou, mundo dos

interrelacionamentos); e o Eigenwelt (mundo proprio ou “eu”, incluso aqui, o corpo) (Moreira, 2011).

Em sua psicopatologia fenomenoldgica apoiada nos conceitos heideggerianos, o comportar-se no mundo e para
o mundo implica naturalmente em uma gradual inautenticidade do Dasein, uma alienagao de si mesmo. Dessa
inautenticidade, desse perder-se de si mesmo da-se o Dasein malogrado ou frustrado. Quanto mais alienado de
si mesmo em suas complexas relages de ser-no-mundo, o individuo apresenta desvios desse Dasein essencial.

Desses desvios, dados pelo vivido experiencial de cada um, dao-se as psicopatologias conhecidas, tanto os



quadros psicoticos, quanto os neuroticos. Como caminho para a autenticidade do ser, estaria a desalienagéo de
si mesmo, a partir de uma atitude reflexiva sobre si em suas proprias escolhas, relagdes e significados
atribuidos, uma atitude fenomenoldgica de autoexploragdo, dessa forma, podendo apropriar-se de si mesmo,
alcancaria em si a pacificagao dos aspectos adoecidos do Dasein por ele vivido e retornaria ao caminho da

autenticidade (Topfer, 2013)

0 eu auténtico, responsavel pelas escolhas, atitudes e sentidos atribuidos em suas relagdes com/no mundo e
portanto repleto de seu Dasein potencial, confiante e pacificado com suas proprias escolhas, acolhedor de si
mesmo em seu passado e como sujeito de si, projetando-se continuadamente para o devir de si mesmo, que se
encerra no agora, integrando o ser-ai a uma so unidade espago temporal, com todas as possibilidades de vir a

ser, todas abertas a seu poder de escolha, para conduzir-se em sua propria existéncia (Topfer 2013).

0 eu inauténtico, ou, alienado de si, um eu irresponsavel, isto ¢, isento de responsabilidades quanto a suas
escolhas, atitudes e sentidos atribuidos em suas relagGes no mundo e, portanto, esgotado em si mesmo,
paralisado em sua potencialidade de ser e estar no mundo, assujeitado que se encontra de si, pela angustia
essencial da escolha, escolhe a fuga para a doenga. Fuga da angustia existencial primordial rumo ao impessoal,
ao determinado pelo mundo, o outro, o coletivo; fecha-se para 0o mundo das possibilidades de si mesmo, ao
encerrar a percepgao do proprio Dasein a apenas uma, poucas variagdes, ou até mesmo nenhuma, a depender
do grau de adoecimento psiquico, encarcerando assim, o futuro a prisdo do passado, e 0 presente a estagnacao,

implicada pela imobilidade do futuro encarcerado (Topfer 2013).

A angustia, pela percepgao da auto responsabilidade sobre quem se €, sob a Gtica do existencialismo, € parte
constitutiva de toda agdo humana. A agdo humana se da por escolha dos afetos que Ihe é conveniente e
coerente. Isto é, por sua subjetividade, com base nos sentimentos experimentados diante de dada

circunstancia, o homem se projeta, de forma continuada, aquele que se tornara no futuro (Sartre, 2018).

Sem qualquer anedota a priori ou a revelia de seu controle, para dar-lhe sustentag&o e coeréncia a sua forma de
ser e estar no mundo, a existéncia, e nada além disso, se impde ao ser humano como vetor de sua
autoconstrucado e manifestagdo no mundo, bem como a liberdade se impde a existéncia, como fonte ansiogénica
universal, impelindo o ser humano rumo a agdo. Esta ultima, circunscrita ao meio e as relagoes, afere influéncia,
mas nao controle, de si sobre os outros, quando assim representam para o outro o papel de meio em suas

interagdes, sendo o inverso também verdadeiro (Sartre, 2018).



Assim, a visdo existencialista de homem propde, em linhas gerais, que 0 homem é aquilo que faz de si mesmo, ndo

sendo dado nem acabado, mas sim, em continuo processo de desenvolvimento (Sartre, 2018).

A compreensao de Binswanger acerca do adoecimento do Dasein, ou, Dasein malogrado, passa por outro
importante conceito: modelo de mundo ou mundo desejado. Este conceito atravessa as trés principais formas
de ser e estar no mundo e quando o Dasein se manifesta de forma contraria a esse modelo de mundo,
autenticamente vivido (Ghaemi, 2001), ocorre a alienagao de si mesmo, na busca da adequag@o social e da
conquista do afeto ou reconhecimento do outro, distorcendo o proprio Dasein (em um ou mais de seus niveis
fundamentais do caminho da autenticidade), libera o ser da angustia existencial da escolha, porem, em acumulo,
acarreta a perda de si mesmo, dando base para a manifestacao de sintomas dos mais diversos adoecimentos

psiquicos, que guardardo caracteristicas unicas, de acordo com as singularidades de cada ser (Seibit, 2012).

Afrustragdo do modelo de mundo do ser, no desenrolar de seu Dasein, também pode implicar um fechamento
perceptivo as composi¢Oes outras que se identificadas poderiam promover escolhas e desfechos diferentes.
Por essa falha perceptiva, 0 ser torna-se limitado, determinando a si mesmo uma gama cada vez menor de
opgoes de ser e estar no mundo fazendo assim, do sintoma, da fuga para a doenga, um circuito onde enreda a si

mesmo e obstrui suas proprias possibilidades de ser e estar no mundo (Topfer, 2013).
2.2. Depressao e Gestalt-terapia

Para a Gestalt-Terapia, 0 ser humano é uma unidade organismo-ambiente. Ndo ha organismo que n&o esteja em
um ambiente e ndo ha um ambiente que ndo o seja para um organismo que o vivencia perceptivamente como tal.
Mesmo que analiticamente indissociaveis, em termos praticos, cada aspecto dessa unidade organismo-
ambiente, apesar de em constante relagdo e atravessamento, ndo perde em si suas caracteristicas individuais,
ndo havendo, portanto, uma fusdo entre eles. Ao invés de focar em estudar as caracteristicas de um ou de outro,
a Gestalt-Terapia propde ocupar-se do estudo da relagéo em si, enquanto fendmeno chamado contato (Silva,

Baptista, & Alvim 2015).

0 encontro interconectivo entre dois mundos, o eu-mundo e 0 eu-outro, se da pela mediagdo do self,
compreendido em Gestalt-terapia como fronteira de contato. E pelo contato que o homem garante a

experimentacao de suas potencialidades existenciais como ser-no-mundo (Yano, 2015a).

Arelacdo, isto €, o contato com 0 meio esta sob constantes modificagdes. A necessidade mais emergente surge

como figura para a consciéncia. O organismo, por caracteristicas proprias, esta em um fluxo permanente. Uma



vez satisfeita, a demanda emergente retornara ao fundo, abrindo caminhos para novas interagdes (Silva et al.,

2015)

Anogéo, em Gestalt-terapia, de organismo como unidade integrativa de si, implica a consideragao da

compreensao de um todo com habilidades criativas para autorregulagao. Frente ao fluxo experiencial, o homem
vivencia a necessidade de permitir-se envolver em seus proprios caminhos criativos para ajustar-se ao mundo.
0 ajustamento criativo €, em sua composigdo de manifestaco inicial, sempre da ordem funcional. Caso 0 medo,
anegacdo, a angustia ou qualquer outra emogao de carga negativa assumam papel principal na vivéncia, o fluxo

existencial de experiéncias da pessoa comega a limitar-se (Diogo & da Silva, 2021).

Saude, em Gestalt Terapia, € movimento, a repeticdo € sinal de doencga (Yano, 2015a). 0 uso repetido de
ajustamentos criativos elaborados pela pessoa, no passado, desatualiza-a quanto a sua capacidade de clareza
perceptiva das figuras que emergem a consciéncia no presente. Como consequéncia desse menor grau de
acuidade de awareness, ao invés de ajustar-se criativamente ao mundo, o sujeito se utiliza de ajustamentos
anteriores para cumprir o fechamento da Gestalt atual. Isto reflete em um processo continuado de cristalizagao
de comportamentos padronizados, considerados como tentativas neuroticas de evitagdo ou bloqueio de
contato com relagao a situagdes novas, ou que possam causar sensagdes de desconforto ou vazio. Os padrdes
neuroticos de comportamento sdo antagonicos a criatividade, ferindo o sujeito quanto as suas potencialidades
de autorregulacdo e desenvolvimento. Ha, dessa forma, um gradual empobrecimento da qualidade do contato

(Ciornai, 1995).

Por suas caracteristicas desatualizadas com relagdo as gestalten emergentes do aqui e agora, a reutilizagdo de
ajustamentos criativos ndo promovem o fechamento da figura gestaltica em sua totalidade, apenas de forma
parcial. Esse fechamento parcial implica 0 acimulo de gestalten abertas, que vdo consumindo 0 organismo
(sujeito) em sua vitalidade e o desenergizando. Um prejuizo progressivo, com relagdo a acuidade perceptiva
integral e com relacdo a adequacgdo dos ajustamentos criativos elaborados, vai se constituindo na fronteira de

contato (Ciornai, 1995).

Uma Gestalt que toma parte como figura, no processo continuado de ser e estar no mundo, mobiliza 0
organismo inteiro, com uma tenséo interna, experimentada de forma integral. Assim, essa figura, ou dominancia,
é percebida nos trés aspectos integrativos do ser: experiencial (sensagGes - corporeidade, temporalidade,
volicdo, estado vital), cognitiva (pensamentos) e conotativa (comportamentos). A investigagao fenomenoldgica

existencial e 0 uso de experimentos (orientados, quanto a eletividade, pelo decurso singular da relagdo



existencial terapeuta - cliente) que visem aumentar a sensibilidade perceptiva de dimensdes do self que
possam estar desvitalizadas, conduzirdo o cliente a ressignificagdo de experiéncias passadas com sentidos
negativos atribuidos (gestalt com fechamento parcial - retengdo da energia vital até adequado fechamento

gestaltico), energizando-o0 em sua energia vital (Ciornai, 1995)

Em continuagdo, Ciornai (1995), assinala que a qualidade do contato: nutritivo quando coerente com o selfe
toxico quando incoerente com a autenticidade do ser; sera promotor da sensag&o subjetivamente vivenciada de
capacidade ou impoténcia frente ao novo, aos desafios e dificuldades da vida. O organismo finalizara o contato

energizado (contato nutritivo) ou fragilizando em sua vitalidade (contato toxico).

No mesmo caminho, sobre o ciclo de contato e a resolugao de gestalten emergentes no fluxo figura-fundo e
suas influéncias no desenvolvimento de bloqueios de contato e ajustamentos criativos disfuncionais, Yano
(2015b), ressalta que 0 organismo tensionado por uma gestalt emergente, ira mobilizar-se de forma integral -
dimensdes experiencial, cognitiva e conotativa do ser no mundo - para a mudanca, a partir da agdo, rumo a
autorregulagao, por meio de ajustamentos criativos (funcionais ou disfuncionais) para a satisfagdo dessa
tensédo, conduzindo o organismo ao fechamento da gestalt, este fechamento se dara em sua totalidade ou de

forma parcial.

Assim, intervengdes variadas, de acordo com o contexto terapéutico singular de cada atendimento, que
facilitem o cliente a alcancar essa awareness integrativa, ou, organismica, haverdo de contribuir para a
identificagao mais clarificada da realidade, realizando o fechamento total de gestalten que tenham sido
parcialmente fechadas ou o fechamento total de gestalten emergentes no aqui e agora do processo
psicoterapico promoverao ao cliente a sua energizagdo organismica, conferindo-Ihe maior sensagéo de
vitalidade para mobilizar-se no mundo, em suas relagdes, através de ajustamentos criativos atualizados,

contatos de maior qualidade organismica (Yano, 2015b).

No individuo em depressédo deve-se encoraja-lo na promog&o de tentativas de reencontrar seu centro de
equilibrio, facilitando tal percurso, de todos os modos possiveis e a ele disponiveis. Isso se tornara possivel
através de uma ressignificagdo permanente de modos adequados de existir, de tal forma que ele encontre seu
verdadeiro sentido existencial, sua realidade mais intima, encorajado a sentir prazer em olhar para si mesmo e se

reconhecer como pessoa. (Elisiario, 2010, p. 282)

A depresso e tida, nessa abordagem clinica, como um ajustamento criativo disfuncional ou um bloqueio de

contato (Yano, 2015b). Disfuncional, em Gestalt-terapia considera-se a repeticdo de formas de contato (Ciornai,



1995). A depressao, como ajustamento criativo, tem por constituinte, a tristeza como tensdo emergente
figurativa néo finalizada. Também, a depressao, tende a orientar as dimensdes integrativas do self, durante o
ciclo de contato, a ajustamentos sob a forma da interrupgao de contato denominada retroflexao (Yano, 2015b)
e, acrescentam Silva et al. (2015), tambem recorrentemente sob suas formas proflexao e egotismo. Quanto aos
aspectos cognitivos(sentimentos e pensamentos que denotam influéncia sobre a dimensdo conotativa

(comportamentos) do self, a depressao se alimenta das projegdes e introje¢des do sujeito (Yano, 2015b).

Conforme se da o progressivo empobrecimento da qualidade do contato, pela baixa acuidade perceptiva que se
instaura na realidade existencial do ser, a depressao mina as potencialidades experienciais. A reversibilidade
desse quadro, o retorno para sua fluidez existencial pode se operar atraves da pratica psicoterapica da Gestalt-

terapia (Galli, 2009).

2.3 Depressao e seu tratamento

Quanto a eficacia de tratamentos psicoterapicos e tratamentos psiquiatricos psicofarmacoldgicos para casos
de quadros clinicos de depressao e quanto a eficacia da combinagéo dos dois tipos de tratamento Cuijpers et al.
(2008a; 2008b; 2009a; 2009b; 2010a; 2010b) colocaram em cheque a aparente concordancia da comunidade
cientifica com relagdo aos achados que remetiam a eficacia superestimada de tratamentos de psicoterapia em

casos de depressao, bem como da combinagéo.

Os autores apontaram que erros metodologicos como falhas: na qualidade amostral, plausibilidade e
razoabilidade de adequagdo eletiva quanto a grupo controles, extenso numero de variaveis com baixa precisao
estatistica ou nenhuma correlagdo entre si, a falta de estudos que pudessem avaliar os efeitos de tratamentos
(combinados ou ndo) a longo prazo - por follow ups e outros fatores secundarios de imprecisdo cientifica, mas
de valida e recomendada apreciagdo, dos estudos que analisou, indicavam que os resultados acerca dessa
tematica exigiam um olhar mais cauteloso por parte dos pares, apontando para a necessidade do
desenvolvimento de outros tratamentos, ou mesmo, de mais rigor metodoldgico de futuros estudos (Cuijpers et.

al. 2009; Cuijpers et. al. 2008; Cuijpers et. al. 2008b; Cuijpers at. al. 2008c)

Novas opgdes de tratamentos em depressao, que possam abarcar esse publico ndo alcangado pelos
tratamentos disponiveis urgem de serem desenvolvidos e validados quanto a sua eficacia, legitimidade, ética e

seguranga (Schenberg, 2018).



Um evidente potencial terapéutico que decorre do uso da ayahuasca, seja sob um contexto ritualistico/religioso
ou ndo, com notdria importancia para o papel da experiéncia mistica/psicodélica na proporgao da resposta
terapéutica (Fontes, 2017). Os resultados, conforme assinala Fontes (2017), indicaram que apesar de
similaridades entre os mecanismos de a¢do dos antidepressivos e 0s aspectos neuroquimicos de regulagao
serotoninérgica no sistema nervoso central, decorrentes do uso de ayahuasca, 0s primeiros com uma resposta
terapéutica esperada em quatorze dias; enquanto a ayahuasca demonstrou efeitos antidepressivos depois de

uma unica dose.

Fontes et. al. (2019), articularam um estudo duplo cego randomizado para avaliar os efeitos de uma unica dose
de ayahuasca em pessoas com depressao resistente ao tratamento, o primeiro, conforme os 23 pesquisadores
da equipe, a avaliar apenas esse grupo especifico. Eles obtiveram resultados apontando para uma redugao
significativa em escalas psicométricas para ambos 0s grupos, mas maiores para 0 grupo que recebeu a real
administragao de ayahuasca, em todos os sete momentos de checagem. O efeito placebo foi avaliado pela
equipe como alto, porém remetente as condigOes de vulnerabilidade psiquica e social dos participantes, o que ¢

suplantado pela literatura cientifica da area.

Anteriormente, Fontes (2012), por ocasido de sua dissertagdo, em um estudo de neuroimagens, encontrou que a
ingestao de ayahuasca provoca mudancgas no funcionamento cerebral, em particular na rede neural padrao, que
define os circuitos cerebrais que, acredita-se, frisa ela, sejam responsaveis por tarefas relacionadas a

autojulgamento, evocagdo de memorias biograficas, realizagdo de simulagdes mentais, pensar em perspectiva e

estados meditativos

Greenway (2020) confirmou as suspeitas de Fontes (2012) e asseverou que esta area cerebral esta mesmo
ligada a essas fungGes cerebrais e, adicionou, ndo apenas a ayahuasca é capaz de empreender mudangas nesses
campos cerebrais, mas toda sorte de agentes psicodélicos, sendo essa caracteristica responsavel pelo corrente
interesse da comunidade cientifica moderna sobre a potencialidade terapéutica dos agentes psicodélicos para

elaboragdo de protocolos de tratamento com maior alcance de eficacia em menor tempo previsto.

Os aspectos fenomenologicos da experiéncia parecem complementar sobremaneira os resultados terapéuticos
encontrados que vem ganhando maior solidez nesse campo investigativo. Alves (2018), em pesquisa
fenomenoldgica, identificou o autorrelato de diminuigdo da sintomatologia depressiva e a percepgao subjetiva
de ganhos em autoconhecimento, aceitagdo, autonomia, autorrealizagdo, conexao, descentramento (pensar em

perspectiva), reestruturagéo cognitiva e valorizagéo do Eu apos o uso da ayahuasca.



Loizaga-Velder (2013) articula sobre a natureza terapéutica envolvida no decurso dos efeitos subjetivos
experimentados apos uso ritual da ayahuasca e a linha de consonancia eidética da experiéncia, para a qual

convergem os relatos daqueles que relatam melhorias em seus quadros clinicos.

Percebe-se que todos versam acerca de um processo dialdgico consigo mesmo, muitas vezes relacionadas com
o trabalho em psicoterapia, porém, com uma particularidade que parece ter relevancia sobre a eficacia
verificada acerca da mudanca de sentidos atribuidos experiéncias traumaticas ou processadas com base em
emogoes capazes de produzir sofrimento psiquico: a propria pessoa, ndo um terceiro, esta promovendo o
movimento de tensdo entre suas crengas e elaboragdes emocionais dadas na ocorréncia da memoria e/ou
sentimentos revisitados, durante o efeito psicoldgico produzido pela ayahuasca. Esse momento dialdgico
consigo mesmo, sem estar atravessado pelas representagdes sociais dispostas sobre o aspecto da ilegitimagao
da pessoa como sujeito de sua propria vida, quando de se tem um outro falando o que se deve fazer ou
questionando a adequagao dos sentimentos vivenciados em uma dada situag&o de vida. Esse € um filtro que
aparece na relagdo psicoterapica e pode se configurar como um bloqueio real para o bom fluxo do processo.
Esse fenomeno dialdgico, de espelhamento subjetivo, proprio do processo subjetivo que se da em decorréncia
do uso da ayahuasca, pode ser responsavel por uma maior disponibilidade afetiva para um engajamento em
empreender reordenagdes sentimentais e/ou comportamentais que impliquem o restabelecimento da satde

(Loizaga-Velder, 2013).

E possivel observar, em todos os resultados de pesquisas sobre ayahuasca como potencial ferramenta
terapéutica, 0s mesmos principios que orientam a compreensao do ser no mundo, tanto os que orientam a
fenomenologia clinica da psiquiatria Daseinsanalysis e da Gestalt-terapia para a compreensao da depressao
como uma forma de ser e estar no mundo; bem como que embasam a nogao do caminho que deve ser percorrido
junto ao cliente, para que ele atualize a si mesmo, como um ser de possibilidades, utilizando a rememoragao de
sua ontologia de vida, com uma atitude fenomenoldgica voltada a si, um espelhamento subjetivo, e pela
flexibilizagdo dialdgica e dialética de seus padrdes de pensamento, crengas e valores que paralisam suas

nogoes de suficiéncia adaptativa perante o enfrentamento do novo.
3. Método

A pesquisa foi realizada a partir do método fenomenolagico de investigagdo aplicado a pesquisa cientifica em
Psicologia, conforme as indicagGes de Giorgi e Souza (2010). Os mesmos preconizam a importancia de se

estabelecer as diferencas eidéticas entre a investigacéo fenomenoldgica de carater filosofico e a utilizagdo do



método fenomenoldgico como aporte epistemologico na condugdo de uma investigagao cientifica aplicada a

ciéncia da Psicologia.

Embora o fendmeno de estudo seja o mesmo, buscar conhecer os aspectos essenciais sobre o sentido da
experiéncia humana, na filosofia pretende-se (pelo método Husserliano de redugao fenomenoldgica) a partir de
uma descrigdo minuciosa dos aspectos fundamentais do fendmeno estudado, reivindicar conhecimentos
apoditicos sobre ele. Considerando a natureza da ciéncia como via de produgdo de saber; aberta ao debate
dialético e a critica entre pares, de suas proprias produgdes; na investigagao cientifica em Psicologia, ndo
caberia a pretensao apoditica como objetivo final, mas sim, a elucidagdo, em processo continuado, de
aprofundamento tedrico; considerado o respeito mutuo e a aceitagdo a diversidade de vieses (desde que
suplantados por epistemologias solidas que sustentem ressonancia comunitaria em grupos de abordagens

teoricas) sobre seu objeto de estudo (Giorgi & Souza, 2010).

3.1 Participantes

Participaram desta pesquisa um homem, que sera denominado P1, de 35 anos de idade e uma mulher, que sera
denominada P2, de 45 anos de idade. Ambos ja fizeram uso ritual de Ayahuasca, tendo sua busca inicial

decorrido da intengdo de experimentar potenciais melhorias em seu quadro clinico de depress&o recorrente.

3.2 Instrumento

A coleta de dados ocorreu por meio de entrevista fenomenologica e se deu a partir da pergunta norteadora:

“Relate a sua experiéncia pessoal com relagdo ao transtorno depressivo”.

3.3 Procedimentos

Apos a apreciagao e aprovagao do Conselho de Etica.em Pesquisa (CEP) do Centro Universitario de Brasilia
(CAAE: 60791422.7.0000.0023) o processo de recrutamento e sele¢ao se deu da seguinte forma: foi informado
Nos grupos que promovem encontros rituais com a utilizagao de ayahuasca, por suas redes sociais, bem como

via contatos do proprio pesquisador sobre a pesquisa, informando o numero para contato dos interessados.



0 pesquisador recebeu 3 contatos de interessados, Houve a checagem quanto a compatibilidade com os
critérios de inclusdo, mas somente durante a terceira entrevista revelaram-se dados que a qualificaram como
incompativel aos critérios de inclusdo . Aos outros 2 participantes, Ihes foram enviados, via google forms, o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Apos assinarem, ambos de acordo com sua participagdo na

pesquisa, foi marcado, com cada o melhor momento para a ocasiao da entrevista.

0 participante P1, teve problemas de logistica para proceder a entrevista de forma presencial e solicitou, que
pudéssemos proceder por video - chamada. Dessa forma foi feito. A participante P2 realizou sua entrevista de

forma presencial, como inicialmente previsto.

As entrevistas fenomenoldgicas tiveram entre 1:00 e 1:30h. Ambas as entrevistas foram gravadas em audio.
Ambos os audios foram transcritos para posterior analise e discuss&o. A analise se deu de acordo com a

adaptagdo ao método fenomenoldgico proposto por Giorgi e Souza (2010).

3.4 Analise das informacdes construidas

Em um primeiro momento, realizou-se a leitura da transcrigao integral da entrevista, onde buscou-se uma

compreenséo geral do sentido vivido da experiéncia relatada.

No segundo momento, buscou-se discriminar as unidades de significado, valendo-se de uma perspectiva
psicologica compativel com o fendmeno estudado; no terceiro momento as expressdes cotidianas dos sujeitos
foram transformadas em linguagem psicologica, quando entdo se deu identificagdo dos sentidos psicologicos
expressos em suas falas. Por fim, realizou-se uma sintese das unidades sentido, em acordo com a significagdo

psicoldgica dos fenomenos observados na experiéncia dos participantes.

Em seguida, sob atitude de redugéo fenomenolagica psicoldgica, utilizou-se da teoria escolhida, a Psicologia

existencial e Gestalt terapia, para proceder a identificagdo das unidades de sentido

Observando o referencial teorico adotado, os sentidos que se repetiram ou que mantiveram correlagdo quanto a

seus significados psicologicos compuseram as categorias de analise.



4. Resultados e Discussao

Areducdo fenomenoldgica Psicologica buscou identificar os caminhos psicoldgicos percorridos pelos
participantes, quando, por seus relatos colhidos, estavam imersos sob os efeitos da Ayahuasca. Dessa forma foi
percebida a maneira como esses processos vivenciais tiveram influéncia sobre as mudangas globais dos
sentimentos, pensamentos, comportamentos e autoimagem antes relatados e seus episodios depressivos, e
ndo mais percebidos como presentes apos as suas vivéncias com ayauhasca. As analises resultaram em duas
categorias: Awareness: processos de descristalizagdo dos caminhos de contato na experiéncia da ayahuasca; e

A desalienagdo do ser-no-mundo: A (re)conquista de si pela vivéncia do Dasein auténtico.

4.1 Categoria 1. Awareness: Processos de descristalizagdo dos caminhos de contato na experiéncia da

ayahuasca

Aawareness é 0 objetivo em Gestalt-terapia. A partir do contexto particular da terapia, 0 gestalt-terapeuta
deve escolher suas praticas interventivas, como a escolha conscientemente direcionada pelo uso de um
experimento, por exemplo, que tenhaaimportancia de ativar dimensdes perceptivas do cliente que nele

possam estar desativadas, de forma que, pelo aumento da acuidade perceptiva de si, conduza a promogao de



processos de ressignificagdo de conteudos internos negativos, ou, gestalten, apenas, parcialmente fechadas,

acumuladas ao longo da vida.

Quanto mais acertadas forem as escolhas, por parte do terapeuta, melhor se dara o estado de awareness e a
qualidade das ressignificagdes. Tendo por consequéncia a liberagdo ao individuo do acesso a sua criatividade
existencial de possibilidades para estabelecer relagdes de contato saudaveis consigo e com o mundo, e ainda, a

possibilidade de modificar sentidos das experiéncias dificeis da vida (Ciornai 1995; Yano, 2015b)

Por suas caracteristicas de funcionamento, a ayahuasca produz uma condigéo de mobilizagdo e percepgéo de
integralidade organismica do ser. Organizando a autopercepgao de urgéncias e pendéncias, articulando
rememoracgdes, tensionando, pela autoexploragao fenomenoldgica, a coeréncia afetiva ou a atualidade de
antigos sentidos elaborados de padres de pensamentos, sentimentos e atitudes. Proporcionando a pessoa
integrar sentidos simbolicos as experiéncias paradoxais de percepgdes ou sentimentos, ou integrar,
literalmente as dimensOes experiencial, conotativa e denotativa quando por exemplo alguém relata sentir

vomitar atitudes e pensamentos (Loizaga-Velder, 2013).

As falas dos participantes, ilustram essa caracteristica de awareness, na qual a ayahuasca parece eleger
ativagdes de processos vivenciais intensos, como no caso dos experimentos em Gestalt-terapia, inclusive
considerando também um direcionamento diferencial na forma como articula seus efeitos subjetivos, em cada
pessoa, levando assim, a processos vivenciais que atendem, em seus conteudos simbolicos, as diferentes

necessidades existenciais Unicas de cada um.

EmP1-

“Foi uma viagem. E como se eu tivesse ido pra outro local. Eu me via num campo, bem aberto, cheio de mato, assim, um local bonito,
tava noite, tinha um guia do meu lado, esse guia, ele me disse claramente, que ele iria me conduzir nesse processo terapéutico,
acredito que ndo tenha sido com essas palavras exatas, mas, foi como eu senti. E nds caminhamos... Percorremos esse local, e, durante
essa, essa jornada, durante esse caminho, a gente conversou sobre diversos pontos da minha vida. Foi como se ele estivesse me
remetendo a tudo de ruim, ou a tudo de errado que eu tivesse passado. Ele foi me mostrando os pontos da minha vida... que eu estava

errando, literalmente.”

Em P2



“Mas nesse ritual... Que foi a minha minha morte... Foi também o meu renascimento! conscientemente, mesmo estando sob a forga, eu
sentia que eu estava colocando tudo para fora. No era s a substéancia alcool. Era como se eu colocasse pra fora Todos 0s meus
medos, Todos 0s meus receios, Todas as tristezas... Tudo o que eu senti, assim, na vida, de abandono... A baixa autoestima... E foi um
momento muito forte, muito forte, porque, literalmente, eu pensei que eu ia morrer, literalmente. Foi nesse momento que eu estava
me.... Eu ja ndo tinha mais 0 que vomitar, ndo saiu mais nada de dentro de mim... Mas ainda tinha aquela ansia, sabe? De alguma
maneira, hoje, olhando isso, eu interpreto, assim, como uma ansia pela vida, sabe?! E eu rolava no chéo, pedindo para aquilo acabar

logo, talvez fosse o meu medo, pelavida...”.

Nota-se a riqueza de detalhes no relato de P1. Esse detalhamento cénico ndo ¢ aleatorio. Ele remete ao
espelhamento subjetivo de conteudos internos, descritos por Loizaga-Velder (2013). Em geral, sdo oriundos de
mobilizagGes da fungdo autorregulatoria organismica e tem por caracteristicas, além de modular a eletividade
dos conteudos emergentes, por ordem de urgéncia organismica. Ciornai (1995) ao descrever sobre a dinamica
processual figura-fundo e as caracteristicas que definem a seletividade perceptiva do ser em seus processos de

relagdo consigo e com o mundo utiliza-se da mesma raiz terminoldgica: fungdo organismica autorreguladora.

Pode-se relacionar que, assim como afirma Yano (2015b), em uma intervencdo satisfatoria em Gestalt-terapia,
os estados ndo ordinarios de consciéncia produzidos como efeitos subjetivos da ayahuasca sdo capazes de
ativar, concomitantemente ou em separado, quantas dimensdes e/ou aspectos dimensionais da consciéncia
estejam ligados a estes conteudos percebidos que se tornam figura, devido a gestalten inacabadas que
representam, para que a mobilizagdo organismica possa se dar de maneira integral, passando a se manifestar

sob a forma de sensagao ou sentimento em um processo de clareza mental (Loizaga-Velder, 2013).

Ainda, considerando os achados de Loizaga-Velder (2013), esses estados de consciéncia induzidos pela
ayahuasca, se mostram capazes de condensar em elementos simbalicos (nesse recorte do relato da experiéncia
de P1, de carater imagéticos), tanto os sentidos negativos eleitos quanto o que se faria necessario ou
satisfatorio (que emogao, sensagdo, sentimento ou atitude/agdo deveria ser sentido, cogitado ou manifestado

em acdo) para o fechamento total da Gestalt ou Gestalten em questao (Yano, 2015b).

Observa-se em P1, a relagdo entre os componentes simbalicos da cena e os sentidos de: “ Medo da experiéncia

iminente”, na fala:

“Eu lembro exatamente do dirigente falando que era como fazer um voo de avido, depois que vocé entra no avido ndo tem como vocé

descer até que vocé chegue ao destino. Se as pessoas que estivessem ali, ndo se sentissem preparadas, que elas desistissem. Essa



frase dele me impactou muito, porque eu, tinha um pouco de receio, né, de como seria a minha vivéncia, minha experiéncia.”
E na fala:

Ateé eu tomar, propriamente o cha, demorou quase 01ano, estudava muito, eu sempre vi videos no youtube, lia bastante coisa... S0 que
eu ainda tinha um pouco de receio, temos relatos muito bons, mas, também temos relatos ruins como qualquer medicina alternativa,

ou como qualquer medicina...

E “Desconforto quanto a “sentir-se desamparado nas experiéncias da vida, sem a presenca de referéncia

masculina, em decorréncia de ter sido criado so pela mée, tendo sofrido o0 abandono do pai, observando a fala:

“(...)Outro momento, eu me via segurando as maos dos meus pais... como a falta de um pai me tornou e me deixou de uma forma
diferente! Querendo ou ndo, a estrutura de uma familia & pai e mae, e eu fui criado s6 pela minha mae, eu ndo tinha uma presenca
masculina em casa, entdo as minhas referéncias eram mais femininas do que masculinas... Essa quest&o de ndo ter um pai presente,

sempre me deixou muito triste, chateado.”(...)

Durante o processo dos efeitos e os desdobramentos de transliteragdo onirica manifestados pelo ordenamento
da composigdo material e simbolica de elementos interativos, provocadores de sentidos positivos “Um campo
bem aberto... (..) Um local bonito”, isto &, a construgéo, na cena onirica, de um ambiente agradavel, convidativo,
equilibrado, promovendo a desarticulagdo da coeréncia adaptativa da Gestalt emergente “Medo da experiéncia
iminente”, revitalizando-o organismicamente em seu impulso de enfrentar o processo com maior equilibrio,
lidando com 0 que esta por vir, apenas no momento em que surjam as possiveis dificuldades, mantendo-o no
aqui e agora (neste ponto da experiéncia, 0 ambiente bonito e agradavel onde se encontrava em sua dimensao

experiencial).

Bem como, da mesma forma se deu experiéncia de sentir-se amparado e orientado durante os processos, com
destaque para a presenca icOnica de um guia, uma figura masculina que o faz sentir-se seguro e confiante,
conforme o trecho de sua fala: “Esse guia, ele me disse claramente, que ele iria me conduzir nesse processo

terapéutico, acredito que ndo tenha sido com essas palavras exatas, mas, foi como eu senti”.

Aqui, portanto, vé-se a ativagdo concomitante e processual das dimensdes cognitiva e experiencial, que quando
em justaposicdo, foram capazes de eliciar em P1a possibilidade de manter-se no campo saudavel do contato,
energizando-o com a vitalidade necessaria para 0 enfrentamento que se daria a prosseguir, confiante de si, ndo

mais com medo do processo (Ciornai, 1995; Yano, 2015b).



Como resultado, em P1, deu-se a descristalizagao dos caminhos de contato, desarticulando o “Medo para o
novo”, liberando o caminho existencial relacional P1, para experienciar o contato saudavel e revitalizante (pela
elaboragdo - coerente (de si) e auténtica (quanto a sua natureza relacional e dimensdo experiencial) (Ciornai,
1995) - de ajustamentos criativos funcionais (Confianca em si e no processo) - independentemente de em qual
ou quais dimensdes do ser sejam eles processados(Cognitivo X experiencial superpostas em antagonismo) ou
assimilados (Experiencial/Cognitivo Integrados) (Yano, 2015b), mas assimilados pela consciéncia de forma
integral(em todas as dimensdes existenciais de P1), reverberando -se em resultados de reestruturagao
cognitiva, bem como na vontade e na manifestagao atitudinal para concretizar no campo comportamental
(dimenséo existencial conotativa do ser) os insights assimilados durante e no periodo pos ritualistico
(compreendido por uma longitude média de 15 dias), da experiéncia com a ayahuasca. (Alves, 2018; Elisiario,

2010)

Assis; Faria & Lins (2014) agregam a compreensao acerca dos efeitos terapéuticos obtidos com as vivéncias
subjetivas experimentadas sob efeito da ayahuasca; em particular sobre os mecanismos de funcionamento das
“miragBes” no desenrolar de experiéncias de rememoragao e auto confrontagdo de sentidos e sobre a

reorientagdo comportamental e emocional; com o seguinte apontamento:

“Devido a essas miragdes, 0 sujeito passa a confrontar seus conhecimentos a priori com a razdo construida a partir de entdo. O
aprendizado com a ayahuasca permite que o individuo adquira conhecimentos sobre exercicios de praticas de bem-estar, como

cuidadoscomo
corpo (dietas e abstinéncias) e desenvolvimento de autocontrole.

Em P2, por sua vez, ocorre a eletividade da fungdo regulatoria organismica do ser, em sua mobilizagdo integral.
Inicialmente ativando concomitantemente duas, das trés dimensdes organismicas de si e logo apos, tornando
ativo o processamento da elaboragdo de sentido acerca do processo de vomito, como processo de ativagao
inequivoca de catarse emocional resolutiva de inUmeras Gestalten parciais acumuladas durante a vida. Estes
dados corroboram com as contribuigGes tedricas de Ciornai (1995) e também de Yano, (2015b) com relagdo a
formas interventivas para melhorias nos quadros de depressdo em tratamento psicologico com base na
Gestalt-terapia com a obtencdo “experiéncia de morte ritualistica e renascimento reconciliativo para com a
vida” como sintese (dimens&o experiencial, em seu aspecto da Corporeidade (Loizaga-Velder, 2013) e de forma
complementar, numa busca pelo fechamento total da gestalt emergente autorrelatada (Yano, 2015) “Grave

Medo de morrer por estar colocando tudo pra fora”.



Porem, ndo basta estar ciente desse processo singular para compreender os caminhos psicologicos trilhados
por P2 em seu processo de obtengdo de melhoria de seus quadros de depressao e dependéncia quimica, pela
experiéncia com a ayahuasca, justamente sob o formato de uma morte ritualistica tendo no processo de vomito
seu caminho resolutivo e transformativo. Seus processos simbolicos de auto percepgao e posterior resolugao
de Gestalten sdo bastante intrincados. Assim, é preciso reunir mais falas, colhidas ao longo da entrevista

fenomenoldgica para observar sua experiéncia.
Sobre sua auto responsabilidade quanto a ineficacia do tratamento psicoldgico e psiquiatrico, P2 expressou:

“Mas eu ndo expunha, nem pra psiquiatra, nem pros psicologos que me atenderam... Hoje eu consigo perceber que realmente eu néo

expus... talvez ndo tenha sido consciente, mas era uma forma de me preservar”.

Acerca do processo de abertura pessoal a psicoterapia P2 refletiu: “Foi a Unica vez realmente, que eu expus a
questdo da depressao.” E ainda, sobre a percepgado de que a dependéncia quimica tenha sido uma saida

inconsciente de evitagdo para lidar com seus conteudos internos negativos:

“0 processo de dependéncia quimica foi bem forte, foi bem intenso... S0 que chegou um momento que aquilo ja ndo me satisfazia
mesmo... (..) Mas chega uma hora que vocé sente um vazio. A droga, ela ndo te satisfaz mais... Vocé ndo esta bem... Eu reconhego que
ndo estava bem antes... E continuei ndo bem, durante todo aquele periodo... E vocé ndo tem mais o que fazer... Me recolhi! Nao via mais

ninguém. ndo tinha vida social. Porque eu sentia vergonha de ser quem eu era.”

Percebe-se que P2 possuia uma grande dificuldade de entrar em contato com seus conteudos internos e
tambem grande dificuldade de autoacolhimento - padrdes de contato do funcionamento depressivo
teoricamente ja identificados, manifestos em P2 em sua busca por drogas para mascarar 0s sentimentos
depressivos sobre simesma e em isola-se do contato social para evitar seu julgamento, mas principalmente
para evitar entrar em contato consigo mesma em relagao a admitir para si, 0 sentimento de vergonha que sentia
de si mesma por considerar-se, em sua autoimagem: “Inapta para autogerir-se em meio as relagdes sociais;

Inapta para a vida; Sem animo pela vida e Vazia” .

Como ultima informagdo, complementar, para melhor compreens&o aqui buscada: P2 sentia-se a espera de uma
grande mudanga na vida, mas seus habitos de uso abusivo de alcool e outras substancias, ainda permaneciam
em sua vida. Antes do inicio de seu terceiro ritual ela relata essa reflexdo e também que tinha por intencéo, “uma

experiéncia transformadora”.



A eletividade da ativagao da dimensao experiencial parece ter-se dado em fungao de suas outras dimensoes
estarem demasiadamente desvitalizadas em decorréncia do processo depressivo como um todo (Ciornai, 1995).
Por sua “busca por uma experiéncia transformadora”, P2 mobiliza sua energia vital de forma integral a uma
atitude de entrega (Yano, 2015). Pela auto identificagdo de seu padréo de repeticdo neurdtico de evitagdo: o de
negar-se a entrar em contato, a fungdo autorreguladora de P2 elenca um tipo de vivéncia a qual ndo cabera a P2

qualquer tipo de controle. O processo fisico involuntario do vomito. (Ciornai, 1995; Loizaga-Velder, 2013)

Ao por -se em contato consigo, P2 sente em suas dimensges cognitiva e experiencial, o medo de morrer por
estar “jogando tudo para fora”. Este, por sua vez, tido como emergente, suscita a ativagao da dimensao
cognitiva, buscando flexibilizar seus sentidos atribuidos, através ativagdo organismica de todas as suas
dimensdes existenciais (Yano, 2015b). Dessa forma, sem poder exprimir seus impulsos de negagao/evitagao,
haja vista 0 vomito, como processo fisioldgico, ndo permitir uma agao de controle por parte do individuo . P2
experimenta os desdobramentos simbolicos de seus conteudos internos através de um Unico processo: o
expurgo de dores emocionais por via do vomito. Cada vomito possuidor de um conteudo, Ao sentir-se
esvaziando-se de si mesma, de todo o seu contetdo interno toxico (Loizaga-Velder,2013), a figura emergente
auto identificada: “Medo de morrer por jogar tudo fora” se intensifica e da-se eleita a dimensao cognitiva,
concomitante a ativagdo de sua dimensdo experiencial (Yano, 2015). Por justaposigao, em antagonismo, entre
essas duas dimensdes perceptivas, os desejos de morte sao compreendidos a partir de seus significados
opostos: “Medo da morte” por “desejo para viver”, ansia de vomito (sem mais contetdos possiveis) como ansia

pela vida, desejo de morte por medo pela vida.

Como resultado desse processo simbolico de reconciliagdo com a vida, pelo alcance da awareness e pela
revitalizagdo tamanha do ser, com fechamento de gestalten inacabadas outrora acumuladas, ocorre a
elaboracdo de sentidos finais identificados por P2 como “novo folego”, sensagdo de morte/renascimento de si,
transformagao pessoal, vontade/animo pela vida, sentimento de aptidéo para a vida, plenitude e mudangas nos

paradigmas de autopercepgao e de percepgao da vida e das relagoes.

Dessa forma, houve também, em P2, a descristalizagdo dos caminhos de contato, tornando possivel a P2 a auto
permissdo para empreender e a manifestar relagdes mais auténticas e saudaveis e aprendizados sobre auto

acolhimento e auto responsabilizagao.

4.2 Categoria 2 - A desalienagao do ser-no-mundo: A (re)conquista de si pela vivéncia do Dasein auténtico



As agGes humanas, todas elas, se ddo como fruto dos aspectos ansiogénicos da liberdade, que implica
seletividade entre escolhas potenciais. As escolhas resultam de uma percepgao vivencial sobre a propria

subjetividade no que tange a coeréncia (Sartre, 2018).

Conforme Holanda (2011), a emogado ou o sentimento que experimenta o ser, em suas relagdes no mundo e com o
mundo, o levara a elaborar sentidos para aquele vivido. Tanto essas emogdes, quanto esses sentimentos, como
tambem, esses sentidos elaborados, se constituem como norteadores para uma nogao sensitiva de coeréncia ou
conveniéncia afetiva. Essa coeréncia ou conveniéncia afetiva implica ao sujeito um impeto para manifestar no
campo comportamental agdes que traduzam esses processos anteriores. Dessa forma opera a liberdade

existencial da escolha. (Holanda, 2011; Sartre, 2018).

Por ser este, sob a perspectiva da filosofia existencial, o Unico fator capaz de dar sustentagdo as formas de ser e
estar no mundo, da-se a percepgao de autorresponsabilidade por sua propria historia e condigdo de satisfagao

ou malogro na vida.(Sartre, 2018)

No afa de desvencilhar-se, mesmo que inconscientemente, da aceitagao interna dessa percepgao, a partir de
suas interagoes, 0 ser busca atrelar ao outro ou ao meio, a totalidade, ou uma parcela da responsabilidade que
tdo somente Ihe cabe. Conforme se repita esse padréo de evitagdo ou negagéo da angustia primordial da
escolha, variando em seu formato de acordo a singularidade de cada um, pela sentida e confirmada
conveniéncia (temporaria) da sensagdo (passageira) de descontinuidade da tensdo existencial, aos poucos, 0
sujeito vai consolidando um assujeitamento de si, vai perdendo essa nogao de auto implicagdo nos proprios
processos de relagdes que estabelece, na vivéncia afetiva das consequéncias que delas se derem e dos sentidos

que se Ihes possam ser elaborados. Tornando-se, por fim, um sujeito alienado de si (Topfer, 2013).

Nessa condigdo de alienagdo existencial de si, também enfraquece no ser, a sua amplitude de acuidade
perceptiva, a qual se faz determinante no que tange a habilidade humana de elaborar sentidos subjetivos as
experiéncias vividas. A privacdo temporaria dessa amplitude perceptiva € o que faz o ser manifestar as

sintomatologias psicopatologicas (Holanda, 2011).

Ainda sobre os efeitos da alienagao de si mesmo sobre o ser, Topfer (2013) pondera que o sujeito, ao deixar de
perceber com clareza todos os aspectos envolvidos em suas relagoes, cada vez mais, diminui as possibilidades
de suas escolhas, passando a repetir ou apresentar poucas variagdes sobre suas percepg¢des acerca de si ou do
carater global das suas relagGes. Dessa forma, pode-se dizer que se manifesta no ser a experiéncia de um eu

inauténtico. Um Dasein frustrado.



Para melhor compreens&o acerca do Dasein frustrado, Binswanger agregou a discussao trés formas principais
de ser e estar no mundo, onde se da a dimensao existencial do vivido: o Umwelt (mundo ao redor, ou, mundo
circundante); o Mitwelt (mundo com o outro, ou, mundo dos interrelacionamentos); e o Eigenwelt (mundo

proprio ou eu, incluso aqui, 0 corpo).

Em continuidade, outro conceito se fazaqui importante: O mundo desejado, ou modelo de mundo. Para cada
uma dessas dimensdes existenciais ha um mundo desejado imanante de si e um modelo de mundo emanante do
Outro. Quando as relagdes provocam consequéncias em desacordo com o modelo de mundo imanante ou
emanante, ddo-se desvios do Dasein essencial - que é a amplitude total das possibilidades de vir a ser, ou devir,
qQue se encerra no agora pela experiéncia da escolha, para entdo desvela-se novamente, frente as reverberagdes

dessas escolhas (Ghaemi, 2001).

Uma atitude fenomenoldgica de autoexploragao, dessa forma, podendo apropriar-se de si mesmo, alcangaria
em si a pacificacao dos aspectos adoecidos do Dasein por ele vivido e retornaria ao caminho da autenticidade
(Topfer, 2013). 0 eu auténtico, responsavel pelas escolhas, atitudes e sentidos atribuidos em suas relagées
com/no mundo e portanto repleto de seu Dasein potencial, confiante e pacificado com suas proprias escolhas,
acolhedor de simesmo em seu passado e como sujeito de si, projetando-se continuadamente para o devir de si
mesmo, que se encerra no agora, integrando o ser-ai a uma so unidade espago temporal, com todas as
possibilidades de vir a ser, todas abertas a seu poder de escolha, para conduzir-se em sua propria existéncia

(Topfer 2013).

0 desenho desse caminho de desalienagao de si, apontado logo acima, demarcado por auto disponibilidade para
0 processo e aprendizados de auto acolhimento, auto responsabilidade e (re)apropriagdo de si, foi 0 que e como

aconteceu na experiéncia de P1. Acompanhe o seu relato:

“(...) Eu me via num campo, bem aberto, cheio de mato, assim, um local bonito, tava noite, tinha um guia do meu lado, esse guia, ele me
disse claramente, que ele iria me conduzir nesse processo terapéutico”(...) ... E nds caminhamos...” (...) “.. Percorremos esse local, e,
durante essa, essa jornada, durante esse caminho, a gente conversou sobre diversos pontos da minha vida. Foi como se ele estivesse
me remetendo a tudo de, de ruim, ou a tudo de errado que eu tivesse passado. Ele foi me mostrando, os pontos da minha vida... que eu
tava errando, literalmente.” (...) “...Ele me falando que eu tinha machucado, que eu tinha matado varias pessoas, em vida. Lembro de
questiona-lo: - Como assim matar? Al ele falava que, matar ndo era so tirar a vida de alguém, que eu ja tinha matado varias pessoas
com a minha lingua. O fato de falar muito ou de forma agressiva, falar o que aquela pessoa ndo precisa e ndo deve escutar naquele
momento. Falar da boca pra fora, literalmente.” (..) “... incrivel, era um local muito bonito, era como se tivesse a noite, tinha muita

estrela no céu, era um campo aberto, nds tivemos conversas sobre diversos pontos da minha vida. Diversos pontos um dos pontos que



mais me marcou foi essa quest&o de matar pela lingua!” (...) .. Agente ia caminhando e ele falava: - “Olha, vocé tem que...”Ele ndo
falava exatamente o que eu estava errando, ele ia dando... Ele ia usando metaforas... E como se ele quisesse que eu corrigisse aquilo de
imediato, mas, o acolhimento foi fantastico! Através dessas metaforas eu ia tendo insights, literalmente as fichas iam caindo!” (..) “...
No decorrer dessa caminhada eu tive varias e varias fichas caindo... Cada metafora que ele ia me mostrando, me trazendo, uma coisa
nova ia surgindo na minha mente. E no outro dia, quando eu fui fazer a reflexdo de tudo, de toda a conversa, e de tudo o que ele tinha
mostrado, eu determinei na minha vida que eu colocaria em pratica, que eu ndo queria mais ser assim, que eu ndo queria mais dar
continuidade dessa forma!”(...) “... Pra mim foi muito significativa essa experiéncia, com relagdo a mudar os pensamentos, mudar os
padrées de vida e... Tentar o novo.., literalmente, deixar de ser daquela forma que eu era antes e viver algo novo.” (...) “... Era como se eu
estivesse, no meu despertar espiritual, acho que ndo tem como descrever de outra forma, foi literalmente isso.” (...) “um momento, eu
me via como um lobo, s6 que eu ndo conseguia me levantar, tinham varios lobos correndo em volta de mim, e eu ndo conseguia me
levantar. Eu perguntei pra esse guia por que eu nao conseguia me levantar. Ele me falava que ainda nao era o momento, que eu tinha
que percorrer mais um pouco, que eu precisava entender mais um pouco sobre a minha vida, pra que depois eu corresse junto aos
lobos. Depois eu ja me via no meu corpo mesmo, normal, caminhando com ele... E o lobinho |4 parado, no ch&o... Ele foi me mostrando
varios pontos da vida... Cada ponto, ia me caindo uma ficha, e cada ponto que ele me falava, cada trajeto da vida que ele me mostrava
que, que eu estava pecando, digamos assim,ia caindo outra ficha, E depois daquilo tudo, depois desse despertar, depois de toda essa
conversa que ele teve comigo, eu lembro que no final, eu via 0 lobo correndo, e eu sabia que o lobo era eu. Em meio aqueles outros
lobos... Ele me mostrou que eu ainda ndo tinha capacidade de correr, junto aos outros lobos. Eu tinha que abragar a minha crianca
interior, entendé-la, pra que ai sim eu comegasse a caminhar e no decorrer do processo conseguisse correr. No decorrer da
caminhada, quanto mais eu caminhava, quanto mais a gente conversava, mais eu abragava aquela crianga interior. Eu acho que foi
ponto a ponto, chave a chave, a cada parte do caminho, cada coisa que eu entendia, do qué que estava errado, do qué eu podia mudar
na minha vida. Quanto mais eu conseguia entender, eu abragava essa crianga interior. Eu acho que é por isso que no final dessa
trajetoria o lobo conseguiu correr!... A conversa foi tdo fantastica, tdo significativa que desde ent&o, é... eu tenho filtrado tudo o que eu
falo, eu tenho mantido um pouco mais de paciéncia... hoje eu consigo meditar, eu consigo ter um momento de equilibrio, um momento

de paz comigo mesmo!

Observa-se aqui, no defluxo da cena vivenciada, todos os elementos teoricamente abordados pela psicologia
existencial nos caminhos psicoterapéuticos do Dasein em busca de novas possibilidades de ser. Sobre os
processos de dialogo interno, a auto exploragdo fenomenologica, o aumento da capacidade perceptiva global, a
dissolucdo de sentidos previamente elaborados dando lugar a elaboragdes inéditas de sentidos, os processos de
auto acolhimento para o desenvolvimento de novas habilidades que levem ao amadurecimento pessoal,
desenvolvimento de sentimento de empatia. Clareza quanto a sentimentos e/ou situagoes estruturantes do seu
adoecimento. Clareza sobre 0 que precisa ser feito para mudar, sentimento de aptidéo e urgéncia para

empreender mudancas e abertura e vontade para o novo (Holanda, 2011; Topfer, 2013).



Em Assis, Faria & Lins (2014) encontra-se uma referéncia clara a como ocorre o caminho subjetivo concernente

ao0s processos vivenciais induzidos pelo uso da ayahuasca:

“Durante o transe induzido pelo cha, o individuo afirma uma liberdade individual de p6r em pratica tudo o que viu na miragéo,
adequando ao seu modo de ser. Isso se da por meio do aprendizado com a ayahuasca, que fornece ferramentas para controle do
ambiente. Por meio das imagens percebidas durante as miragdes, o individuo percorre mundos (fisico e espiritual) e questiona a sua
existéncia, desenvolve uma espiritualidade que busca equilibrio, aprendendo, assim, a se transformar manejando sua vida” (Assis, Faria

& Lins, 2014; p. 229)

Vale pontuar, como decodificagdo simbdlica a ficar registrada, o guia, na experiéncia de P1, ocupa dois papéis
simbolicos ao mesmo tempo - Uma projegao de seu proprio Self - a fim de conduzir um dialogo interno
engajador e acolhedor, mesmo que provocativo as vezes, (Loizaga-Velder, 2013). Outra possibilidade é que a
imagem do guia seja a representagdo do conjunto condensado de conteudos internos ligados ao seu trauma
relatado (desvio do dasein essencial) - de “abandono por parte da figura paterna”, sendo nesse caso, todo o
enredo da experiéncia, componentes do didlogo, presenga e orientagao, os quais ele sentia profunda falta, por

ndo ter tido a oportunidade de vivenciar na infancia, em decorréncia da auséncia do pai.

Dessa forma, o pai, por espelhamento subjetivo, representado imageticamente, interativamente e como nao
dizer, fenomenologicamente, na presenca do guia espiritual, deu para P1a experiéncia atual de ter uma
referéncia masculina como suporte de acolhimento, seguranga e orientagao para os processos da vida, sendo o
contraponto dessas percepgdes antagonicas, a via para novas elaboragdes de sentidos e a dissolugdo dos

conflitos internos estruturantes do seu adoecimento (Loizaga-Velder, 2013).

Outro ponto que néo poderia deixar de ser citado € o processo catartico de P1, durante a entrevista “Outro
momento, eu me via segurando as maos dos meus pais...” 0 momento e tdo preenchido de emocionalidade que
P1tem um momento de catarse emocional. E quando relata de maneira auténtica sobre a questdo do abandono

paterno. Isso pode ser observado em seu relato:

“Como a falta de um pai me tornou e me deixou de uma forma diferente! Querendo ou ndo, a estrutura de uma familia € pai e mée, e eu
fui criado s pela minha mée, eu ndo tinha uma presenga masculina em casa, entdo as minhas referéncias eram mais femininas do que
masculinas... Essa quest&o de ndo ter um pai presente, sempre me deixou muito triste, chateado, e talvez por isso tenha, é, talvez néo,

por isso, tenha vindo essa questdo da agressividade, de impulsividade...”

Mesmo nao se tratando de um relato direto sobre seus processos com a ayahuasca, a auto permissao para esse

momento, denota saude a seu estado mental atual, mas ndo apenas, 0 momento de contato com o pai e a mée



unindo-se com a presenca inabalavel de seu self “ guia espiritual” e o seu abrago em sua crianga interior,
contando consigo como crianga interior no processo, somam-se 0 contato com 4 personagens diferentes. Ao
relatar seu momento de éxtase logo apos o trabalho P1 descreve que buscou 3 pessoas aleatorias e disse a elas

que

“Eu me conectei com 3 pessoas que estavam, também, tomando o cha... Eu nunca tinha visto aquelas pessoas na minha vida, nunca tive
contato... Falei pra eles que eu precisava dar um abrago neles, por, nao sabia 0 motivo, e eu ndo conseguia parar de rir! Foi assim, uma
risada euforica, ndo foi uma risada forgada, foi uma risada de alegria, plena e constante, que eu nunca havia sentido na minha vida! Eu
abracei aquelas 03 pessoas, elas falaram que estavam gratas também, pelo que elas tinham passado ali, no momento, e, que eu néo

precisava entender o motivo, de querer um abrago, que era so abragar, e foi incrivel!”

Concretizar o contato de todos esses encontros, num abrago coletivo. Esse abrago e essa receptividade dos 3
desconhecidos vieram a integrar todo o seu processo vivido, inclusive em seu nivel existencial conotativo, o nivel
da agdo. 0 caminho resolutivo de seu Dasein frustrado, que sustentava a coeréncia afetiva da manutencdo de
seus sintomas depressivos a época sentido por toda amplitude de seu ser e hoje sendo viabilizado para sentir,
em igual amplitude existencial, como caminho para desalienagao de si mesmo, conduzindo - o de volta ao
caminho da autenticidade, da (re)conquista de si tendo alcangado em si mesmo a pacificagao dos aspectos
adoecidos do Dasein malogrado por ele vivido (Holanda, 201; Topfer, 2013; Loizaga-Velder, 2013). Isso &

observado no relato a seguir:

“(..) Emrelacdo a depressao... eu ndo sentia mais aquele vazio, aquela sensag&o de vazio constante... mesmo com o uso da medicacao, a
gente ainda sente, quando vocé esta em um estado depressivo... vocé sente esse vazio constante e nada consegue te preencher... 0
espaco desse vazio foi preenchido pedacinho por pedacinho, depois da ayahuasca...” (...) “... Literalmente! Era como se eu tivesse me

sentido completo!”

Igualmente, a experiéncia de P2 também segue um fluxo para a retomada de um Dasein auténtico.

() Adepressao...E uma doenga que te acompanha... Essa palavra cura, eu acho assim tdo perigoso... Porque... Curar € uma sentenga,
né?... Até uma pessoa com cancer, ela pode voltar a ter cancer... Hoje eu lido melhor com a depressao, lido melhor com a ansiedade... Eu
conduzo a vida sabendo que ela existe... Que ela faz parte de mim... Mas que eu posso... Mas que pode ser leve... Que eu posso conduzir

de outra forma...”



Nesse trecho acima, fica evidente a clareza, a seguranca, o equilibrio com que P2 se expressa, ao falar de sua
percepgao sobre a depressao, a capacidade perceptiva ampliada que se reflete na capacidade, antes nao
presente, de identificacao de outras formas de lidar, a disponibilidade para proceder a flexibilizagao de seus

antigos sentidos elaborados, frente a uma auténtica autoexploragao fenomenoldgica.
Seu relato continua:

“De se perceber... “opa, tem alguma coisa aqui...eu percebi que eu ndo estou me organizando bem... Ou: “Percebi que eu estou lavando

menos o cabelo... Entdo eu vou percebendo o meu dia a dia... Coisas que eu nao percebia antes...”

Aqui, notoriamente é possivel captar, o desenvolvimento de habilidades de auto observagao e a assimilagdo

dessas habilidades como parte de uma postura existencialista com ela mesma praticada no dia a dia.

Quando perguntada sobre esse desenvolvimento de habilidades... “Se isso tinha relagdo com as experiéncias

com a ayahuasca... P2 declara:

“Sim. Isso veio da ayahuasca. Por exemplo: Nos processos da ayahuasca ia chegando assim: “ - Oh, P 2, vocé esta percebendo que vocé
esta em depressdo?” “Vocé esta percebendo que vocé esta caminhando para uma depressao...”, Ai eu “ - Opa, e verdade”... Ou entdo... “ -
Oh, andairritada demais...” ou “-Anda agressiva demais!...” Eu sei que esse & um caminho, para se chegar a depressdo... Ela ta aqui...
Elata presente...... Euacolho... Hoje eu acolho, antes eu tinha raiva... Hoje eu acolho, Eu falo: “ - Beleza... Agora, eu ndo estou me
sentindo bem, t0 nesse processo “x” e preciso achar um meio, achar um caminho, de conduzir o que esta acontecendo, de outra forma,

para voltar ao meu equilibrio.”

Nesse trecho, em especial, & possivel mapear o caminho processual de busca e encontro consigo e os efeitos

quanto ao acesso a insights de enfrentamento e de processos de aprendizagem e de autoacolhimento.

Nesse sentido, vale articular que Assis, Faria & Lins (2014), referenciam também achados acerca do aumento da
capacidade de autoobservagao e acerca do processo de desenvolvimento de autoconhecimento, resultante das

experiéncias vivenciadas sob os efeitos da ayahuasca, em suas proprias palavras:

“Durante o efeito do cha, o sujeito consegue se ver fora do proprio corpo e também entra em contato com o que é mais proprio e
profundo de si. Com isso, ele se percebe no mundo e define quem é e quem n&o é. Quando desenvolvido o autoconhecimento, o sujeito
se percebe e compreende tudo a sua volta com mais clareza e honestidade. Isso facilita as atividades diarias, bem como as relagGes

interpessoais. Ele passa a conhecer melhor as proprias emogGes e comportamentos.” (Assis, Faria & Lins, 2014; p. 229)



Margarida (2021) ilustra os efeitos da ayahuasca sobre os quadros depressivos a partir de diversas falas de seus
entrevistados. Em uma dessas falas transcritas a pessoa remeteu justamente o entendimento alcangado,
durante os processos subjetivos com a ayahuasca, sobre a necessidade de assimilar, compreender a si mesmo,
perante sua historia de vida e sobre a necessidade compreender e trilhar conscientemente um caminho de sere
estar no mundo, segue a fala: “A medicina me auxiliou a perceber que dentro da minha consciéncia existia um

caminho a ser compreendido entre eu e mim e outro a ser trilhado entre "ser e estar
no mundo". (Margarida, 2021; p. 29)

Percebe-se que essa fala, trazida de seu estudo (Margarida, 2021), articula justamente as duas categorias de
analise resultantes da redugdo fenomenoldgica realizada neste trabalho, isto corrobora para a percepgao de
que esses dois pontos aqui encontrados e analisados, se configuram de fato como aspectos eidéticos da
experiéncia subjetiva com a ayahuasca com relagdo a obtencgao de resultados terapéuticos sobre quadros de

depressao ndo respondentes aos tratamentos classicos

Em resposta ao formato das experiéncias de dialogo interno, se haviam outras experiéncias similares, P2

responde:

“Na maioria eraa P2 falando paraa P2 mesmo. Eu tive miragdes e conversas com outros seres, entidades, etc... Mas, muitas vezes, a

grande maioria das vezes, € como se eu tivesse conversando comigo mesma... De falar e responder mesmo”

Processos de aprendizagem em autoaceitagdo, e mudangas de paradigmas autoperceptivos também listados
como ganhos do processo de psicoterapia existencial, e que fazem parte do processo de desalienagao de si,
mobilizando o ser para a experiéncia do eu auténtico, conforme Topfer (2013), se evidenciam no trecho abaixo

como fruto da experiéncia da ayahuasca:

“(..) “Muitos Julgamentos! Mas Ayahuasca ela traz amor... Entdo no mesmo momento que, muitas vezes, eu me julgo, ou me julgava, ou
me julguei, durante os processos com a ayahuasca... eu virava assim: “= Ta tudo bem... Foi o melhor que voce pode fazer naquele
momento...” A ayahuasca fala por mim! Ent&o, a0 mesmo tempo que eu sou capaz de me julgar, eu sou capaz de me acolher! “ - Vocé fez
o melhor... Ta tudo bem...” Muitas vezes eu “chego na borracheira”, durante a forga - “ - Olha, se preenche de amor!...” as vezes... A
gente vai conduzindo isso mesmo, eu acho. A ayahuasca nos ajuda... Entdo é... - “Sinta o calor... Sinta 0 abrago...” (...) “ - Ta tudo bem...

Nao estamos em busca de perfei¢do”... Eu vejo muito dessa forma, eu conversando comigo mesma.”



Sobre quais elementos ela considera que poderiam ser colocados como curativos ou sanadores é possivel
destacar: aprendizados de auto amor, autoacolhimento, autoeducagao emocional e autorresponsabilidade em

sua fala:

“Euacho so que é colo. Porque assim, errar, cometer erros... Todo mundo vai fazer isso... Todo mundo vai magoar alguém ou se sentir

magoado... Mas a capacidade que a gente tem também de amar... € grandiosa... E isso pode ser ensinado...”

P2 vé no aprendizando do autoacolhimento e auto aceitagdo pontos chave do processo terapéutico que envolve

a experiéncia com a ayahuasca.

“Por isso que a ayahuasca ¢ “professora”.. Ela nos ensina: “Ta, tudo bem, vocé errou... Tem problema néo, vem ca!... Deixa eu te abragar...
Fica bem, ta tudo bem... Isso cura? De repente esta curando naquele momento... Isso me trata? E um tratamento pra mim? E.. porque
eu vou recorrer a isso, no momento que eu nao estiver bem, estando eu sob o efeito da ayahuasca ou ndo...”(...) “Ayahuasca me ensina...
“- Eeuvou la..E coloco em pratica! Porque se ndo... Ndo faz sentido...” Entdo, por exemplo: “Eu aprendi, naquele momento que eu devo
me acolher, que eu devo me abragar, que eu devo respirar... Mais profundamente... “Eu ndo preciso, €... Ser bélica”, por exemplo ... E...

Isso tudo eu posso fazer no meu dia a dia, porque eu aprendi como é que se faz...

Por essa fala, percebe-se que a ayahuasca ocupa um lugar de mestra, sendo a relagdo que se desenvolve tenha
um teor discipulo - mestre. Isso parece ter efeito sobre um engajamento que mobiliza o ser a comprometer-se
com sua propria melhora, isto €, uma ativagdo concomitante das dimensdes através de suas agdes conscientes,

pelo exercicio da escolha consciente em liberdade existencial.

Outrossim Assis, Faria & Lins (2014) reportam como resultados de seu estudo, o papel do desenvolvimento da
autonomia (como aspecto subjetivo de si com relagdo a capacidade de escolha e a vontade em empreender

escolhas diferentes) nos efeitos terapéuticos alcangados com o uso ritualistico de ayahuasca:

“Amiragdo provocada pelo cha mostra ao individuo as coisas que ele fez e as possibilidades de mudanga, estimulando a iniciativa e a
liberdade de autocorrigir ou ndo. O desenvolvimento da autonomia, que se da por meio do sentimento de iniciativa, ocorre de dentro
para fora. O sujeito vé nas miragGes a legitimidade e veracidade das decisdes a serem tomadas, sendo ele totalmente ativo e presente

no processo de definir como se comportar e formular o que € certo ou errado.” (Assis, Faria & Lins; 2014. p. 232)

De fato, pode-se averiguar uma correspondéncia fenomenoldgica entre os relatos colhidos, os caminhos ja
indicados pela Gestalt-terapia, para obtencéo de prognosticos terapéuticos e as compreensées ja alcangadas
acerca da terapéutica da ayahuasca, através do dialogo interno e dos caminhos psicologicos percorridos

direcionados pelos efeitos da ayahuasca.



Barbosa & Dalgalarrondo (2006), Barbosa (2008) e Alves (2018), também confirmam, na literatura os mesmos
efeitos terapéuticos e os mesmos sentidos finais atribuidos a experiéncia que os encontrados neste estudo.
Dessa forma, ha reiteradas verificagdes cientificas consubstanciando os achados oriundos da redug&o

fenomenoldgica aqui desenvolvida.

5. Consideragoes finais

Este estudo teve como objetivo descrever a vivéncia do uso ritualistico da Ayahuasca como alternativa
terapéutica em pessoas com quadros de depressao ndo responsivas as propostas tradicionais de tratamento.
Mais especificamente: compreender as influéncias do uso ritualistico da Ayahuasca no que tange ao mundo
proprio; compreender as influéncias do uso ritualistico da Ayahuasca no que tange ao mundo circundante;
compreender as influéncias do uso ritualistico da Ayahuasca no que tange ao mundo humano; descrever como o

uso ritualistico da Ayahuasca contribuiu para a realizagdo de um ajustamento criativo funcional.

Se os resultados dos tratamentos classicos ndo alcangaram as expectativas existenciais dessas pessoas o que,
em suas opinides pessoais, com base na sua propria vivéncia do transtorno depressivo o uso da ayhuasca
alcancaria? E afinal de contas, que efeitos, poderiam elas relatar, sobre os desdobramentos desse engajamento
pessoal em participar de uma cerimonia ritualistica de ayahuasca com a intencionalidade unissona declarada de
buscar obter melhorias sobre seus quadros depressivos ou sobre 0 manejo existencial que faziam dele? O que

surgiria de recorrente em seus relatos além da quest&o do sofrimento psiquico da depress&o?



Eram 2 pessoas diferentes, dois funcionamentos depressivos diferentes, a ayahuasca, em seus efeitos
subjetivos, mesmo havendo padrdes, respeitou eles em sua historia pessoal, e levou em consideragdo a maneira
que a depressao se manifestava em cada pessoa, realmente dois processos terapéuticos diferentes.
Curiosamente, as pequenas diferencgas entre os tratamentos com a ayahuasca tratavam a pessoa justamente
com os principios terapéuticos que desde o inicio fizeram parte do referencial teorico deste trabalho: a

perspectiva existencialista e a Gestalt-terapia.

Foi possivel identificar com maior clareza do que a esperada a forma como a ayahuasca teve impacto sobre a
depressao na experiéncia existencial, no mundo ao redor, no mundo interno e no mundo das relagoes
interpessoais. Os efeitos finais situam igualmente o olhar fenomenoldgico para a abertura pessoal para a
autorrealizagdo, com base em aprendizados e praticas de abordagens intra relacionais de autoamor,
autocuidado, auto acolhimento e autoeducagdo emocional, que naturalmente tendem a extrapolar seus
significados apreendidos para a compreensado do mesmo equilibrio interno nas relagdes do ambito
interrelacionais, para o desenvolvimento de relagdes saudaveis, delineadas sob a expressao auténtica, segura e
nao violenta de si para o outro. Também sobre a capacidade empatica de amar, acolher e acalentar
emocionalidades que desviem desses caminhos apreendidos, atualizando continuamente a existéncia ao
equilibrio emocional conquistado por meio do dialogo interior, com um olhar pacificado para o passado e uma

atitude de possibilidades de vir a ser, que fortalece a solidez daquilo que esteja relacionado ao que foi escolhido.

Quanto as influéncias da ayahuasca sobre o mundo proprio, pode-se destacar a ampliagdo da capacidade de
perceber os proprios sentimentos e emogdes, sem superdimensionar os aspectos negativos de si e passando a

valorizar a potencialidade de vir a ser a partir das escolhas.

Quanto as influéncia sobre 0 mundo ao redor destaca-se 0 aumento da amplitude avaliativa sobre os aspectos
multifatoriais impressos na propria relagdo com o mundo, observando nuances e desenvolvendo um senso de
critico que favorece o equilibrio emocional nas relagGes que estabelece com o mundo, deixando uma menor

parcela de interferéncia no que tange aos aspectos aspectos introjetivos sociais antes despercebidos.

Com relagdo a influéncia da ayahuasca sobre o mundo com o outro, pode-se destacar o desenvolvimento de
habilidades de empatia, assertividade e comunicag&o ndo violenta. Em conjunto essas influéncias manifestam
mudancgas globais no funcionamento do sujeito que se desdobram na melhoria dos quadros depressivos antes

apresentados.



Sera possivel elaborar um protocolo terapéutico com uso de ayahuasca e sustenta-lo teoricamente e
tecnicamente? A ayahuasca como experimento em Gestalt-terapia? Ayahuasca como ferramenta
potencializadora de processos de catarse emocional em uma abordagem Reichiana? A ayahuasca como
ferramenta de auto exploragdo fenomenologica em psicoterapias existencialistas? Ayahuasca como facilitadora
no processo de auto individuagdo? Ayahuasca como facilitadora para o desvelamento da dinamica psiquica na
clinica psicanalitica? Como utilizar seus potenciais terapéuticos com ética, respeito e eficacia? Ficam essas
sugestoes de novos estudos. O que o futuro reserva®?... E um convite? Somos o que escolhemos (Ver)... (Ler)...

(Fazer).
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APENDICES






APENDICE A - APENDICE A - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

CEUB - FACES - Curso de Psicologia

Titulo da Pesquisa: Ayahuasca e Depresséo: Um estudo Fenomenoldgico
Professor responsavel: Jordana Calil Lopes de Menezes de Oliveira
Pesquisador: Vithor Hugo Nobrega de Souza

Voce esta sendo convidado (a) para participar, como voluntario (a), da pesquisa acima. Vocé precisa decidir se
quer participar ou ndo. 0 documento abaixo contém todas as informagdes necessarias sobre a pesquisa que
estamos fazendo. Sua colaboragdo neste estudo sera de muita importancia para nos, mas se vocé desistir a

qualquer momento, isso ndo Ihe causara nenhum prejuizo.

Antes de decidir se deseja participar, vocé devera ler e compreender todo o conteudo. Ao final, caso decida

participar, vocé sera solicitado a assina-lo e recebera uma copia do mesmo.

Antes de assinar faga perguntas sobre tudo o que nao tiver entendido bem. A equipe deste estudo respondera

as suas perguntas a qualquer momento (antes, durante e apos o estudo).Natureza e objetivos do estudo

e O estudo é de natureza descritiva e tem por objetivo compreender a experiéncia singular que cada
participante tenha com relagdo a depressdo em sua vida. O estudo também busca compreender a
experiéncia de cada voluntario(a) quanto a recorrente experimentag&o de sintomas depressivos apesar da
realizagdo de tratamentos com medicamentos e/ou de acompanhamento psicoldgico, ainda, a pesquisa
busca compreender a vivéncia com o uso ritual de Ayahuasca, que tenham sido buscados como via

alternativa de tratamento para a depressao recorrente.

Riscos e beneficios

0 presente estudo apresenta risco baixo, estando este risco ligado a mobilizagdo de emogdes e lembrangas de
sofrimento durante o relato descritivo de suas vivéncias pessoais com o transtorno depressivo; com o historico

nado responsivo do transtorno aos tratamentos convencionais, ou ainda, com o contetdo emocional emergente



de sua(s) experiéncias oriundas do uso ritual de Ayahuasca. Caso seja necessario, por compreensdo do(a)
participante ou dos pesquisadores responsaveis, por eventual fragilizagdo emocional decorrente da
participacdo na atividade da entrevista, o(a) participante sera encaminhado(a) a suporte psicoldgico gratuito,
oferecido pelo Instituto Maos Amigas (IMA), referéncia em ateng&o a saude mental, em Brasilia. Sera garantido
o seu direito a assisténcia devido a danos decorrentes da participacéo na pesquisa e pelo tempo que for

necessario.

Como beneficio vocé podera, a partir de seu relato, refletir a respeito de sua experiéncia possibilitando ampliar
seu autoconhecimento. Além disso, vocé podera sentir-se recompensado por compatilhar sua vivéncia e poder

contribuir com o para o aprofundamento dos estudos na area.
Participacao, recusa e direito de se retirar do estudo

e Sua participacdo € voluntaria. Vocé nao tera nenhum prejuizo se ndo quiser participar.

e \océ podera se retirar desta pesquisa a qualquer momento, bastando para isso entrar em contato com um
dos pesquisadores responsaveis.

e Nodecorrer daentrevista, fica estabelecida a sua total liberdade sobre a escolha pessoal de nao responder
a quaisquer questdes que ndo se sinta a vontade para tal, sem que haja para voce, qualquer tipo de prejuizo

ou constrangimento.
Confidencialidade

e Osdados do estudo serao manuseados somente pelo pesquisador e pelo professor orientador, de modo
que ndo sera permitido o acesso aos dados por outras pessoas.

e 0 material com as informag@es ficara guardado sob a responsabilidade do pesquisador com a garantia de
manutencao do sigilo e confidencialidade. Os dados e instrumentos utilizados ficarao arquivados por um
periodo de 5 anos; apos esse tempo serdo destruidos.

e Caso queira mais informagdes relativas a sua participagdo no estudo, entre em contato com o pesquisador

responsavel pelo e-mail: vithor.hs@sempreceub.com ou jordana.oliveira@uniceub.br
e Osresultados deste trabalho poderéo ser apresentados em encontros ou revistas cientificas, entretanto,
ele mostrara apenas as conclusdes obtidas como um todo, sem revelar seu nome, instituicdo a qual

pertence ou qualquer informagao que esteja relacionada com sua privacidade.

Se houver alguma consideracao ou dUvida referente aos aspectos éticos da pesquisa, ou caso queira informar

ocorréncias irregulares ou danosas durante o estudo, entre em contato com o professor responsavel pela


mailto:vithor.hs@sempreceub.com
mailto:jordana.oliveira@uniceub.br

disciplina, Professora Jordana Calil Lopes de Menezes de Oliveira, pelo e-mail: jordana.oliveira@uniceub.br.

Se houver alguma consideracao ou dUvida referente aos aspectos éticos da pesquisa, entre em contato com o
Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universitario de Brasilia — CEP/UniCEUB, que aprovou esta pesquisa,

pelo telefone 3966.1511 ou pelo e-mail: cep.uniceub@uniceub.br.

Eu, , telefone ,apos receber uma explicagéo completa dos

objetivos do estudo e dos procedimentos envolvidos, concordo voluntariamente em fazer parte deste estudo.

Este Termo de Consentimento encontra-se impresso em duas vias, sendo que uma copia sera arquivada pelo

pesquisador responsavel, e a outra sera fornecida ao senhor(a).

Brasilia, de de.

Participante

Pesquisador responsavel: Vithor Hugo Nobrega de Souza
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APENDICE B - PERGUNTA DISPARADORA

“Descreva a sua experiéncia pessoal com o transtorno depressivo em sua vida”



