SEMIOLOGIA E MEDICINA

Os senhores sabém que a palavra semiologia, no sentido
que possui nas ciéncias humanas, foi proposto por Saussure
em seu Cours de linguistique générale [Curso de lingiiistica
geral], ha cerca de cingiienta anos portanto, como ciéncia ge-
ral dos signos, ciéncia que ndo existia ainda, mas de que a lin-
guiistica, mais tarde, devia ser apenas um departamento. Quan-
do a semiologia proposta por Saussure e desenvolvida depois
por outros cientistas constituiu-se em objeto de coldquios in-
ternacionais, a palavra foi examinada seriamente, e foi pro-
posto substitui-la pela palavra “semidtica”, e isso por uma
razdo que particularmente nos interessa aqui: a fim de evitar
a confusdo entre a semiologia de origem lingiiistica e a semio-
logia médica; € por isso que foi pedido que se designasse a
semiologia ndo-médica pelo termo semidtica. Acredito que
havia af um medo ou uma precaugfio algo v, porque a palavra
“semiologia” no sentido p6s-lingiiistico ja se implantou so-
lidamente em nosso vocabulério intelectual, e & sempre um
pouco perigoso e um pouco vio dar marcha a ré no emprego
das palavras quando j& passaram para o uso corrente; de seu
lado, o dicionério Littré atesta “semiologie” [“semiologia”]
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(sublinho a esse respeito que a forma “séméiologie” € as ve-
zes empregada por certos médicos franceses mas, de mooa.o
com a boa ortodoxia da lingua, meoB.mS wﬂm@mﬁoﬁow pois
o ditongo grego ei d4 sempre i em ﬁ.ﬁoom”.o%o:mao mmEHM-
logie” que se deve dizer, e ndo :mmEm.G_omHo ) como termo de
medicina; &, diz ele, a parte da Bm&o:mm que Wmmm mo.m, m.Em“m
das doencas; mas atesta também :mmBHoﬁ@co, [ moﬂwoaow.u
nos textos do século XVI, em Ambroise wmao e, muito mais
tarde, em livros de medicina do inicio do mwozmo NHN m&%b-
to que a palavra “semiética”, na mwoo.m de H.\H:Ho, tinha tam ém
outro sentido além do médico; podia mwmummma a arte Am ma-
nobrar as tropas indicando-lhes os BoﬁBoEOm com sinais e
ndo com a voz; tratava-se, neste caso, ja, de uma ciéncia dos
signos que ndo ¢ a da linguagem m&o&.mam. .

Existe, evidentemente, entre a semiologia geral e a se-
miologia médica, ndo apenas E.abaamam de @m_mm&mamm tam.-
bém correspondéncias sistematicas, ooﬁomwoﬁgo&m de sis-
temas, de estruturas; existe até, .ﬁmZoNv uma aoscamwa de
implicagdes ideologicas, no sentido UoB amplo da palavra,
em torno da nogdo mesma de signo, que se mostra o.m.am vez
mais como nog¢ao historica, ligada a certo tipo de civilizagdo,
a nossa. Este ultimo ponto foi tratado por Michel mOs.om.EF
que falou do signo médico no livro Naissance de la Q&E:.m
[Nascimento da clinica); deixarei de lado este ponto, primei-
ro, exatamente porque foi tratado por mﬁ.usomwF e porque o
processo filoséfico do signo ultrapassaria o m:.z?ﬂo Ao nos-
so debate, que ¢é esclarecer as Rﬁnmmm entre o signo Bo&o% e
o signo lingiiistico. Limitar-me-ei, portanto, ao @n&oﬂm as
correspondéncias sistematicas entre as duas semiologias.

Acho muito interessante este problema e esperava, mes-
mo nao sendo médico, poder captar facilmente alguns wdsu
cipios da semiologia médica nos livros que Qmwom: esse titulo;
esses livros ndo me trouxeram nada porque sdo aBEmbHa-

mente técnicos, fora do alcance de minha leitura, e também
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porque ndo comportam nenhuma conceitualizagio da semio-
logia nem nenhuma teoria da ciéncia dos signos médicos.
Serei portanto obrigado a colocar com muita brevidade uma
especie de quadro ingénuo €, s assim posso dizer, primitivo
— 0 das correspondéncias rudimentares entre as duas semio-
logias —, esperando ter a possibilidade de suscitar, Justamen-
te, a partir desta exposigio, o testemunho dos médicos.

Agruparei estas observagdes em torno de alguns con-
ceitos de maneira muito simples; primeiro, o préprio concei-
to de signo. Creio ser conveniente, como disse Foucault e
como confirma um diciondrio de medicina relativamente
recente, distinguir e opor sintomas e signos. O sintoma, o que
€, sob um ponto de vista semidtico? Segundo Foucault, seria
a forma sob a qual se apresenta a doenga; um dicionario de
medicina diz: “Sintoma: fenémeno particular que provoca
1o organismo o estado de doenga”; reconheciam-se antiga-
mente os sintomas objetivos, descobertos pelo médico, e os
sintomas subjetivos, apontados pelo paciente. A aceitar-se
essa definigdo - e creio que afina] é importante aceité-la —,
0 sintoma seria o real aparente ou o aparente real; digamos, o
fenomenal; mas um fenomenal que, precisamente, nada tem
ainda de semioldgico, de semantico. O sintoma seria o fato
moérbido em sua objetividade e em seu descontinuo; é por
isso que se pode falar, como se fazia correntemente nos dis-
cursos médicos do século XIX, da obscuridade, da confusio
dos sintomas; o que néo quer dizer obscuridade dos signos,

mas, ao contrario, a obscuridade dos fatos mérbidos que ainda
ndo chegam 2 natureza de signos. Essa defini¢do tem im-
portéincia porque, se for correta, quer dizer que a palavra
“sintoma” nio carregou de imediato a idéia de significagio,
ao contrario da conotago da palavra quando é tomada no
sentido metaférico — de fato, quando falamos metaforica-
mente de “sintoma”, no fundo jé lhe atribuimos uma idéia
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semantica. Acreditamos que o sintoma & algo que € para ser
decifrado, ao passo que, de fato, parece que, medicamente,
a idéia de sintoma nfo carrega imediatamente a idéia de
uma decifragéio, de um sistema para ser lido, de um significa-
do a ser descoberto; no fundo, ndo seria mais do que o fato
bruto oferecido a um trabalho de decifragéo, antes que esse
trabalho tivesse comegado. Se se quisesse prosseguir na ana-
logia-com as categorias da semiética ou da lingiistica ge-
ral, poder-se-ia dizer que o sintoma corresponde aquilo que
Hjelmslev chamava de substéncia do significante, isto €, o
significante enquanto substincia, enquanto matéria que ainda
ndo foi recortada em unidades significantes.

Em face do sintoma, o signo que faz parte da defini¢do
da semiologia médica seria no fundo o sintoma adicionado,
suplementado pela consciéncia organizadora do medico;
Foucault insistiu neste ponto: o signo € o sintoma enquanto
toma lugar numa descrigdo; ¢ um produto explicito da lin-
guagem enquanto participa na elaborago do quadro clinico
do discurso do médico; o médico seria entdo aquele que
transforma, pela mediagdo da linguagem - creio ser essen-
cial este ponto —, o sintoma em signo. Se essa definigéo ¢
aceita, significa que se passou do fenomenal ao semantico.
Aqui, duas observagdes: o signo médico, mediante certas
operagdes de que falaremos logo mais, remete evidentemen-
te a um significado; é nisso que ele é um signo; tem um sig-
nificado, ou, em todo caso, para vérios signos é possivel pos-
tular um significado; esse significado € nosografico, € a
doenga nomeada que se dé através do signo ou dos signos;
por conseguinte, no campo médico, esta-se tratando com um
signo absolutamente ortodoxo do ponto de vista da compo-
sicdo, isto &, com uma espécie de unidade biface, do qual uma
face escondida, a ser descoberta e nomeada, é grosso modo
a doenga, e uma face exteriorizada, materializada, dividida
eventualmente em varios significantes, estd por se construir,
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interpretar, sintaxizar etc. Segunda observagéo: o signo, opos-
to ao sintoma, faz parte do campo do inteligivel: passando
do sintoma ao signo, o signo médico obriga a um dominio do
tempo, a um dominio da doenga enquanto duragdo; nisso se
encontraria o proprio principio da medicina hipocratica; na
medida mesma em que ¢ feito para dominar o tempo da doen-
¢a, o signo medico teria um triplice valor, ou uma triplice
fung@o; ele € anamnésico, diz o que aconteceu; € progndstico,
diz o que ird acontecer; € diagnéstico, diz o que esta acon-
tecendo atualmente. O signo médico seria entdo comparavel
aos elementos propriamente estruturantes da frase, isto €, aos
elementos sintaticos que ligam os significantes, que os es-
truturam no desenrolar progressivo do sentido; ndo estou pen-

. sando apenas nos verbos, mas na intemporalidade sintagma-

tica da frase que depende de sua parte sintatica, no fato de que
uma preposi¢do anuncia, como uma espécie de projeto, outro
elemento da frase que sera retomado mais tarde: pode-se di-
zer que, numa frase, a sintaxe € esse poder de dominar o tem-
po — o tempo préprio da frase e ndo somente o tempo do real.
Noutras palavras, o signo denuncia, define ou pronuncia, mas
também anuncia; direi, portanto, que, se o sintoma pertence
a substincia do significante, o signo pertence de maneira
muito grosseira & forma do significante ou implica, em todo
caso, a forma do significante. Quanto as nog¢des de sintoma e
de signo, € isso.

Outra nogéo cardeal da semiologia geral é a nogdo de
sistema. O sistema é o campo das correlagdes do signo. Lem-
brarei uma oposi¢ao banalissima em semiologia, a da para-
digmatica e da sintagmética; a paradigmatica é o plano das
oposi¢des virtuais entre um signo e seus vizinhos diferentes,

“entre um fendmeno e seus vizinhos virtuais; por exemplo, p

e b estdo numa relagio paradigmatica, visto que, passando
de b a p, opera-se uma mudanca de sentido, pois que, em
francés pelo menos, boisson [bebida] ndo tem o mesmo
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sentido que poisson [peixe]*; é o plano am oposigao vir-
tual entre dois elementos dos quais um sé é mﬂmﬁmw@o na
palavra ou na frase que se emprega. Uma wmam&mﬂmﬂnm do
signo médico (ndo sei se m_m existe ou se é Huoaom@.&m como
tal) consistiria em opor os signos médicos osﬁa mr‘@smcwn-
to essa oposigdo acarretasse uma chﬁnm da moonmm._ ar-
se-ia entdo o inventario dos signos médicos na Bo&m.m_ em
que cada um deles se opde a o:ﬂo mwmbp .mowﬁoﬂmsmo essa
oposigdo uma mudanga do Emimommo,. Hmﬁo..m.“ da leitura a.m
doenga. Bem mais, o ideal seria poder EBwrbmma ou Sﬁcwa
essa oposigdo entre dois signos a presenga ou a auséncia de
um elemento, isto €, ao jogo do Bﬁommo e ao ndo Emﬁ.um.ao.
Sabe-se que, em fonologia, pode-se ,E&Em_smo.woaﬁ.: to-
das as oposigdes mmmamomamm das linguas a espécies % _zomo,a,
alternativos em que um termo §é marcado, 0 ocHstm.owo
termo marcado possui um trago que H,m:m no moa.Bo ndo mar-
cado. Pode-se imaginar que, na semiologia médica, mw_.m.com-
sivel classificar signos reduzindo-os & @Ho.mg@m\mmmwssm de
Eb_.ﬁnm,_no_“ em certos contextos, bem oEg&mou tal e wwﬁm%b-
ta que deveria ser feita para resolver o ,wao_u_oém,am_ paradig-
matica médica. Parece imediatamente, para um mﬁommnov que,
em medicina, 0 signo, se quisermos amﬁowﬁﬂcm,._o ,wm_vm ca-
réncia ou auséncia de um traco, terd necessidade, para sig-
nificar, de seu lugar, isto é, de um espago corporal. O signo
significa segundo aoﬁmﬂﬁimmo_ espago amv corpo, a HﬂosOm
@o se imagine uma classe de signos Bw&oo,m sem lugar,
isto &, cujo lugar fosse o corpo 8@@. como, por wxo.BEP_ a
febre. Vé-se entdo que a semiologia médica, € € nisso que
ela se distingue do mecanismo mm. lingua, precisa, para @Mm
o signo opere a mcm.gomo_&mn_@oman, de uma espécie de

* Terfamos, em _.u.on:.m:m.m. uima oposigio .mnBoEE:.n entre “bote” e “po-
te”, em que a troca do b pélo p provoca mudanga dé sentido. (N. do T.)
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Suporte corporal, de um Iugar particularizado, o que ndio é o
caso na lingua, onde o som fonemético ndo ¢ suportado por
nenhuma matéria que seria independente dele.
Quanto & sintagmatica — isto ¢, a0 agrupamento esten-
dido dos signos ou a fasciculagio dos signos, sendo vérios
signos lidos a0 mesmo tempo ao longo do COrpo ou suces-
sivamente ao longo do tempo -, ¢ bastante evidente que ela
constitui o essencial da semiologia médica: encontra-se aio
mesmo movimento e a mesma hierarquia que na lingiiistica
€ na semiologia geral, onde o que se mostra mais importan-
te, finalmente, nfio é a paradigmatica, embora seja basica-
mente o que talvez se tenha descoberto primeiro, mas a sin-
tagmatica; & a parte da lingiistica que, sob 0 nome de sinta-
Xe, tem sido a mais desenvolvida, a mais estudada, ao passo
que a propria semdntica nfo apenas est4 em atraso, mas atg,
atualmente, em certo impasse. A sintagmatica médica seria
entdo a operacionalizagdo do signo gragas a uma operagdo de
combinagio, Acrescentemos, também aqui, algumas obser-
vagdes. Primeiro uma pergunta: existem, sob o dngulo médico,
signos puros? Com isso entendo: existe, no quadro clinico
geral das doengas, um signo, por exemplo, que, por si s6, baste
para denunciar, para nomear um significado, isto ¢, uma
doenga com exclusio de qualquer outra combinagdo com
outros signos? Suponho que sim, pois parece-me que se vé
isso justamente na medida em que se atribuem certos signos
tipicos a certos médicos que os descobriram; talvez, naque-
le momento, se queira dizer que se estd em presenga daque-
le signo tipico que, por si s6, pode significar fundamental-

‘mente a prépria especificidade de uma doenga? A partir

dai, esse signo unico, suficiente, seria o equivalente das pa-
lavras-frases na linguagem, das interjeigBes etc. Mas & evi-
dente que o regime usual €, suponho; o concurso dos signos,
isto &, a combinatéria oy a sintaxe dos signos, implicando
como espago de leitura o tempo, isto €, a diacronia de apa-
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rigio dos signos, sendo que isso é evidentemente muito im-
portante. No comego do século XIX, por exemplo, Cabanis
tinha formulado perfeitamente essa natureza combinatéria
dos signos médicos dizendo que, no estado patolégico, nunca
h4 mais que um pequeno nimero de fatos principais, resul-
tando todos os outros da mistura destes e de seus diferentes
graus de intensidade, e da ordem em que aparecem, de sua
importancia respectiva, bastando as suas relagdes diversas
para dar origem a todas as variedades de doencgas. Essa ¢ a
definigdo tipica de um processo: do poder da combinatdria
“que, com poucos elementos multiplicados, d4, de algum
modo, os resultados da leitura. Parece-me que uma configu-
rago estavel e repetida dos mesmos signos médicos pode-
ria ser chamada precisamente de sindrome, que seria entdo
lingiiisticamente o equivalente daquilo a que se chama sin-
tagma estereotipado, quer dizer, o grupo de palavras este-
reotipadas que volta o tempo todo conglomerado da mesma
maneira em frases diferentes, e que, por conseguinte, embora
seja ele proprio composto a rigor de vérias palavras, duas,
trés ou quatro, oferece absolutamente o mesmo valor fun-
cional que uma sé palavra. E, ou pelo menos foi, como se
sabe, um dos grandes problemas da lingiiistica, como tratar ao
mesmo tempo sistematica, tedrica e praticamente — numa
palavra, operacionalmente — os sintagmas estereotipados.

Quando, por exemplo, se diz em francés pomme de terre*,

essa maneira de falar cria problemas: € evidente que pomme -

de terre, na realidade, é uma palavra, pouco importa que seja
concretizada em trés termos; mas é uma palavra que cria di-
ficuldades, principalmente quando se trata de tradugio auto-

* Pomme de terre, que significa “batata”, se fosse traduzido palavra por
palavra, e cada palavra ao pé da letra, daria, em portugués, “maga de terra”. Mas
a unidade de tradugfio ¢ o sintagma estereotipado ¢ nfo cada palavra que o
compde. (N. do T.)
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matica, porque nao se pode tratd-la formalmente como uma
Unica palavra. Saussure ja tinha visto a dificuldade teérica
causada pelos sintagmas estereotipados, na medida em que
tendem a constituir estados intermediérios entre a paradig-
maética pura e a sintagmatica, pois que sdo elementos sin-
tagmaticos, uma seqiiéncia de palavras que, afinal, tém um
valor paradigmatico. Ai estd portanto, talvez, o que seria a
sindrome: o ato de leitura da configuragdo dos signos, isto
é, a captacdo de certo niimero de signos médicos como con-
figuragdo significante, estavel, regular, legal, e que remete
a um significado que é sempre o mesmo. Ora, ¢ isto preci-
samente o diagnostico: um ato de leitura de uma configuragdo
de signos; o dicionario diz: “ato pelo qual o médico, agru-
pando sintomas morbidos que o doente oferece, liga-os a
uma doenga que tem lugar no quadro nosolégico”.

Aqui se coloca uma nova pergunta, a qual, infelizmente,
ndo posso responder, por falta de conhecimentos médicos:
como se poderia definir lingliisticamente, estruturalmente,
as dificuldades ou os erros de diagnéstico? E certamente pos-
sivel dar uma defini¢do estrutural das dificuldades encon-
tradas pelo-médico ao ler um signo ou signos, ao se enganar
sobre signos. Mas em que momento preciso da combinatd-
ria existem riscos de dificuldades ou de erros? Seria inte-
ressantissimo, do ponto de vista de uma sistematica dos sig-
nos, chegar a precisar isso (sem falar do interesse que a so-
lugdo desse problema representaria para o doente!).

Uma ou duas observagdes agora em torno da nogéo de
significado. Sem duvida, a configuraco sintagmatica dos sig-
nos médicos, dos signos articulados, remete a um significa-
do. Esse significado médico € um lugar, um ponto do quadro
nosografico. O médico liga todos esses sintomas mérbidos,
isto &, os signos, a uma doenga que tem lugar no quadro no-
sologico. O lugar do quadro nosoldgico € entdo pura e sim-
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plesmente um nome, é a doenga como nome. Pelo menos
assim era de modo certamente indiscutivel no inicio da cli-
nica. E justamente o que Foucault esclareceu ao mostrar o
papel da linguagem no nascimento da clinica; no fundo, ler
uma doenga é dar-lhe um nome; e a partir desse momento —
ai é que as coisas se tornam alids bastante sutis —, ha uma
espécie de reversibilidade perfeita, que ¢ aquela mesma da
linguagem, uma reversibilidade vertiginosa entre o signifi-
cante e o significado; a doenga se define enquanto nome,

define-se como concurso de signos: mas 0 CONCUrso de sig-
nos s6 se orienta e s se realiza no nome da aoosmm ha um
circuito infinito. A leitura diagnostica, isto ¢, a leitura dos
signos médicos, parece destinar-se a nomear: o significado
médico nunca existe sendo nomeado; volta-se a encontrar
aqui o processo do signo, conduzido atualmente por certos fi-
16sofos: ndo podemos manejar os significados de um signo
ou dos signos a n3o ser nomeando esses significados; mas,
por esse ato mesmo de nomeagdo, reconvertemos o signifi-
cado em significante. O significado torna-se, por sua vez,
significante e essa é uma proposigdo que, na verdade, estru-
tura toda a modifica¢do da paisagem semiolégica hé algum
tempo, digamos quatro ou cinco anos, na medida em que se
compreende melhor agora, sem ver ainda ‘todas as conse-
qliéncias, que o processo do sentido ¢ infinito e que o recuo
dos significados ¢ de &m&ﬁ modo intermindvel; teorica-
mente, ndo se womo jamais parar um signo sobre um signifi-
cado tiltimo; a Unica parada que se poderia dar a um signo em
sua leitura é uma parada que vem da pratica, mas ndo do pro-
prio sistema semiologico. Tomemos dois exemplos. Em me-
dicina, o que para essa am@ooa de recuo ou de conversdo do
significado em significante é a pratica médica, € o fato de que
o significado é tomado enquanto nome da doenga; conver-
te-se desde entfio o sistema semioldgico em problema de te-
rapéutica, tenta-se curar a doenga e, por conseguinte, nesse
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momento, escapa-se a essa espécie de circuito vertiginoso
do significante e do significado, pelo operacional, pela in-
trusdo do operacional que é uma saida fora do sentido. Em
lingiiistica € a mesma coisa; num dicionario, cada significan-
te ¢ definido por outros significantes, quer dizer que uma

-palavra é definida por outras palavras; mas, se se quiser de-

finir essas outras palavras, € preciso recorrer ainda a outras
palavras, e nunca se pode parar o circuito do significante e
do significado; teoricamente, sistematicamente, um dicio-
nério é um objeto impossivel, € um objeto vertiginoso e de
certo modo demoniaco. Entretanto os dicionarios sdo teis
e sdo manejaveis porque, precisamente, em dado momento,
paramos esse processo infinito pela intrusio do operacio-
nal, isto ¢, simplesmente paramos numa defini¢do e nos ser-
vimos dela para tarefas de tipo pratico ou operacional.
Pergunto-me também, a respeito desse problema do sig-
E?omao se ndio hé casos limites na semiologia médica, isto
¢, se ndo se pode encontrar signos que nio remetam de
certo modo senfo a si mesmos. Por acaso, deparei com uma
doenga que seria uma espécie de dermatose pigmentar pro-
gressiva; ora, se bem entendi, nessa doenga, que se signifi-
ca por pequenas manchas na pele, essas manchas nio reme-

teriam a nada além de si mesmas; nfo exigem, por conse-

guinte, nenhum processo de leitura ou de aprofundamento
ou de interpretagdo; a doenga seria o proprio signo. Talvez
pudéssemos filosofar sobre o fato de que as doengas de pele
nunca se reduzem a outra coisa que ndo seja uma doenga
dos signos. Se essa espécie de hipbtese que estou levantan-
do sobre certos signos médicos fosse mais ou menos verda-
deira, seria o equivalente daquilo que em lingiiistica se
chama de autonimia — a autonimia, quer dizer a %Eosmﬁm-
¢do do signo por si mesmo.
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Como conclusdo, queria colocar o problema da lingua-
gem de maneira interrogativa. Parece-me que, no espago cli-
nico (mas repito mais uma vez que a interroguei principal-
mente atraves do livro de Foucault, isto é, numa época pro-
vavelmente arqueolégica da clinica), a doenga seja o terreno
de uma verdadeira linguagem, visto que h4 uma substancia,
o sintoma, e uma forma, o signo (uma ordem biface signifi-
cante-significado); uma combinatéria multiplicadora; um
significado nominal como nos dicionarios; e uma leitura, o
diagnostico, que ¢, alids, como para as linguas, submetida a
um aprendizado. A ultima questdo estd em saber se tal ordem
de signos € realmente uma linguagem; ¢é a questdo da dupla
articulagdo, pois que parece de fato averiguado que a lin-
guagem articulada humana ¢é essencialmente definida por
essa dupla articulag@o, isto é, pelo fato de que h4 primeiras
unidades que sfo unidades significativas portadoras cada uma
de um sentido, que sdo grosso modo as palavras; e de que
cada uma dessas unidades significativas por sua vez pode
ser decomposta em unidades distintivas, isto é, em fonemas
de que cada elemento j& ndo possui sentido; é porque ha
essa dupla articulagiio que as linguas podem ser de uma ri-
queza incrivel com poucos elementos; que, com uns trinta
fonemas em média por lingua, pode-se construir dicionarios
de cem mil palavras. :

Assim, poder-se-ia perguntar se também a linguagem mé- -

dica estd submetida a uma dupla articulagfo. Eu diria, em
certo sentido, que sim, ja que existem unidades distintivas e
insignificantes, signos que, por si sos, nfo chegam a signi-
ficar, que sdo combinados em unidades significantes e que,
como os fonemas, cada signo pode participar de vérias sin-
dromes; tomarei como exemplo um tipo de diagndstico que

se fazia, ha cerca de cento e cinqiienta anos, através dos qua-

tro signos seguintes: a fraqueza muscular, que podia perten-
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cer a hidropisia; a lividez da cutis, que podia pertencer ao
que se chamava de obstrugdes; as manchas pelo corpo, que
podiam pertencer a variola; e o inchago das gengivas, que po-
dia ser provocado por acumulagdes de tartaro; ora, se os se-
nhores destacarem esses signos de certo complexo, dentro
do qual estéo, e se os juntarem, produzirdo outra doenca que
é o escorbuto, isto é, os senhores tém signos que pertencem
a varias doengas, e € unicamente o agrupamento deles que
produz uma especificidade moérbida; ai estaria, basicamen-
te, 0 esquema mesmo da dupla articulagao.

A questido final que se pode agora levantar, e que € ver-
dadeiramente uma questfo de ordem filosdfica, ideoldgica,
seria saber se a lingiiistica e, por conseguinte, a semiologia
desses tiltimos anos ndo pertencem a certa histéria do signo,
a certa ideologia do signo. Se a natureza semioldgica do
campo das doengas, e esta é a hipdtese de Foucault, corres-
ponde a certa histdria, entdo a predominincia da nogdo de
signo, a cultura da nogdo de signo corresponderiam a certa
fase ideoldgica de nossa civilizagdo. Mas entdo, como se
poderia fazer com que houvesse acordo entre uma ciéncia
positiva e uma ciéncia ideoldgica, tal como a hermenéutica?
No fundo, ha, nos termos mesmos da clinica do século XIX,
uma hermenéutica médica. Pode uma ciéncia positiva iden-
tificar-se com uma hermenéutica, que esta engajada apesar
de tudo em determinada visdo ideoldgica do mundo? Na ver-
dade, o exercicio de uma ciéncia positiva, tal como a medi-
cina, ndo exclui por certo que continuem a circular no seu
préprio interior esquemas, digamos miticos, pois que, fun-
damentalmente, a semiologia médica corresponde bastante
bem a certo esquema de tipo animista: a doenga é no fundo
inteligibilizada como uma pessoa que estd primeiro no se-
gredo do corpo, por tras da pele, se assim posso dizer, € que
emite sinais, mensagens, que o médico deve receber e inter-
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pretar de certo modo como um adivinho que decifra: € na
realidade uma méntica. Resta a pergunta final: a medicina de
hoje continua ainda sendo verdadeiramente semiologica? -

3
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