
Prata da Casa

O desenvolvimento da 
atividade em clínica 
abriu o campo de 

trabalho dos filósofos gra-
duados, antes restrito à pes-
quisa e à atividade docente. 
Trata-se da Filosofia Clínica, 
sistematizada pelo filósofo 
gaúcho Lúcio Packter, que 
na década de 1980, a partir 
de estudos na Europa e nos 
Estados Unidos. Em 1994, 
Lúcio fundou o Instituto Pa-
ckter, em Porto Alegre, onde 
se iniciou todo o trabalho em 
clínica e de formação dos 
filósofos clínicos. A Filosofia 
Clínica tem sido buscada 
também por professores, 
médicos, dentistas, psicólo-
gos, advogados e enfermeiros, 
para o aperfeiçoamento em suas 
áreas de atuação. Hoje a Filoso-
fia Clínica possui vários centros 
de formação em todo o Brasil e 
conta também com a Associação 
Nacional dos Filósofos Clínicos.

A Filosofia Clínica é conhe-
cimento da filosofia acadêmica 
direcionado à terapia funda-
mentada nas idéias de filósofos 
como Sócrates, Aristóteles, Wit-

tgenstein, Nietzsche, Foucault, 
Deleuze entre outros. Sócrates 
(470 a.C.), por exemplo, já con-
centrava interesse na problemá-
tica do homem, provocando e 
estimulando o diálogo. 

O objetivo do filósofo clí-
nico é reconhecer os conflitos 
existenciais que a pessoa – ou 
partilhante - traz consigo e tra-
balhar no sentido de amenizá-
los. Neste tipo de terapia não 

FILOSOFIA CLÍNICA
se trabalha com 
medicamentos, 
nem com o con-
ceito de cura. 
Para a Filosofia 
Clínica não exis-
te o “normal” 
x “patológico”, 
pelo fato de que 
a estrutura de 
pensamento de 
cada indivíduo 
é plástica, por-
tanto, cada um é 
visto na sua sin-
gularidade. Isto 
significa que não 
existem rótulos, 
conceitos a prio-
ri, onde poderá 

ser encaixado. A pessoa é res-
peitada na sua singularidade, ou 
seja, cada um tem a sua visão de 
mundo e vida. 

Num primeiro momento, o 
partilhante começa relatando a 
sua historicidade de forma mais 
ou menos ordenada, objetivan-
do uma organização e compre-
ensão de sua vida. Esta vivência 
é contada por ele mesmo sem 
indução por parte do clínico. 

Num segun-
do momento, o 
filósofo clínico, 
tendo contextu-
alizado o proble-
ma, perceberá 
como a pessoa 
se estruturou in-
ternamente. Po-
derá então, ob-
servar dados im-
portantes como 
ciclos repetitivos, 
padrões existen-
tes ou proble-
matizados que 
estão causando 
mal estar subjetivo. Que podem 
ser traduzidos como: angústia, 
depressão, tristezas, fobias, 
conflitos familiares, buscas, 
perdas, etc. 

O atendimento pode ser 
feito em consultórios, no parque, 
na rua, num café, na casa da 
pessoa, etc. Isso porque muitos 
só conseguem ficar bem num 
ambiente em que se sentem 
seguros. As consultas duram em 
média 50 minutos, uma vez por 
semana. Quanto ao final do pro-
cesso que é caracterizada pelo 

bem estar sub-
jetivo, ele é de-
cidido conjun-
tamente entre 
o terapeuta e o 
partilhante. O 
tempo de dura-
ção em meses 
varia conforma 
cada caso.

A Filosofia 
C l ín ica  ve io 
para se somar 
à s  t e r a p i a s 
existentes e co-
locar na prática 

de consultório os pensamentos 
filosóficos, que contribuem de 
maneira efetiva nas reflexões da 
pessoa diante da sua realidade 
existencial.

Para a Filosofia Clínica 
não existe o“normal” 
x “patológico”, pelo 

fato de que a estrutura 
de pensamento de 
cada indivíduo é 

plástica, portanto, 
cada um é visto na sua 

singularidade. 
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