ISt HETEROGLOSSIA (7)
N,
\‘WSG Studia kulturoznawczo-filologiczne

www.wsg.byd.pl Wydawnictwo Uczelniane Wyzszej Szkoty Gospodarki, 2017

Katarzyna Rytlewska
Uniwersytet Kazimierza Wielkiego w Bydgoszczy

Szalency jako ,,odpady” nowoczesnego swiata
w kontekscie wypowiedzi teoretykow kultury

Zdaniem Paula Rabinowa, nowoczesna filozofia narodzila si¢ w momencie, ,,gdy
wiedzacy podmiot wyposazony w §wiadomos¢ i jej zawartos¢ wyobrazeniowg stal sie
problemem gltéwnym dla mysli, paradygmatem wszelkiej wiedzy”'. Michel Foucault
zaproponowal analize tej $wiadomosci (ludzkich mysli) jako praktyki publicznej
i spotecznej. W duchu Nietzschego i Heideggera dochodzi on do wniosku, ze jednost-
ka staje sie trybikiem w spotecznej machinie, a pobyt w placéwkach takich jak wie-
zienie czy szpital psychiatryczny wigze si¢ $cisle z systemem myslowym, jaki panuje
w obrebie spoleczenstwa modernistycznego oraz z systemem wladzy, ktéra wyznacza
granice tego spofeczenstwa. W konsekwencji, jak zauwaza Julia Sowa, dzi$ — zdaniem
wielu postmodernistycznych badaczy - jako rzeczywiste kryterium psychiatryczne
uzyskuje sens spoleczne i kulturowe usytuowanie czlowieka. Takie podejscie moze
stac sie tez przyszloscig psychiatrii, ktora stara si¢ analizowac rzeczywiste stanowisko
spoleczenstwa, w tym pacjentow i lekarzy, w kwestii choréb psychicznych. Nalezy jed-
nak pamietac, ze nie jest to podejscie $cisle medyczne, a raczej wlasnie socjologiczne
i kulturoznawcze. Jest to bowiem punkt widzenia prowadzacy w kierunku mierze-
nia normalnosci pacjenta standardami kulturowymi obowigzujacymi w jego czasie
i miejscu’.

Rzecz znamienna, ze czlowiek - z zalozenia racjonalnej — ery nowoczesnej przezy-
wa tragizm i obsesj¢ bezsensu otaczajacej go rzeczywistosci oraz tesknote za Swiatem
idealnym, spelniajacym jego oczekiwania. W zwigzku z tym najczesciej moze wy-
bra¢ jedng z dwdch drég: hedonistyczna lub pesymistyczng®. Skrajny pesymizm za$
nieuchronnie prowadzi w kierunku izolacji, zagubienia, a nawet choroby umystowe;j.

' P. Rabinow, Wyobrazenia sq faktami spolecznymi. Modernizm i postmodernizm w antropologii, [w:]

Amerykanska antropologia postmodernistyczna, pod red. M. Buchowskiego, Warszawa 1999, s. 89.
2 J. Sowa, Kulturowe zalozenia pojecia normalnosci w psychiatrii, Warszawa 1984, s. 279.
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Poddane mu jednostki wielokrotnie wierza jednak, ze wsparcie uzyskaja w szpitalu
psychiatrycznym, liczac tym samym na fachowg opieke i pomoc.

Michel Foucault, przygladajac si¢ w Narodzinach kliniki rozwojowi relacji pa-
cjent — lekarz i analizujac zmieniajaca si¢ role klinki w zyciu spoteczenstw zachod-
nich w okresie przedrewolucyjnym i rewolucji francuskiej, zauwaza, ze wspolczesna
medycyna moze wyznaczy¢ date swych narodzin w ostatnich latach XVIII wieku.
Byl to moment niezwykle wazny, bowiem wtedy zaczela ona bada¢ sama siebie?. Ale
Foucault wspomina tez o koniecznosci krytycznego podejscia do - jego zdaniem —
pozornego jedynie zainteresowania medycyny losem pacjenta: ,,Jesli bada si¢ klini-
ke w jej calosciowym uktadzie, to w doswiadczeniu lekarza jawi si¢ ona jako nowy
profil tego, co postrzegalne i wypowiadalne: jako nowe rozmieszczenie niewielkich
elementow przestrzeni ciala, reorganizacja elementéw konstytuujacych zjawisko pa-
tologiczne, definicja linearnych serii zdarzen chorobowych, pojawienie si¢ choroby
w organizmie™. Taki sposob my$lenia, wyczulony jedynie na objawy ciala, catkowicie
zdaje sie pomijac potrzeby psychiczne. Jak méwi Foucault, pozér 6w obnazony zosta-
je dzieki zmianie charakteru dialogu miedzy lekarzem a chorym, zaczynajacego sie
przez lata od pytania: ,Co panu dolega?”, na zaczynajacy si¢ od pytania: ,Gdzie pana
boli?”. Oznacza to, ze nastapit zwrot i podzial wewnatrz $wiata lekarskiego. Pojawily
sie jednostki, ktdre sprzeciwily sie dotychczasowym sposobom traktowania pacjen-
tow. Foucault okresla te zmiane jako reorganizacje oczywistej i ukrytej przestrzeni,
ktdra byla klinika (w tym klinika psychiatryczna) dzieki skierowaniu wzroku na cier-
pienie ludzi®. Na poczatku XIX wieku wyraznie juz czes¢ lekarzy zaczeta mysle¢ ina-
czej, dostrzegac uczucia pacjentéw i otwierac si¢ na ich potrzeby oraz stuchac tego,
co majg do powiedzenia. Badacz zauwaza, ze powolne zmiany w $wiadomosci kli-
nicystow, pracownikéw szpitali i chorych doprowadzily do tego, ze wiek XX mozna
nazwac epoka krytyki medycyny - krytyki opierajacej sie na konstruowaniu dyskursu
o dyskursie, ktdry skupial sie przez lata jedynie na tym, co powierzchowne, ignorujac
uczucia i potrzeby chorych. Pojawia sie zatem krytyka dawnych sposobow leczenia.
W wielu przypadkach jest to krytyka pozorna, zdarzaja si¢ jednak przypadki, ze zmia-
na podejscia do pacjenta staje si¢ sensem czyjej$ pracy, a nawet zycia.

W latach sze§¢dziesiagtych i siedemdziesigtych XX wieku przyblizajacy psychiatrie
do innych specjalnosci medycznych triumf podejscia biologicznego, zgodnie z kto-
rym cigzkie choroby psychiczne sg skutkiem zaburzen neurochemicznych i rozwojo-
wych, oznaczal powrét do zagadnien podejmowanych po raz ostatni w XIX wieku. Co
istotne w paradygmacie biologicznym, miejsce dla psychoterapii w jej wersji niefor-
malnej zostato okrojone do minimum. Badacze nalezacy w XIX wieku do tego nurtu
myslenia doceniali - tak charakterystyczng dla modernistycznej nauki — wartos¢ liczb
uzmyslawiajacych wage statystyki. Niestety, rowniez ich nastegpcom w XX wieku nie
udalo si¢ unikna¢ ,,matematyzacji” wiedzy o cztowieku. Psychiatrzy z powodu tych

4

M. Foucault, Narodziny kliniki, przel. P. Pieniazek, Warszawa 1999, s. 8.
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praktyk oddalili sie od pacjentow, zaniedbujgc podstawowy aspekt swojej pracy: kon-
takt z chorym. Zapomnieli przede wszystkim o tym, jak wazne dla pacjentdw jest to,
aby sie o nich troszczy¢. Pieciominutowy wywiad to nie to samo, co petna empatii
rozmowa.

W odpowiedzi na potrzeby chorych pojawia sie jednak, jak wspomnieli$my, kryty-
ka istniejgcego stanu w postaci walczacej o prawa pacjenta antypsychiatrii’. Przedsta-
wiciele tego ruchu nie krytykowali psychiatréw za to, ze sprawowali oni nadzér nad
pacjentami, ale za to, Ze otaczajac sie aurg nauki, czesto instrumentalnie wykorzy-
stywali chorych do wlasnych naukowych lub pseudonaukowych celéw. Jak zauwaza
Edward Shorter, w ikonografii ruchu psychiatrycznego przedstawiano lekarza jako
postac z antenkami na glowie, wpatrujaca sie w obraz nagiej kobiety na ekranie oscy-
loskopu, albo jako czlowieka ubranego w hetm astronauty z nieubfagang mina wycia-
gajacego w strone pacjenta strzykawke. Bezwzgledna dominacja scjentyzmu oznacza-
fa, zdaniem antypsychiatréw, bagatelizowanie prawdziwych potrzeb chorych.

Jednak zmiany, jakie dokonywaly si¢ w ramach psychiatrii, mialy réwniez zwigzek
z klimatem spolecznym lat sze$¢dziesigtych, ktdry przynidst wrogos¢é wobec autory-
tetow w ogole, w tym — wobec autorytetéw medycznych. Antypsychiatrzy starali si¢
udowodni¢, ze choroba psychiczna nie tyle jest problemem medycznym, ile spolecz-
nym, politycznym i prawnym. Twierdzili, Ze to spoleczenstwo, a nie natura, okrela,
czym jest schizofrenia. Jeszcze raz zaznaczmy, ze dla wykrystalizowania sie antypsy-
chiatrii, ktérej zalazki pojawialy si¢ juz w XIX wieku, zasadnicze znaczenie ma wyda-
nie w wieku XX ksiazki Foucaulta Historia szaleristwa w dobie klasycyzmu, w ktorej
postawit on tezg, ze pojecie choroby psychicznej, powstale w XVIII wieku, to produkt
spoteczno-kulturowy. Ojciec antypsychiatrii, Thomas Szasz, twierdzil zas wrecz, ze
choroba psychiczna jest mitem i medycznym nieporozumieniem, w ktére wplatuje si¢
jednostki niezdolne do samodzielnosci i zorganizowania si¢. Obok Foucaulta i Sza-
sza do rozwoju antypsychiatrii przyczynit si¢ réwniez Erving Goffman, ktéry szpi-
tal psychiatryczny postrzegal jako instytucje infantylizujaca pacjentéw, czujacych sig
w nim wygnancami z wlasnego zycia. Prace tych trzech badaczy odegraly znaczaca
role w krystalizowaniu si¢ protestow i krytyki poczynan przedstawicieli nurtu biolo-
gicznego®.

Poglad, iz choroby psychiczne, takie jak schizofrenia, choroby afektywne i inne,
w ktorych nie wykryto zmian organicznych ukladu nerwowego, zaleza wylacznie od
represyjnego wplywu srodowiska spolecznego lub warunkéw politycznych, niejako
usprawiedliwia chorego, zmieniajac spojrzenie lekarza i otoczenia na jego problemy.
Antypsychiatria kwestionujac biologiczno-somatyczng orientacje¢ zastanej psychia-
trii, propaguje teze, ze w leczeniu chordb psychicznych nalezy wpltywa¢ na zmiane
czynnikow spolecznych, a nawet zlikwidowac¢ szpitale psychiatryczne i ,,ich szkodliwa

7 Tamze, s. 289-290.
8 Tamze, s. 289-299.
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atmosfere ujemnego wplywu lekarzy™. W kazdym za$ razie szpitale, zamiast stanowi¢
getto dla chorych psychicznie, powinny stworzy¢ dla nich tzw. ,spotecznos¢ terapeu-
tyczng’'. Antypsychiatria wiec to oparta na podstawach egzystencjalnych radykalna
krytyka tradycyjnego (zwlaszcza kanonicznego) podejscia do diagnozowania i lecze-
nia choréb psychicznych.

Andrzej Kapusta zauwaza tez, ze Heidegger jako krytyk nowoczesnosci wskazu-
je na najglebsze zrédla skazenia kultury, dokonujac nie tyle krytyki humanizmu (co
oznacza dla filozofa krytyke metafizyki), ile — krytyki kultury zdominowanej przez
nauke i technologie. To technika bowiem odrywa ludzi od ziemi i pozbawia ich za-
korzenienia''. Kapusta podkresla, ze jednostka, ktéra w liberalnej interakeji stanowi
niezalezny atom spoleczny, okazuje si¢ skutkiem calego szeregu historycznych prak-
tyk spofecznych - czyli ,panoptycznych” i ,konfesyjnych” technologii. Przy uzyciu
tych rozmaitych praktyk przeksztalca sie wiec podmioty ludzkie w przedmioty. Po-
jecie techniki czy technologii wskazuje na to, ze kazde dzialanie ludzkie jest ciaggiem
powtarzalnych struktur'2.

Szpital psychiatryczny dla przedstawicieli antypsychiatrii to nie azyl, lecz wiezie-
nie - i jest w tym wiele prawdy. Przywolywany tu juz Foucault dostrzega, ze jest on
instytucja starszej daty, niz to si¢ twierdzi, kiedy wigze si¢ jego narodziny z wprowa-
dzaniem nowych kodekséw prawnych. Ta forma odosobnienia pojawia si¢ wszakze
jeszcze przed jej wykorzystaniem w prawie karnym: ,,Ksztaltowala si¢ ona poza apa-
ratem sagdowniczym, gdy w obrebie spoleczenstwa wypracowano procedury stuzace
repartycji jednostek, ustalaniu ich miejsca, rozmieszczenia przestrzennego, klasyfika-
cji, zawlaszczaniu maksymalnej ilo$ci ich czasu i sil, tresurze cial, kodyfikowaniu ich
w nieprzerwanej widzialnosci, otoczeniu ich rozbudowanym aparatem obserwacji,
rejestracji i oceny, tworzeniu na ich temat wiedzy, ktéra odklada si¢ i centralizuje”®’.

Foucault zwraca uwage na to, ze waznym momentem w rozwoju ludzkosci jest
chwila, w ktorej rodzi si¢ wiedza na temat ludzkiego ciata. Zmierza ona nie do udo-
skonalenia jego zdolnosci, ale do stworzenia ukladu, za pomoca ktérego czyni sie
je postusznymi. Aby polityka przymusu mogla funkcjonowac, jednostka musi zostaé
uwieziona. Instytucje ,,totalne” spelniaja ten warunek, przeksztalcajac si¢ w wigzienia.
W izolacji cialo ludzkie dostaje si¢ w tryby maszynerii wladzy, ktéra dokonuje jego
rewizji lub rozklada je na czesci, by zbudowac¢ ,,nowego” czlowieka. Foucault odnaj-
duje jednak ten proces nie tylko w wiezieniu, ale i w szpitalu psychiatrycznym, ktéry
stuzy z kolei modyfikacji ludzkiej psychiki, co okresla mianem ,,anatomii politycznej’,
bedacej zarazem swoista mechanika wladzy. Jesli dyscyplina panujaca w wiezieniach
wytwarza ciala podporzadkowane i wy¢wiczone, podatne, plastyczne, a na te zmiany

L. Korzeniowski, Antypsychiatria, [w:] Galernicy wrazliwosci, pod red. M. Janion i S. Roska, Gdansk
1981, s. 68-69.

10 Tamze, s. 69.

" A. Kapusta, Szaleristwo i metoda. Granice rozumienia w filozofii i psychiatrii, Lublin 2010, s. 59.
2 Tamze, s. 70.

3 M. Foucault, Nadzorowa¢ i karaé. Narodziny wigzienia, przel. T. Komendat, Warszawa 2009, s. 223.
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sktada sie wielo§¢ drobnych proceséw, to dostrzega on te procesy takze w szpitalach
psychiatrycznych, gdzie wigzi si¢ jednostki, aby moc je dyscyplinowac'.

Najwazniejsze zadanie, jakie ten badacz kultury i spoleczenstwa przypisuje medy-
cynie, ma charakter polityczny. Wedlug niego walka z chorobg powinna zaczynac sie
od wojny wytoczonej niewlasciwym rzadom. Czlowiek zostanie wyleczony catkowi-
cie tylko wtedy, jesli pomoze mu si¢ w zrozumieniu samego siebie, wiec: ,,To lekarze
powinni wskazywa¢ tyranéw, bowiem czynia cztowieka przedmiotem swoich studiow
i codziennie przygladaja si¢ nedzy fizycznej i psychicznej, ktéra ma zrédla w tyra-
nii i niewolnictwie™®. Medycyna, a szczegdlnie psychiatria, powinna zatem udziela¢
rad dotyczacych zasad madrego zycia i sposobow na odnalezienie si¢ w spoleczen-
stwie. Foucault twierdzi, Ze w nowoczesnym $wiecie dominuje ideologia potaczona
z technologia medyczng, a obie wspolnie domagaja si¢ zniesienia wszelkich przeszkod
na drodze do powstawia kolejnych oddzialéw szpitalnych'®. Szpitale jednak, wedlug
niego, s3 potrzebne raczej jako wentyl bezpieczenstwa wladzy oraz - jako baza ciat
umozliwiajacych przeprowadzanie eksperymentéw naukowych.

Erich Fromm zauwaza, ze terminy ,,normalny” czy ,zdrowy” da si¢ zdefiniowa¢
w dwojaki sposéb. Z perspektywy funkcjonowania spoleczenstwa mozna nazwacé
kogo$ normalnym, jesli jest on w stanie spelnia¢ role spoteczng, ktéra mu w danym
spoleczenstwie przypada i uczestniczy¢ w reprodukowaniu spoleczenstwa. Z punktu
widzenia jednostki przez ,,zdrowie” albo stan ,,normalny” rozumie si¢ natomiast po-
czucie szczescia i rozkwitu. To dwie rézne koncepcje zdrowia. Jedna rzadza koniecz-
nosci spoteczne, drugg — wartosci i normy wyrazajace sens jednostkowego istnienia.
Zdaniem badacza to rozrdznienie jest bagatelizowane przez psychiatréw. Wigkszoé¢
lekarzy uwaza strukture wlasnego spoleczenstwa za rzecz tak oczywista, ze osoba
niezbyt dobrze do niej przystosowana bywa okreslana jako mniej warto$ciowa. Jed-
nak niewielu lekarzy postrzega pacjenta jako kogo$, kto nie jest gotowy poddac si¢
w bitwie o wlasne ,ja”"’. Julia Sowa zauwaza zresztg, ze problem przystosowania si¢
jednostki do kultury jest niezwykle trudny do rozstrzygniecia. Socjologowie i antro-
pologowie dysponuja ,,okresowym” obrazem $wiata, a psychiatrzy starajg si¢ na niego
nakfada¢ swoje kody. Niestety, w tym chaosie ginie istota czlowieczenstwa. Absurdem
jest fakt, ze nowoczesna cywilizacja oczekuje upodobnienia si¢ jednostki do ,,0sobo-
wosci podstawowej”'. Rodzi si¢ tu zatem pytanie o tozsamo$¢ i podmiotowos¢ czlo-
wieka, ktére zostajg zatarte. Szaleniec jest traktowany jako kto$§ nieswiadomy swojej
tozsamosci i nie bedacy w stanie jej okreslic.

W epoce nowoczesnej w ramach modernistycznego réznicowania takze prze-
strzen i czas zostajg oddzielone od codziennego zycia i od siebie nawzajem. Co wig-

4 Tamze, s. 133-134.
15 Tamze, s. 56.
Tamze, s. 61.

7" E. Fromm, Ucieczka od wolnosci, przel. O. i A. Ziemilscy, Warszawa 1970, s. 139-140.
] Sowa, dz. cyt., s. 93.
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cej, te kategorie moga sta¢ sie narzedziami wladzy. Bauman w Plynnej nowoczesnosci
przywoluje Michela Foucaulta, postugujacego si¢ stworzonym przez Jeremyego Ben-
thama projektem Panoptykonu jako ,,archimetaforg” nowoczesnej wladzy i opisujg-
cego w ten sposob oddzialtywania mechanizméw nowoczesnego $wiata na jednostke
zamknieta w jednej z instytucji, ktora ten §wiat wykorzystuje w celu przeobrazenia lub
zlikwidowania tego, co inne.

Foucault podkredla, ze nie znalazt wzmianki o tym, aby projekt Panoptykonu in-
spirowala menazeria, ktéra Le Vaux zbudowal w Wersalu, ale przypuszcza, ze stano-
wila ona jego pierwowzdr. W jej centrum znajdowat si¢ osmiokatny pawilon, ktéry
na parterze miaf tylko jedno pomieszczenie, tj. salon krola; wielkie okna wychodzity
na klatki, gdzie zamknieto réznego rodzaju dzikie zwierzeta. W czasach Bentha-
ma ta menazeria juz istniala. W planie jego Panoptykonu wida¢ taka sama troske
o indywidualizujaca obserwacje, charakterystyke i klasyfikacje¢ oraz podobne zago-
spodarowanie przestrzeni. Foucault stwierdza wprost: ,,Panoptykon jest krélewska
menazeria: zwierz¢ zostalo zastapione czlowiekiem, specyficznym zgrupowaniem
— miejsce krola zajat zas mechanizm skrytej wiadzy”'®. Badacz zwraca tez uwage na
fakt, ze jest to nie tylko obserwatorium, ale i laboratorium. To ,,maszyna” przydat-
na do przeprowadzania do$wiadczen, do modyfikowania zachowan, do tresowania
i korekty jednostek, wyprébowywania lekarstw i sprawdzania ich dziatania. Pozwala
on réwniez na testowanie rozmaitych kar na wi¢zniach, w zaleznosci od popetnio-
nych zbrodni i ich charakteru oraz — do wybierania tych najbardziej skutecznych.
To idealne miejsce do przeprowadzania eksperymentéw na ludziach i analizowania,
bez obawy pomytek, tych przeksztalcen, jakie mozna na nich wymusi¢. Panoptykon
wreszcie moze by¢ narzedziem kontroli nad wlasnymi mechanizmami. Naczelnik
wszak szpieguje w nich takze wszystkich podlegtych mu wspoétpracownikéw: piele-
gniarzy, lekarzy i majstrow™.

Damian Leszczynski, zestawiajac poglady na temat szalenstwa przedstawione
przez Foucaulta i Kartezjusza, dostrzega, ze zdaniem ich obu powodem wyklucze-
nia w istocie nie jest choroba zmysléw, ale utrata panowania nad procesami ciata,
a jeszcze bardziej — poczucie osaczenia i ograniczenia, ktére doprowadza do po-
wstania w duszy chorych negatywnych wyobrazen?'. Marzena Adamiak sadzi jed-
nak, ze to za

konsekwencje kartezjaniskiego dualizmu epistemologicznego mozemy dzisiaj
uznaé tak zwany problem psychofizyczny i zdeprecjonowanie res extensa, co
powoduje oderwanie czlowieka od jego cielesnoéci. Status ontologiczny zyskuje
on wylacznie jako poznajacy podmiot, natomiast jego cielesno$¢ to maszyneria
czlonkow, jaka spostrzega si¢ tez u trupa®.

19 M. Foucault, Nadzorowaé i karaé..., s. 198.

20 Tamze, s. 198-199.

2 D. Leszczynski, Foucault, Kartezjusz, szaleristwo, ,Nowa Krytyka” 2001, nr 12, s. 98.

2 M. Adamiak, Foucault i perypetie podmiotu, ,Przeglad Filozoficzny” 2002, nr 11, s. 180.
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Oznacza to jednak, ze w istocie zniewolone przez rygorystyczny system spoleczny
cialo, ktére ma by¢ jedynie produktywne, zaczyna kaleczy¢ dusze. Oderwanie duszy
od ciata wskazuje na modernistyczne réznicowanie, w wyniku ktérego ciato zamienia
sie w martwy przedmiot.

Ponadto pojawia si¢ zarzut, Ze w nowoczesnym $wiecie jest tepiona innos¢, a jej
tlamszenie ujawnia brutalne oblicze wladzy. Areszt, zeslanie, wysiedlenie, zamknigcie
w wigzieniu, ktére zajmujg centralne miejsce w nowoczesnych systemach peniten-
cjarnych, nadal wigza si¢ z karami fizycznymi, cho¢ Foucault zauwaza, ze zwigzek
kary z ciatem chorego od wieku XIX nie jest juz taki sam, jakim byt w wypadku kazni
w wieku XVIII, gdy stawalo si¢ ono instrumentem zadawaniu bélu. Dzi§ wplywa si¢
na nie, zamykajac pacjenta czy zmuszajac go do pracy. Wplywa si¢ tez na niego po-
przez odarcie go z praw, swobdd i mozliwosci posiadania. I takze na chorego w szpi-
talu psychiatrycznym naktada sie sie¢ przymuséw i nakazéw, zobowigzan i wyrzeczen
tak, ze bdl fizyczny przestaje by¢ elementem dominujacym kary, ktéra przechodzi od
niemozliwych do zniesienia doznan do ,,ekonomii zawieszonych praw”*. Dzi§ zatem
nie tylko wymiar sprawiedliwos$ci postuguje si¢ cialem, nie dotykajac go. Tym samym
nowoczesny system spoleczno-polityczny nie ma sobie nic do zarzucenia, poniewaz
zakazal kazni, przyzwalajac jednak tym samym, wedle Foucaulta, na praktyke o wiele
gorsza: dopuscil do glosu calg armig ,,technikéw” - jak facznie nazywa on nadzorcéw,
lekarzy, psychiatréow, psychologéw i wszystkich innych, ktérzy oficjalnie zapewniaja,
ze cialo i zadawanie bélu nie s3 ostatecznym celem ich praktyk — oddajac wladze
w ich rece. Za istote tego systemu Foucault uwaza wigc zastapienie odbierania zycia
- pozbawianiem wszelkich praw. W szpitalach najdotkliwsze kary wymierza sie, nie
powodujac fizycznego bolu. Foucault jest przekonany, ze powolywanie si¢ na psycho-
farmakologie i wymyslne terapie miesci si¢ znakomicie w tym ,,niecielesnym” syste-
mie karnym*.

Nowoczesno$¢ oznaczataby zatem, wedlug przywolanego badacza, zamieranie
spektaklu zadawania bolu®, ale nie oznaczaloby to, ze w ogéle bolu sie nie odczuwa.
Jest on moze nawet jeszcze silniejszy, przewlekty i wszechobecny niz w wieku XVIII,
a doswiadczajg go przy tym niemal w takim samym stopniu przebywajace poza mu-
rami szpitala jednostki, ktdre osacza kultura, jak i pacjenci w jego murach, w ktérych
dziata zmechanizowana wladza patrzenia, czyli spojrzenia ,,nadzorcow”.

Cialo cztowieka byloby zatem, zgodnie z przedstawiong koncepcja, ograniczane
rozmaitymi relacjami wladzy i dominacji, czynigcymi je niezdolnym do czynu. Czlo-
wiek staje si¢ idealnym obywatelem, kiedy jest produktywny i ujarzmiony zarazem.
Ujarzmienie za§ moze by¢ zamierzone, zorganizowane, dopracowane technicznie,
przemyslane, ale moze by¢ tez subtelne i nie odwotywac si¢ do broni ani terroru, a jed-
nak mie¢ charakter fizyczny: ,Oznacza to, Ze moze istnie¢ pewna wiedza o ciele, ktora

23 M. Foucault, Nadzorowad i karaé..., s. 14.
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w istocie nie jest wiedzg o jego funkcjonowaniu, oraz pewne panowanie nad jego si-
fami bedace czyms wiecej niz umiejetnoscig ich utrzymywania na wodzy - ta wiedza
i to panowanie stanowia co$, co mozna by nazwac¢ technologia polityczna ciata™*. Jak
podkresla Foucault, sama technologia wladzy miesci sie w plaszczyznie ,,mikrofizyki”
wladzy, ktérg wprawiaja w ruch organy i instytucje panstwowe, a jej zasieg obejmuje
zaréwno wielkie maszynerie, jak i niewiele znaczace ciato jednostki®.

Andrzej Kapusta zauwaza, ze Foucault postrzega dyscypline panujaca w wigzieniu
i szpitalu psychiatrycznym jako przejaw wplywoéw mechanizméw nowoczesnej kon-
troli. Relacje wladzy utozsamiane z instytucjami i regulacjami tacza si¢ z modyfikacja
prawa i stosowaniem przymusu. Tymczasem s3 zakorzenione i funkcjonuja poza in-
stytucjami, chociaz s3 w nich wcielane i krystalizowane. Wtadza, o ktérej moéwi Fo-
ucault, jest niebezpieczna dlatego, ze nakazuje ludziom postrzegac siebie w okreslony
Sposob®.

W tym kontek$cie podejrzenia o rodowodzie Foucaultowskim zaktualizowa¢ tez
mozna, obserwujac w XX wieku wiele przykladéw podejscia do umystowych scho-
rzen, ktore przyjmuja posta¢ pseudonaukowych praktyk skoncentrowanych na tra-
gicznych w skutkach eksperymentach oraz aktach przemocy fizycznej i mentalnej,
majacej miejsce w placowkach nazywanych przez Goffmana ,instytucjami totalny-
mi”: s3 nimi miejsca pobytu znacznej liczby ludzi znajdujacych si¢ w podobnej sy-
tuacji odizolowania — na jaki$ czas lub trwale — od reszty spoleczenstwa®. Chociaz
w przypadku szpitala psychiatrycznego moze to brzmie¢ na pozdr niedorzecznie, na-
lezy podkredli¢, iz Goffman definiuje instytucje totalne jako miejsca o polityce wrogiej
wobec ,,pensjonariuszy’, osaczajace i niesprzyjajace przygotowaniu podopiecznych
do zycia poza ich murami. Cechami tego typu instytucji, jak wskazuje on, sa: wrogos¢
personelu, ktéra sprawia, ze mieszkancy czuja si¢ ponizeni, stabi, podejrzani i win-
ni; brak informacji o sposobach leczenia; biurokratyczny sposéb zarzadzania ludz-
mi; rygorystyczne pilnowanie porzadku dnia; demoralizacja podopiecznych; zabiegi
manipulacji i wykorzystywanie stabszych; pozbawienie chorych ich rél spotecznych,
odzieranie ich z tozsamoéci, upodlenie, etykietowanie; zaburzona hierarchia wladzy;
plynnos¢ przepiséw lub ich catkowity brak; budzenie w podopiecznych poczucia nie-
przydatnosci; system nagradzania donosicielstwa; mozliwos¢ manipulowania cza-
sem np. poprzez zamkniecie chorego w izolatce, a wreszcie — generowanie leku przed
opuszczeniem tego miejsca®.

Personel wielu instytucji totalnych, szczegélnie szpitali psychiatrycznych, zdaje
sie uwaza¢ ich mieszkancow za skladnice ,,odpadéw” nowoczesnego $wiata, a celem
szpitali psychiatrycznych ma by¢ uksztattowanie ich tak, by dostosowac ich do $wiata,

26 Tamze, s. 27.
27 Tamze, s. 37.
#  A.Kapusta, dz. cyt., s. 98.
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z ktérym sobie nie radza. Jak zauwaza Goffman, sprzeczno$¢ miedzy rzeczywistym
sposobem dzialania instytucji a tym, co musi o niej méwic jej personel, stanowi kon-
tekst codziennej pracy zatrudnionych tam oséb. Socjolog podkresla, ze ,,pracowni-
cy szpitala pracuja nad produktami i przedmiotami, a nie nad $wiadczeniem ustug,
przy czym produktami i przedmiotami sg ludzie. Ci postrzegani sg jako material, nad
ktérym si¢ pracuje, moga nabra¢ pewnych cech obiektéw nieozywionych. Stajg sie
numerem w statystyce”>".
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Mentally ill people as a “waste” od modern world in the context
of the cultural theorists statements

Abstract: The thesis proves that the forms of medical treatment are determined by the culture
in which sick people are functioning. It formsspecific disease entities and definite therapies.
This is the culture that becomes principal for creating and functioning a medical system, and,
in consequence, the system itself corresponds to its fundamental paradigms as far as the sphe-
re of theory and practice is concerned.

Keywords: mentally ill people, psychiatric hospital, Modernism, medical system
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