
CÂTEVA SFATURI PENTRU TINERII
PSIHIATRI, URMATE DE UN SCURT

ELOGIU AL PSIHIATRIEI DIN PARTEA
UNUI PROFESOR, PENSIONAR

Prof.Dr. Mircea Lazarescu
Clinica Psihiatrica Timisoara



LUMEA SPECIFICA A PSIHIATRIEI 

SI ORIZONTUL EI



 Un student ce intră într-un serviciu de

psihiatrie poate fi izbit de faptul că pacienţii nu

stau în pat, la orizontală, nu se conformează

pozitiei clinostatice.

 Într-un spital psihiatric din Olanda peste zi

saloanele se încuiau, toţi pacienţii fiind obligaţi

să se integreze în programe.

Ce programe? 



Ce are de făcut într-o zi un pacient internat 

într-un serviciu de psihiatrie?

___________ ___________

___________ ___________

___________ ___________



 Un rezident ce îşi începe stagiul în anul

întâi de psihiatrie trebuie să se obişnuiască cu

faptul că e necesar uneori să stea ore în şir de

vorbă cu pacientul, de mai multe ori.

 Şi să obţină informaţii si din alte surse.



Ce informaţii să se obţină pentru întocmirea 

unui dosar şi de la cine?

___________ ___________

___________ ___________

___________ ___________



 Între formele de terapie ce se desfăşoară

în instituţiile şi ambulatoriile de psihiatrie, pot fi

inventariate multe care nu sunt nici chirurgicale

nici medicamentoase.

Ce terapii?



 Ce terapii nemedicamentoase se pot 

aplica pacienţilor psihici?

___________ ___________

___________ ___________

___________ ___________



PRIMUL AN DE REZIDENTIAT

IN PSIHIATRIE



Ce lecturi poate parcurge, cu rost, un rezident
ce-şi începe formarea în psihiatrie în primul an de
stagiu?

- Un curs pentru studenţii anului VI, recitit de la 
un capăt la altul

- Clasificarea tulburărilor mentale publicat de 
OMS, ICD-10

- O carte de semiologie psihiatrică (simptome
şi sindroame în psihiatrie)

- Tabla de materii a unui tratat de psihiatrie şi
sănătate mentală



















BILANTUL PRIMULUI AN DE REZIDENTIAT

UN MODEL TIMISOREAN

- - 5 Foi de observatie redactate personal;

- - Lista de lecturi psihiatrice (carti, articole, texte variate);

- - Lista participarilor la cursuri, expuneri, conferinte;

- - Lecturi nepsihiatrice;

- - Bilant personal;



CATEVA PROBLEME DIN ANII ULTERIORI DE REZIDENTIAT 

Problema curriculei si a bibliografiei de examen:

- - Curricula actualmente in functiune e redactata in 1995 si

revizuita in 2003, ultima bibliografie din 2002;

- - (Curricula propusa in urma cu 5 ani de Prof.D.Marinescu –

Craiova, sta si in prezent ignorata la M.S. ultima bibliografie

2011);

- Ce se va intreprinde in 2017 - 2018?



BIBLIOGRAFIE ACTUALA

 1. Fundatia "Andrei Saguna”, Constanta, 2002

 4. Chirita V.,Birt A.M. Psihiatrie.Prolegomene clinice, Ed. Dacia Cluj-Napoca,2O01

 2. Branzei P, Chirita V., Boisteanu P., Cosmovici N., Astarastoae V., Chirita R. Elemente de 

semiologie psihiatrica psihodiagnostic, si Ed. Psihomnia, lasi, 1995

 3. Chirita R., Papari A - Manual de psihiatrie clinica si psihologie medicala., Ed. Fundatia Andrei 

Saguna, Constanta, 2002

 4.Papari A (coord.) -Tratat de Psihiatrie, Ed. Fundatia Andrei Saguna, Constanta, 2009

 5. Ey H., Bernard P., Brisset Ch., Manuel de Psychiatrie, Fd. Masson, Paris, 1909

 6. Gheorghe M.D. - Actualitati in psihiatria biologica, Ed. Intact, 1999, Bucuresti

 7. Gheorghe M.D. - Ghid terapeutic. Tulburare bipolara, Ed. Medicala Universitara, Craiova 2001

 8.L Ionescu G. - Tratat de psihologie medicala si psihoterapie, Ed. Asklepios, 1995

 9. Kaplan J. H, Sadock B. J., Grebb J.A, Synopsis of Psychiatry, Seventh Edition, Wiliams and 

Wilkins, Baltimore

 10. Kaplan J. H, Sadock B. J.- Terapia medicamentoasa in psihiatrie, Ed. Calisto, 2002



 11. Lazarescu M., Psihopatologie clinica, Ed. Vest, Timisoara, 1994

 12. Lazarescu M., Ogodescu D. - Indreptar de psihiatrie, Ed. Helicon Timisoara, 1995

 13. Lazarescu M. (coord) - Clasificarea tulburarilor mentale si de comportament. 
Simptomatologie si diagnostic clinic, Ed.All Educational, 1998

 14. Marinescu D, Udristoiu T, Chirita V, Ghid Terapeutic. Schizofrenie, Ed. Medicala Universitara
Craiova, 2001

 15. Miclutia loana - Psihiatrie, Ed. Medicala Universitara luliu Hatieganu, Cluj-Napoca, 2002

 16. Nica-Udangiu, Lidia si colab - Ghid de urgente in psihiatrie, Ed. Suita, Bucuresti

 17. Predescu V. (sub red) - Psihiatrie,vol I Ed. Medicala, 1988

 18. Predescu V. (sub red) - Psihiatrie,vol ll, Ed. Medicala, 1998

 19. Prelipceanu D, Mihailescu R, Teodorescu R, Tratat de sanatate mintala, vol l, Ed. Enciclopedica, 
Bucuresti, 2000

 20. Scripcaru Gh, Astarastoae V., Boisteanu P., Chirita V, Scripcaru C, Psihiatrie medico-legala, Ed. 
Polirom, lasi, 2002

 21. Tudose Catalina Dementele, Ed. Infomedica 2001

 22. Udristoiu T, Marinescu D, Boisteanu P - Gh'd terapeutic. Depresie majora, Ed. Medicala
Universitara, Craiova, 2001



 23. *** American Psychiatric Association 1987, Diagnostic and Statistical Manual of
Mental Disorder, Third Fdition, Washington D.C, American Psychiatric Press,1987

 24. *** American Psychiatric Association 1987, Diagnostic and Statistical Manual of
Mental Disorder, Third Edition, Washington D.C, American Psychiatric Press, 1994

 25. American Psychiatric Association 1987, Diagnostic and Statistical Manual of
Mental Disorder, Third Edition, Washington D.C, American Psychiatric Press, 2001

 26. *** Clasificarea lnternationala a Maladiilor (1994), CIM-X-OMS, Ed. Medicala

 27. Legea sanatatii mintale si a protectiei persoanelor cu tulburari psihice -Monitorul
Oficial al Romaniei 2002, XlV, 589,1-7

 28. *** Tratat de Psihiatrie, Oxford, Editia ll, Ed. Asociatia Psihiatrilor Liberi din
Romania

 29. ***World Health Organization The ICD-l0 Classification of Mental and
Behavioural Disorders, Clinical Description and Diagnostic Guidelines, Geneva, WHO,
1992



BIBLIOGRAFIE DEPUSA LA M.S.

 Angheluţă V, Nica-Udangiu Ş, Nica-Udangiu L. Psihiatrie epidemiologică, Ed. Medicală,
Bucureşti, 1983.

 Ardelean M, Suciu R, Nireştean A. Tulburări din spectrul anxietăţii, Editura Medicala
Callisto, 2006, ISBN: 973-87261-1-5

 Birţ AM. Psihiatrie. Prolegomene clinice, Ed. Dacia, Cluj-Napoca,2001

 Brânzei P, Chiriţă V, Boişteanu P, Cosmovici N, Astărăstoae V, Chiriţă R. Elemente de
semiologie psihiatrică şi psihodiagnostic, Ed. Psihomnia, Iaşi, 1995

 Chiriţă R, Papari A (red.). Tratat de Psihiatrie, Ed. Fundaţia „Andrei Şaguna“, Constanţa,
2002

 Cornuţiu G - Breviar de Psihiatrie, Editura Universităţii din Oradea, 2008, ISBN 978-973-
759-579-9

 Cosman D. Sinuciderea. Studiu in perspectiva biopsihosociala, Ed. Risoprint, Cluj-Napoca,
1999

 Dehelean L. Bazele Biologice ale Psihiatriei. Ed. Orizonturi Universitare, Timişoara, 2010

 Dobrescu I. Manual de Psihiatrie a copilului si adolescentului, Ed. Infomedica, Bucureşti,
2010

Gaboş Grecu I, Grecu Gaboş M, Raduly L – Depresia Metode de diagnostic şi tratament,

Ed. Farmamedia, Târgu Mureş, 2007, ISBN: 973-87462-9-9



 Gheorghe MD. Actualităţi în psihiatria biologică, Ed. Intact, 1999, Bucureşti

 Gheorghe MD. Ghid terapeutic. Tulburare bipolară, Ed. Medicală Universitară, Craiova

2001

 Ionescu G. Tratat de psihologie medicală şi psihoterapie, Ed. Asklepios, 1995

 Lăzărescu M, Bărănescu R. Psihopatologie descriptivă. Semne şi sindroame în tulburările

mentale, Ed. Polirom, 2011.

 Lăzărescu M, Nireştean A. Tulburarile de personalitate, Editura Polirom, 2007, ISBN: 978-

973-46-0760-0

 Lăzărescu M. Bazele psihopatologiei clinice, Ed. Academiei Române, Bucureşti, 2010

 Marinescu D, Udriştoiu T, Chiriţă V. Ghid Terapeutic. Schizofrenie, Ed. Medicală

Universitară, Craiova, 2001

 Micluţia I. Psihiatrie, Ed. Medicală Universitară Iuliu Haţieganu, Cluj-Napoca, 2002

 Podea DM, Suciu R, Chendereş RM. Anxietatea (p. 143-312) în Marinescu D, Udriştoiu T,

Podea D, Ciucu A. Tulburarea depresivă şi anxioasă. Actualităţi, Editura Aius PrintEd,

Craiova 2008.

 Predescu V (red.). Psihiatrie, vol I, Ed. Medicală, 1988



 Predescu V (red.). Psihiatrie, vol II, Ed. Medicală, 1988

 Prelipceanu D (red.). Psihiatrie clinică, Editura Medicală, Bucureşti, 2011

 Prelipceanu D, Mihăilescu R, Teodorescu R. Tratat de sănătate mintală, vol I, Ed.

Enciclopedică, Bucureşti, 2000

 Scripcaru Gh, Astărăstoae V, Boişteanu P, Chiriţă V, Scripcaru C. Psihiatrie medico-legală,

Ed. Polirom, Iaşi, 2002

 Tudose C. Demenţele, Ed. Infomedica, 2001

 Udriştoiu T, Marinescu D, Boişteanu P. Ghid terapeutic. Depresie majoră, Ed. Medicală

Universitară, Craiova, 2001

 Zăvoi R, Udriştoiu T, Marinescu D. Elemente de Psihiatrie Medico-Legală, Ed. Medicală

Universitară, Craiova, 2007

 *** American Psychiatric Association. DSM-IV TM - Diagnostic and Statistical Manual of

Mental Disorders, Fourth Edition, American Psychiatric Association, Washington D.C.,

2005

 *** Organizaţia Mondială a Sănătăţii - CIM-X - Clasificarea Internaţională a Maladiilor,

 Ed. X, Ed. Medicală, 1994

 ICD 10 – Clasificarea tulburărilor mentale şi de comportament. Simptomatologie şi

diagnostic clinic. Ed. All Educational, 1998 (Traducere Dehelean M, Ienciu M, Nicoară O)



APARITII EDITORIALE ALE PSIHIATRILOR ROMANAI 

DUPA 1999

 Cosman D.,Compendiu de suicidologie, Ed.Casa Cartii de Stiinta, Cluj-Napoca, 1999

 Prelipceanu D. Mihăilescu R. Teodorescu R. Tratat de Sănătate Mentală. Vol.I.Ed.Enciclopedică 

Bucureşti, 2000 (622 pag.)

 Dehelean M., Dehelean Pompilia, Dehelean Liana. Semiologie şi criteria de diagnostic în 

psihiatria adultului. Perspectivele ICD-10-DCR-WHO şi DSM-IV-TR-APA. Ed.Mirton Timişoara, 

2001 (223 pag)

 Grecu G. Grecu-Gabos I. Grecu-Gaboş Marieta. Depresia – aspect istorice, etiopatogenetice, 

clinice şi terapeutico-profilactice. Ed.Ardealul, Tg.Mureş, 2001 (540 pag.)

 Vraşti R. Alcoolismul. Detecţie, Diagnostic şi Evaluare. Un compendiu de scale, chestionare şi 

interviuri standardizate.Timişoara, 2001.

 Ienciu Monica, Tămăşan Simona, Ciumăgeanu D. Ile L. Managementul primului episod psihotic. 

Ed.Promotal, Bucureşti, 2001 (267 pag.)

 Fodoreanu Liana.Iatrogeniile. Ed.Medicală Universitatea “Iuliu Haţieganu”, Cluj Napoca, 2001 

(165 pag)

 Lăzărescu M. Psihiatrie, Sociologie, Antropologie, Editura Brumar,Timisoara, 2002;



 Tudose Fl.,Tudose C.,Abordarea pacientului în psihiatrie,Ed.Infomedica 

Bucuresti 2002

 Tudose Fl., Tudose Cătălina. Abordarea pacientului în psihiatrie. Ghid de lucrări 

practice. Ed.INFOMedica, 2002 (222 pag)

 Chiriţă V. P…..(Ed.). Tratat de Psihiatrie, Vol.I şi II. Ed.Fundaţiei “Andrei Şaguna”, 

Constanţa, 2002 (1000 pag.)

 Birţ M.A. Tulburările comportamentale din Anorexia Nervoasă şi Bulimia 

Nervoasă. Ed Dacia, Cluj Napoca, 2003 (309 pag.

 Kecskemeti Şt.Psihoterapia pentru copii şi adolescenţi. Ed.Imprimeria de Vest 

Oradea, 2003.

 Nireşteanu A. Mihai A. Depresiile rezistente la tratament.Actualităţi clinico-

terapeutice. Ed.Mureş, Tg.Mureş, 2003 (156 pag.)

 Fodoreanu Liana. Psihiatria. Ed.Medicală Universitatea “Iuliu Haţieganu”, Cluj 

Napoca, 2004 (333 pag.)

 Tudose Fl.,Abordarea pacientului în psihiatrie – ghid de lucrări practice,Ed 

Infomedica,Bucuresti 2004,



 Tudose Fl.,Marian A.M., Alfabetar de sexologie, Ed.Infomedica Bucuresti 2004

 Chiriţă Roxana. Concepte şi metode în psihiatrie. Ed.”Gr.T.Popa, UMF Iaşi, 2005.

 Tudose Fl.,Tudose C.,Tamasan S.,Sindroame rătăcitoare,Ed. Infomedica Bucuresti 

2005

 Buda O. Iresponsabilitatea. Aspecte medico-legale psihiatrice cu aplicare în dreptul 

penal, civil şi al familiei. Ed.Ştiinţelor Medicale. Ed.Juridică, Bucureşti,2006 (331 

pag)

 Vlăduţ V. Paşca G. Psihologie medicală. Ed. Imprimeria de Vest, Oradea, 2006 (183 

pag.)

 Cornuţiu G. Breviar de Psihiatrie. Ed.ArtPress, Oradea, 2006 (738 pag.)



 Ardelean M.Suciu R.Nireştean A. Tulburări din spectrul anxietăţii. Anxietate, 

obsesie, compulsie Ed.Medicală Callistra, Tg.Mureş, 2006 (186 pag.)

 Fodorean Liana. Elemente de diagnostic şi tratament în psihiatrie. Ed.Medicală 

Universitatea “Iuliu Haţieganu”, Cluj Napoca,2006 (507 pag)

 Mircea T.(Ed.) Tratat de psihopatologie a dezvoltării copilului şi adolescentului. 

Ed.ArtPress, Timişoara, 2006, vol.I, vol.II (451 pag)

 Birţ M.A. De la psihosomatică la alexitimie. Ed.Grinta. Cluj Napoca, 2006 (369 

pg.)

 Buda O. Criminalitatea. O istorie medico-legală românească. Ed.Paralela 45, 

2007 (506 pag.)

 Lăzărescu M. Tulburarile de personalitate (împreuna cu Dr.Aurel Nirestean), 

Editura Polirom,Iasi, 2007

 Nireştean A. (Ed.) Perspective terapeutice şi comunitare în Tulburările 

Personalităţii. Ed.University Press, Tg.Mureş, 2007 (240 pag.)

 Buda O. O antropologie a marginalului.Ed.Caligraf, 2007 (483 pag)



 Enătescu V. Enătescu V.R. Dialogul medic-bolnav. Ed.Dacia, Cluj Napoca, 2007 (264 

pag.)

 Otilia Secara, Creierul Social, Ed.Artpres Timisoara, 2007}

 Lăzărescu M. Patologie obsesiva (împreună cu Dr.Ovidiu Bumbea), Editura 

Academiei Române, 2008

 Stoica Ileana. Prodromul în primul episod psihotic. Ed.InfoMedica Bucureşti, 2008, 

(172 pag)

 Marinescu D.Udriştoiu T.Podea D. Ciucu A. (Eds.) Tulburarea depresivă şi anxioasă. 

Actualităţi. Ed.AIUS Craiova, 2008 (366 pag.)

 Marinescu D. Udriştoiu T. Dehelean Pompilia (Ed.) Elemente neurobiologice şi 

nonbiologie în tratamentul cu antipsihotice.Ed.AIUS, Craiova, 2009 (234 pag.)



 Nireştean A (Ed.) Tulburările Personalităţii. Repere clinic-evolutive şi terapeutice. 

Ed.University Press, Tg.Mureş, 2009 (200 pag.)

 Nireştean A. (Ed.) Personality and Personality Disorders. Ed.University Press, 

Tg.Mureş, 2009 (306 pag.)

 Stoica Ileana, Dehelean Liana, Tămăşan Simona. Bolcu E. Willems M. Intervenţii 

în criză în serviciile de sănătate mental. Ed.Orizonturi Universitare Timişoara, 

2009 (264 pag.)

 Boişteanu D., Hăulica I, Simionescu V., Wirth J.A. Medicina somnului. 

Ed.Medicală, Bucureşti, 2009.

 Cosman Doina. Psihologie Medicală. Ed.Polirom Iaşi, 2010 (462 pag)

 Cornuţiu G.Marinescu D. Orientări şi perspective în gândirea psihiatrică 

românească actuală. Ed.Universităţii din Oradea:



 Vol.I -2007 (458 pag.)

 Vol.II -2008 (385 pag.)

 Vol.III – 2009 (357 pag.)

 Vol.IV – 2010 (488 pag)

 Dehelean Liana. Bazele biologice ale psihiatriei. Ed.Orizonturi Universitare Timişoara, 

2010 (636 pag)

 Lăzărescu M. Bazele Psihopatologiei Clinice, Editura Academiei Române, Bucuresti, 

2010.



 Micluţia I. Psihiatrie. Ed.Medicală Universitatea “Iuliu Haţieganu”, Cluj Napoca, 

2010 (270 pag.)

 Cosman Doina. Psihologie Medicală (în limba franceză). 

Ed.Medicală. Universitatea “Iuliu Haţieganu”, Cluj Napoca, 2011

 Prelipceanu D. Psihiatrie Clinică. Ed.Medicală, 2010 (1089 pag.)

 Tudose Fl.Tudose Cătălina, Dobranici Letiţia. Tratat de psihopatologie şi 

psihiatrie pentru psihologi. Ed.Trei, 2010 (693 pag)

 Lăzărescu M. Psihopatologie descriptiva, (împreună cu Dr.Ramona Baranescu), 

2011

 Monica Ienciu, Felicia Romosan, M.Lazarescu Schizofrenia si tulburarile de 

spectru, Editura Brumar Timisoara, 2012



 Lăzărescu M. Medicina psihiatrica la cumpana dintre milenii, Carte electronica, 

Editura Universitatii de Medicina si Farmacie Timisoara, 2013

 Lăzărescu M. Ce este tulburarea mentala, Editura Polirom Iasi, 2014

 Nirestean A., Ardelean M. Personalitate si profesie

 Viorica Nastase. Comorbiditatea psihiatrica in tulburarile de personalitate

 Laura Nussbaum, Abilitaraea si reabilitarea psihiatrica la copil si adolescent

 Laura Nussbaum, Managementul psihozelor la copil si adolescent

 Prelipceanu D., Psihiatrie Clinica



 Balaceanu Stolnici C., Tentatie si dependenta

 Tudose Fl., Catalina Tudose, Letitia Dobranici, Tratat de psihopatologie si psihiatrie pentru

psihologi

 Catalina Tudose, Psihiatria medicului de familie

 Oancea C., Consilierea si tehnici inrudite in practica medicala

 Diana Bulgaru Iliescu, Gabriela Costea, Alexandra Enache, Oprea L., Gheorghiu V.,

Astarastoaie V., Expertiza medico legala psihiatrica. Abordare interdisciplinara



Problema  stagiilor in diverse servicii:

- Nevoia unor curricule minimale ce se cer 

parcurse la fiecare stagiu: e.g. NPI, Neurologie, 

Psihiatrie forensica, Psihiatrie de legatura









Sugestii pentru stagii

- A nu refuza – ci a solicita – stagii variate ca tip de

servicii si persoane: CSM, Stationar de zi, Cabinet de

policlinica (privat), Spitale pentru evolutie indelungata,

Camine – spital, Psihiatrie de legatura in spital etc.

- A vizita diverse centre universitare si servicii

psihiatrice din diverse locatii (schimburi de

experienta)



Relatia cu psihologul

- Rezidentul sa fie informat cu privire la

instrumentele utilizate de psiholog pentru

psihodiagnostic : ce vizeaza ele, ce semnifica

rezultatele si limbajul utilizat de psiholog.

- Solicitarea de examen psihologic ar trebui sa fie

tintita;

- Scalele de evaluare le aplica clinicianul si nu

psihologul







Problema psihoterapiei

Ar fi necesara o viziune si o prezentare de

ansamblu, scurta, sistematica si orientativa.

Fiecare rezident ar fi util sa parcurga formarea

in doua tehnici de terapii psihologice.



Recomandarea de a avea o evidenta a 

cazuisticii in tratarea careia rezidentul s-a 

implicat personal;ca fiecare rezident sa-si tina 

un jurnal cu bilantul anual in formarea 

psihiatrica.



Alte sugestii utile:

- Consultarea revistelor de profil (Psihiatru.ro,

Revista Romana de Psihiatrie)

- Participarea la expuneri, congrese, stagii de

formare, scoli de vara:

- Implicarea in cercetare.







Psihiatria este o disciplină mai aparte a

medicinei, ceea ce toată lumea recunoaşte.

Inclusiv medicii; căci sunt şi ei oameni. Iar dacă

apare în apropiere un „nebun”, o reacţie stranie

de detaşare şi rezervă se declanşează în

aproape fiecare. Asta desi

aberaţia mentală a fost acceptată din

vechime şi ca patologie medicală. Dovada

pregnantă e cazul melancoliei, care în

perioada hipocratico- galenică era descrisă

atât ca temperament, cât şi ca maladie; şi

explicată prin dezechilibrul dintre umori, cu

predominarea bilei negre (melonas colé).

Totuşi, în perioada iluminismului, impunerea

raţiunii a făcut ca aceşti oameni cu mintea

dezordonată, „nebuni”, cei lipsiţi de raţiune,

să fie detaşaţi de societate şi claustraţi,

împreună cu alţi turbulenţi sociali, într-un fel

de lagăre, numite în Franţa Hôpitale General.



Instituţii care au luat fiinţă în multe cazuri pe locul vechilor leprozerii

dezafectate. S-a impus astfel o stigmatizare, care a continuat în secolul al

XIX-lea, când psihiatria şi-a ocupat oficial locul printre clinicile medicale.

Bolnavi psihici au rămas izolaţi în azilele de neuropsihiatrie, plasate în afara

oraşelor. Azile care au persistat şi în secolul XX. Iar unele sunt funcţionale şi

în prezent, desigur modernizate.

Această istorie nu trebuie totuşi să ignore faptul că nici chirurgia nu a

făcut parte în mod oficial din Medicină până în secolul al XIX-lea, deşi de

facto era evident o parte integrantă a ei. Astfel încât, începând cu secolul

XIX, universităţile de medicină au început să emită diploma de Doctor în

medicină şi chirurgie. Formularea a persistat până la mijlocul secolului XX



Personal am văzut-o pe diploma profesorului meu, Eduard Pamfil,

care terminase Facultatea de Medicină şi Farmacie la Cluj în perioada

interbelică. Profesorul Pamfil mi-a spus atunci: „De fapt, formularea de pe

diplomă ar fi trebuit să fie triontică: Diplomă în medicină, chirurgie şi

psihiatrie”. Lumea însă nu s-a complicat. Chirurgia a dispărut din titulatura

diplomelor. Iar psihiatria a rămas un membru aparent anonim al acestei

amorfe şi imense medicine, care nu şi-a dat seama că are prin intermediul

ei, în mijlocul său, un cal troian. Deceniile în care personal am practicat-o

au scos la iveală însă aceste valenţe, care sunt active şi azi.



Pentru că l-am invocat pe maestrul meu, Prof. Pamfil, îl iau acum ca

exemplu pentru a continua ideea începută. Psihiatria e puţin deosebită de

alte ramuri ale medicinei şi pentru că trebuie să privească şi să înţeleagă

omul din multiple perspective: biologică, psihologică, culturală, spirituală,

oricum să fie atentă şi la altceva decât la corpul său. Prof. Pamfil a fost o

personalitate exemplară în acest sens. Am aflat despre şansa de a scrie o

carte electronică pentru site-ul Editurii Victor Babeş a Universităţii de

Medicină şi Farmacie din Timişoara tocmai când am participat la

comemorarea a 100 de ani de la naşterea acestui eminent profesor al

universităţii noastre. Era o comemorare a omului de cultură Pamfil, ţinută la

sediul revistei Orizont; căci invocarea sa în universul psihiatric o făcusem

deja. De ce oare un medic e comemorat la sediul unei reviste literare?

Foarte simplu: pentru că Eduard Pamfil a fost şi poet, publicând volume de

versuri pline de subtilitate.





Dar nu numai poet. Voi menţiona în treacăt câteva persoane care au

luat cuvântul la întâlnirea comemorativă amintită: Prof. Tinu Flondor, pictor,

a evocat implicarea şi participarea Prof.

Pamfil în dezvoltarea celebrului cerc de arte plastice Sigma;

compozitorul Ilie Stepan a vorbit despre celebrul chitarist care a fost E.

Pamfil, mulţi ani preşedinte de onoare al juriului concursului naţional de

chitară de la Braşov; Horia Gligor, important specialist în domeniul

calculatoarelor, a invocat cercul de bionică pe care Prof. Pamfil l-a iniţiat şi

patronat la Clinica Psihiatrică în anii ’60 ai secolului trecut; cerc la care

participau în cadrul unor discuţii libere biologi şi filozofi, matematicieni şi

chimişti, critici literari şi specialişti în inteligenţa artificială. Apoi, actorul

Alexandru Ternovits şi-a amintit de implicarea sa în teatru şi literatură; iar

dintre medicii care au vorbit, dr. Florian Gâldău a amintit de cercul de

psihiatrie judiciară pe care E. Pamfil l-a dezvoltat în universul juriştilor.



Profesorii Virgil Feier (Dermatologie) şi Dan Poenaru (Ortopedie) au

amintit inovaţiile sale în plan didactic, iar Prof. Mircea Dehelean şi-a adus

aminte că în perioada studenţiei sale la Cluj, Pamfil era cel mai celebru

printre profesori, după Iuliu Haţieganu, ţinând cursuri libere despre subiecte

interzise în anii ’50, cum ar fi psihanaliza şi personalismul.

O astfel de încrucişare a domeniilor spirituale m-a dus cu gândul la

faptul că specialitatea mea, prin oameni ca Eduard Pamfil, realizează în

cadrul medicinei o deschidere aparte asupra culturii. Desigur,

legătura medicilor cu cultura, cu spiritualitatea, este larg răspândită.

Totuşi, în cazul Prof. Pamfil ea evidenţiază şi ceva legat de însăşi

desfăşurarea profesiei noastre.





Întorcându-mă acasă de la acea reuniune, mi-am amintit de dialogurile

sale cu juriştii şi de faptul că, discutând odată pe marginea unei expertize

psihiatrico- legale privitoare la un testament, zicea: „Faptul de a-şi întocmi

testamentul este pentru fiecare om un moment existenţial eminent, e

bilanţul vieţii sale”. M-am gândit la cartea electronică pe care urmează să o

scriu pentru site-ul sus menţionat.

Nu va fi un testament, deoarece mai am multe proiecte de realizat.

Dar o mărturie totuşi va fi, de vreme ce am parcurs mai mult de jumătate de

veac în mijlocul psihiatriei. Or, a testa tocmai asta înseamnă: a depune

mărturie. Şi, pe drum, mi-a apărut în faţă spiritul Profesorului Pamfil:



- Domnule Profesor, am de scris o carte electronică despre psihiatrie, aşa

cum am ştiut-o şi trăit-o eu, pentru editura universităţii noastre.

- Bine, dragul meu, e tocmai timpul. Acum vreo 40 de ani am citit la o

reuniune de-a noastră, dacă-ţi aminteşti, un manifest pentru psihiatria

secolului XXI, proclamând speranţa într-o lume fără nebunie. Şi vezi unde s-

a ajuns. De aceea prefer formularea poetică. Şi mă autocitez cu un text scris

mai târziu, când mă pregăteam să mor: „Am ajuns la vârsta zoologică a

melcilor şi la tăcuta lor resemnare. Înainte de a deveni o cochilie îmi place

să ascult – sau să cred că aud – în registrul de sus al orgii, într-o catedrală

a omenirii, tema simplă şi definitivă a sfârşitului nebuniei pe pământ.

Amin”. Textul acesta l-a citat şi Ionel Vianu în fragmentul ce l-a scris pentru

cartea în care mă evocaţi şi pe care ai redactat-o împreună cu Doru

Ogodescu, intitulând-o şăgalnic: „Eduard Pamfil sau jocul de-a geniul”.

Scrie, dragă Mircea, despre această faţetă esenţială a omului, care e

medicina psihiatrică.



Spiritul lui Pamfil s-a evaporat.

Am ajuns acasă şi am început să scriu, în spiritul său. Mărturia acestei

cărţi electronice va încerca deci să înfăţişeze metamorfozele profesiei de

psihiatru, la care am asistat de-a lungul a peste 50 ani de practică, la

cumpăna dintre două milenii. Voi încerca să punctez şi unele aspecte ce-i

sunt specifice în contextul disciplinelor medicale. Şi, cu această ocazie, să

amintesc lucruri pe care le-a realizat sau stimulat Disciplina de Psihiatrie a

Universităţii de Medicină Timişoara, de-a lungul anilor.



NEBUNIA IN RENASTEREA EUROPEANA SI 

NEBUNUL IN PIESELE LUI SHAKESPEARE

M.LAZARESCU, MAI 2013



În cultura occidentală, “nebunul” a avut multă vreme, 
până în perioada în care s-a impus raţionalismul european, 
un statut social definit în comunitate : o funcţie, un rol, o 
meserie chiar : cea de bufon.

E vorba de acel aspect al “nebuniei” ce se referă la 
desinhibiţia veselă, prosocială, de tip sărbătoresc, cea care 
induce o bună dispoziţie contaminantă prin glume, pozne, 
râs. E vorba de gama de trăiri umane opuse tristeţii, 
melancoliei, însoţită de retragere socială şi gânduri negre

Această stare de bună dispoziţie are şi o variantă 
agitată sau furioasă, medico psihiatrică, prin episoadele 
maniacale. Dar ca dispoziţie euforică, ea e prezentă în orice 
om, actualizându-se cu ocazia sărbătorilor 
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Sărbătorile umane, atât cele religioase cât şi profane, 
ale întregii comunităţi sau ale cercului familial, au două 
faze :

- Prima e serioasă, sobră şi oficială, cu respectarea 
unor norme şi uneori a unor ritualuri.

- Cea de a doua, care urmează acesteia, constă în 
petrecerea comunităţii ce se dezinhibă euforic şi rezonează 
la unison. Acum se mănâncă, se bea şi se cântă şi se 
dansează, se glumeşte, se trece peste convenienţe şi 
reticenţe. Oamenii se simt înfrăţiţi, vorbesc mult şi uneori 
fără perdea, se veselesc şi se simt bine. Alcoolul 
potenţează dezinhibiţia hipomaniacală şi uneori o produce 
în afara sărbătorilor.

În această fază dezinhibată a sărbătorii se folosesc 
uneori măşti de carnaval, se montează spectacole de 
comedie sau burleşti, apar jongleri, mimi şi bufoni.
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Dintre sărbători, cea mai tipică pentru acest model de 
comportament hipomaniacal e cea a Carnavalului. Originile 
acesteia sunt plasate de Eliade la sărbătoarea prezentă în 
toate culturile, a reînnoirii anului. Pentru a începe un an 
nou, vechiul an se destramă în haos total, cu amestecul 
tuturor valorilor şi ierarhiilor. Aşa erau şi Saturnaliile 
romane, când se accepta şi apariţia  în comunitate a 
umbrei strămoşilor şi a celor dispăruţi, pentru toate acestea 
purtându-se măşti. Ierarhiile se răstoarnă, stăpânul devine 
pentru moment sclav şi săracul, Rege. Dezinhibiţia euforică, 
uneori licenţioasă, în vorbe şi comportament, inversarea 
ierarhiilor şi anularea personalităţii prin măşti, evocă haosul 
primordial, înainte de intrarea în ordinea noului an.
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Sărbătoarea carnavalului, cu toate măstile, licenţele şi “nebuniile” 
ei a fost cultivată cu fast în Renaştere.

De fapt Renaşterea a fost – aşa cum subliniază Burkhard, o 
perioadă în care sărbătorile publice erau la mare rang, fiind folosite 
variate prilejuri pentru a organiza evenimente marcate de un spectru 
strălucitor, în care tot felul de artişti erau stimulaţi să se manifeste.

Se realizează acum o fuziune, ajungându-se uneori la indistincţie, 
între procesiunea religioasă, triumful victoriei militare, sărbătoare 
prilejuită de intrarea unui personaj important în oraş, consacrarea unui 
înnalt potenţat şi carnaval. Procesiunea de Joia Mare şi cortegiul 
carnavalului se aseamănă, prin pompa lor exterioară, cu cortegiile 
princiare ce se organizează cu ocazia intrării acestora în oraşe. 
Carnavalul din Veneţia era vestit prin baluri, cortegii şi reprezentaţii de 
tot felul. La Roma, carnavalul avea fizionomii deosebit de bogate. Aici se 
organizau curse de cai, măgari, de bătrâni, tineri, de evrei. Măştile se 
bucurau de o mare libertate şi pentru câteva luni exista dreptul 
travestirii. În cursul carnavalului din 1491 cardinalii îşi trimiseseră 
reciproc care încărcate cu măşti, bufoni şi cântăreţi, toţi admirabil 
costumaţi, dar recitând versuri scandaloase.
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La sfârşitul Evului mediu şi începutul Renaşterii, în 
Europa creştină se desfăşoară la sfârşitul lui Decembrie, în 
multe locuri, Sărbătoarea nebunilor sau inocenţilor, 
interzisă în 1444 printr-o circulară a Sorbonei. De anul nou, 
în biserică, slujba era oficiată de diaconi iar episcopii 
treceau în rândul mulţimii. Se pleca apoi, într-un cortegiu 
prin oraş, condus de saltimbaci şi nebuni, bufoni, dansând 
şi cântând în locul slujbei religioase cântece populare, 
clericii răspândindu-se în mulţime.

După această “libertate de decembrie” se reluau 
slujbele tradiţionale şî oficiale. 

La carnavalurile din diverse oraşe, cortegiul era deschis 
de nebuni, cel al preoţilor venind după aceştia.

Astfel, în zorile Renaşterii, “nebunia” şi “nebunii” de tip 
hipomaniacal, erau amplu cultivaţi, cu întreg patronajul 
bisericii vremii.
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Deci, în Renaştere, între Evul mediu şi 
raţionalismul secolului luminilor, atmosfera 
spirituală a vremii accepta şi chiar cultiva o 
anumită dezinhibiţie hedoniă, veselă şi 
sărbătorească,  glumeaţa şi jucăuşă uneori, 
cultivând inventivitatea şi artele. Prin aceasta era 
atacată seriozitatea ritualic sumbră a Evului Mediu, 
deschise căile unei noi vitalităţi, a unei lumi în care 
erosul, îndrăzneala şi gluma se instalau ca şi 
contrapondere a cruzimii şi riscului nesăbuit.

Pentru această perioadă, în care “nebunul” a 
fost instituţionalizat, ne stau mărturie scrierile lui 
Boccacio şi Erasmus, cu al său Elogiu al Nebuniei.
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Această permisivitate pentru nebunie  şi 

nebuni din Renaştere, poate fi azi privită în 

tot relieful ei, mai ales prin cunoaşterea 

perioadei ulterioare istoric, de instaurare a 

Ordinii în cultura europeană. Analiză care, e 

excelent făcută în lucrarea clasică a lui 

Foucault. Istoria nebuniei în epoca clasică.
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Pentru perioada pe care o invocăm, cea în care sunt 
scrise operele lui Shakespeare, întâlnim deci o 
instituţionalizare a nebuniei hipomaniacale, prin profesia de 
nebun – bufon.

Nebunul instituţionalizat din perioada Renaşterii 
europene era un om cu aptitudini de comportament şi 
manifestare hipomaniacală, capabil să inducă şi să 
menţină o bună dispoziţie. Statutul său social, profesia sa, 
prescria o anumită îmbrăcăminte colorată – de obice 
galben sau verde – scufie şi sceptru. El face tumbe şi joc de 
mimă, spunea vorbe de duh şi  poezii, cânta şi 
binedispunea lumea.

Rolul său era pe de o parte să întreţină atmosfera de 
bună dispoziţie cu ocazia sărbătorilor comunitare, ale 
oraşelor, breslelor, comunităţilor.

Dar, o funcţie specială, o îndeplinea nebunul la curţile 
potentaţilor vremii : conţi, duci sau regi.
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Nebunul de curte îndeplinea un rol în acelaşi timp 
psihologic şi politic.

El trebuia să detensioneze atmosfera din jurul regelui, 
încărcată de intrigi şi suspiciuni, de uneltiri şi decizii grave.

În împrejurările nu rareori tragice ale executării puterii, 
nebunul trebuia să stea tot timpul în apropierea regelui, 
detensionându-l cu giumbuşlucurile sale.

Dar, ceea ce era mai important, nebunul era singurul 
ce avea voie să spună regelui adevărul în faţă, fără a-l 
supăra şi fără a risca o pedeapsă.

Acest permanent acces la adevăr, creea un feed-back 
al situaţiilor, absolut necesar  în acele împrejurări.

74



În 1916, la Luvru din Paris, Filip al V-lea, zis cel Lung instituie o funcţie 
remunerată la curtea sa pentru nebunul său Geoffrey, care-l distra şi îl făcea să 
râdă. De acum încolo la curtea Franţei va exista mult timp această funcţie, 
ocupată de un titular până la moarte. La fel au procedat curţile d”Anjou şi de 
Bourgogne.

Cum era de aşteptat, ocuparea acestei funcţii, la diverse curţi dar mai 
ales în preajma regilor, atrăgea o mulţime de candidaţi, datorită avantajelor, 
inclusiv financiare. De exemplu în 1620, nebunul lui Henric al IV-lea, Guillaun, 
primea 1200 livre, faţă de 2000 cât lua căpitanul gărzilor şi 300 profesorul de 
scris a lui Luis XIV. Printre cei ce ocupau astfel de funcţii se numărau şi foşti 
farmacişti, medici şi autentici gentilomi.

Funcţia presupunea multiple talente şi sarcini. Nebunul era comediant, 
clovn, mim, acrobat, dansator, cântăreţ, muzician. El trebuia să se priceapă la 
glume şi să fie în stare să spună o serie de istorioare nostime şi hazlii, fabule şi 
anecdote. Trebuia să le inventeze şi să le colecţioneze, având totdeauna la 
dispoziţie un cuvânt potrivit, capabil să facă jocuri de cuvinte, calambururi, 
rebusuri, să spună versuri.

Iar disponibilitatea sa trebuie să fie totală, ori de câte ori suveranul avea 
chef. Şi totul se petrece în cea mai apropiată familiaritate cu aceasta, nebunul 
bucurându-se de imunitate. El poartă, pentru rege, o oglindă specială.
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Importanţa psihologică politică a nebunului la
curţile regale, e atestată de prezenţa sa constantă
în jocurile vremii, care-l reprezintă pe rege şi curtea
sa.

Dintre acestea se cer menţionate în primul
rand şahul şi jocul de cărţi.

Şahul se zice că a venit în Europa din Orient,
din Iran. În el, nebunul stă imediat în apropierea
Regelui şi a Reginei. Iar câmpul său de acţiune e
direct şi îndepărtat, depăşindu-l pe cel al
cavalerilor. Oricum, el face parte din societatea
înnaltă ce stă în spatele pedestrinei, a pionilor.
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În jocul de cărţi, nebunul e prezent în primul 
rand în Tarot, ca “mat”

Dar el e prezent şi în cărţile clasice, având o 
poziţie cu totul deosebită pentru Rege, Regină, 
Nebuni şi Dame. Funcţia sa e într-un fel deasupra 
tuturor, putându-se transforma în orice rol, cu o 
mobilitate neobişnuită, ce permite câştiguri 
neaşteptate.

Persistenţa acestei poziţii în inconştientul 
colectiv, face ca nebunul să fie prezent şi printer 
cărţile de Pocker, ca Joly Jocker.
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Suntem acum pe vremea lui Shakespeare, spre capătul
perioadei renascentine, în care întâlnim un “nebun –
bufon” instituţionalizat, alături de un univers spiritual care
cultivă îndrăzneala şi hedonismul, inventivitatea şi umorul.
E o perioadă de o extraordinară diferenţiere antropologică
în care nenumărate faţete ale existenţei umane s-au etalat
pregnant, de la individualism la originalitate, de la
rafinament la cruzime şi creaţie. În această atmosferă
trecerea de la normalitate la nebunie se realizează prin
nenumărate măşti şi ipostaze. Iar varianta dezinhibată a
nebuniei, care a fost menţionată se întruchipează în
multiple forme şi personaje, de literatură şi teatru.
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Gama de ipostaze pe care o dezocultează 
Shakespeare este extraordinară. Între acestea un 
rol mai periferic îl ocupă trăirile limitei, din 
marginea nebuniei reale. Iar alături de ele, 
prezenţa nebunului bufon şi reflexia condiţiei sale 
în alte multiple tipuri omeneşti.

Deşi locul firesc al nebunului hipomaniacal 
este în aria veselă a comediei şi burlescului, 
începutul poate fi făcut prin evocarea prezenţei 
sale alături de tragedia unui om ce se prăbuşeşte 
în nebunie. Şi în jurul căreia pulsează multiple 
faţete ale nebuniei omeneşti.

Este cazul tragediei Regelui Lear.
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Intriga

Regele Lear, fire impetuoasă, dominatoare dar sensibil la 
linguşeală, decide să se retragă împărţindu-şi regatul fiicelor ca zestre. 
Le cere să declare cât îl iubesc de mult.

Goneril şi Regan trag tirade sforăitoare dar Cordelia, fica cea mică, 
îi spune că dragostea adevărată ajunge, nu discursurile. Furios, Lear o 
dezmoşteneşte şi împarte regatul cerlorlalte două, cu condiţia să-şi 
petreacă timpul cu suita pe rând la ele şi soţii lor, ducele de Albany şi 
cel de Cornwall.

Ducele de Kent care încearcă să îi atragă atenţia că greşeşte, este 
alungat. Iar fica cea mică, Cordelia, fica dezmoştenită, pleacă cu regele 
Franţei, care o ia astfel, fără zestre, din dragoste. Ducele de Kent, 
deghizat se întoarce să îl slujească pe Lear, alături de care se mai află 
ducele de Gloucester, ce are un fiu nelegitim, pe Edmund care 
complotează împotriva fiului legitim. Acesta în cele din urmă fuge şi se 
ascunde prefăcându-se nebun.

Lear, mergând cu suita la Goneril şi ducele de Albany, e tratat 
prost, ca un indezirabil. El cheamă să vină la el nebunul, în timp ce-l 
reprimeşte în slujbă pe Kent, deghizat.
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Cazul regelui Lear e poate o excepţie, în care nebunul oficial e pus 
alături de “nebunia” omenească, manifestată uneori ca exces, alteori 
ca suferinţă, mască sau realitate. În piesele lui Shakespeare, prezenţa 
nebunului e variată.

Uneori, el apare doar episodic. Aşa e în Othelo. Conform rangului 
său, Othelo are în slujbă un nebun. Dar el nu se arată în această 
tragedie decât odată, răspunzându-i în doi peri lui Desdemona, care-l 
caută pe Cassio.

Tot episodic apare el în altă piesă cu caracter tragic, Timon din 
Athena. Nici nu ştim în slujba cui este – el face aluzie că ar sluji o 
“cămătăreasă” de moravuri uşoare. Dar trage în faţa servitorilor unor 
bancheri, uimitoare tirade despre ce înţelege printr-un om “stricat”.

XX

În Totul e bine când se termină cu bine, Contesa îşi trimite bufonul 
măscărici cu o misiune la curte. Măscăriciul, ca întelep ce e, nu-şi 
ascunde faţa de stăpân considerabil despre superficialitatea celor de la 
Curte.
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Genul pieselor lui Shakespeare nu e totdeauna 
tranşant, sunt unele cu structură tragică dar care se 
termină destul de bine; şi nu rareori e prezentă o atmosferă 
de feerie sau basm. În aceste împrejurări, poziţia nebunului 
bufon, măscărici, om de duh, e ocupat de diverse 
personaje.

În După faptă şi răsplată, în lipsa unui nebun de 
meserie apare Smîrc, un nătărău şi Lucio, un năstruşnic.

În Cei doi tineri din Verona, printre personaje întâlnim 
pe Speed, un nătărău.

În Zadarnicele chinuri ale dragostei apare ciobanul 
Constard, măscărici într-un fel.

În Cum vă place, măscărici e Tocile.

Dar, nebunul de profesie nu lipseşte din piesele cu 
caracter predominant comic. Aşa e A Douăsprezecea 
noapte.
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Intriga

În piesa A Douăsprezecea noapte sau Totul e bine când se sfârşeşte cu 
bine, nebunul bogatei doamne Olivia îşi duce viaţă printre petrecăreţi şi 
personae puse pe snoave, aşă că apare ca un membru remarcabil al unei 
echipe ce face mereu haz. Dar în care, el joacă rolul principal prin inventivitate 
şi limbaj.

E o piesă asupra căreia merită să ne oprim puţin 

Orsimo, ducele Iliriei e îndrăgostit de Olivia care-l refuză pretextând doliul; 
în casa ei, unchiul Sir Toby Bech cu pretendentul Sir Andrew şi bufonul se ţin de 
chefuri şi glume.Nebunul, impreună cu Maria pun la cale o farsă acrului 
intendent Moldavio făcându-l să creadă că stăpâna, Olivia e îndrăgostită de el.

În Iliria ajunge după naufragiu, separate, Viola şi apoi fratele ei geamăn 
Sebastian. Viola, deghizata în paj se angajează la Orsini şi duce mesajele de 
dragoste ale acestuia Oliviei, care se îndrăgosteşte de el.

Comedia erorilor şi quiprocourile fac ca fraţii gemeni Viola şi Sebastian să 
fie confundaţi şi să se producă nenumărate încurcături.

În final Olivia se căsătoreşte cu Sebastian – care seamănă leit cu Viola de 
care se îndrăgostise, neştiind că e femeie; iar Orsino se căsătoreşte cu Viola 
care-l iubea.

Moldavio e scos şi el din ţesătura farselor în care e introdus de 
petrecăreţii ce fac haz de el. Iar nebunul – bufon, încheie piesa cu un nou 
cântec.
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Găsim în Shakespeare următoarea opinie 
despre nebuni (în Noaptea regilor).

“A face meseria de nebun necesită un fel de 
înţelepciune. Trebuie remarcată dispoziţia 
deosebită a celor ce îndepplinesc acest rol, 
calitatea acestor oameni, adaptarea lor la 
circumstanţe, perceperea cu nuanţe a tot ce le 
trece prin faţa ochilor. E o meserie la fel de dificilă 
ca cea a înţeleptului. Căci nebunia practicată 
înţelept are preţul ei. Pe când înţelepciunea ce 
cade în nebunie duce la abdicarea spiritului”.

Să nu uităm cuvintele lui Shakespeare şi să 
încercăm a practica nebunia cu înţelepciune.
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Psihiatria e o profesie medicala frumoasa, ce ne 

deschide larg spre cultura, apoi spre 

antropologie.

VA MULTUMESC!


