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O presente trabalho investiga discursos sobre a imobilidade e a indisposigéao de
estar no mundo, manifestos em relatos de apatia, neutralidade, desvitalizagao e
tédio. Tais fendbmenos, recorrentes na clinica contemporanea, tornam relevante
o aprimoramento da escuta clinica sob a perspectiva fenomenoldgico-
existencial. O referencial tedrico fundamenta-se no pensamento de Sgren
Kierkegaard e na Daseinsanalyse de Medard Boss, que abarcam o ser humano
(Dasein) como "abertura, possibilidade para a possibilidade, vir-a-ser e ser-no-
mundo". Metodologicamente, trata-se de um estudo qualitativo de carater
clinico-tedrico. O corpus da analise é constituido por recortes de situagdes
clinicas de psicoterapia fenomenoldgico-existencial, selecionados por sua
relevancia diagnostica frente a desvitalizagdo. A analise foi construida pela
interlocugdo dialdgica entre relatos clinicos e teoria, descrevendo as
transformacdes na relagdo com o tempo, o mundo e as possibilidades
existenciais, preservando-se o sigilo ético e o anonimato. Nesse horizonte, o
tédio surge quando a abertura existencial €& obstruida, resultando em



existéncias apaticas sem horizontes reais. Na pratica clinica, observa-se
profunda neutralidade afetiva. O "Paciente X" ilustra essa condicado ao manter
uma atitude neutra inclusive diante do adoecimento oncoldgico de sua mée. Ja
a "Paciente Y" evidencia uma dessensibilizacdo afetiva, na qual o mundo deixa
de solicitar seu interesse, e a curiosidade sobre si mesma desaparece. Em
Kierkegaard, distinguem-se duas faces desse fenbmeno: o tédio como paralisia
(Diapsalmata), em que a vida é "vazio", e o tempo € parado; e a face discutida
em A Rotacdo das Culturas, que o apresenta como "raiz de todo o mal". Esse
estado gera um movimento frenético de fuga — um "histerismo" estético — que
busca o "interessante" para evitar o vazio, como observado na absorcao
excessiva em jogos eletrénicos. Conclui-se que o tédio se configura como um
estreitamento do horizonte de possibilidades e obstru¢ao da abertura de mundo,
nao sendo uma escolha deliberada simples. A tarefa clinica é sustentar uma
escuta que acompanhe essa desvitalizagao, permitindo que o paciente resgate
o interesse e 0 movimento existencial.
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