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The author analysis and talks about the discution of the process of Brazilian Psichiatric
Reform and Paulo Delgado’s legislation, which proposes new technologies in mental health
care that substitutes the psychiatric hospital. To the author, the concept of
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Castel relata que Jules Falret, encarregaddilidade de gozar da Raz&o plena e, portanto, da
pela Sociedade Médico-Psicolégica de Paris ddiberdade de escolha. Liberdade de escolha era o
visitar a aldeia belga de Gheel, onde alienadogré-requisito da cidadania. E se néo era livre ndo
trabalhavam e habitavam em harmoniosa convipoderia ser cidad&o. Ao asilo alienista era devo-
véncia com os camponeses, declarou na reunidgyda a tarefa de isolar os alienados do meio ao
de 30 de dezembro de 186Fica-se verdadei- gy se atribuia a causalidade da alienagéo para,
ramente estupefato e assustado quando se Vgor meijo do tratamento moral, restituir-lhes a
0s camponeses deixarem circular livremente OSRazAo, portanto, a Liberdade.
alienados no seio de suas familias, de suas fi- No contexto da Revolugdo Francesa, com o
Ihas e das criancgas, confiar-lhes armas e ferra- lema “Liberdade, Igualdade e Fraternidade”, o

mentas. (...) O sentimento que predomina em_. . . . . ~
alienismo veio sugerir uma possivel solu¢éo para

Gheel (...) € a confiang¢a, na verdade exagerada, SN . : ~
: Y a condicao civil e politica dos alienados que néo
nos alienados e em seu carater inofers{@as-

tel, 1978: 254). Mas, anteriormente, o préprio Pi- podgriam gozar iguaJmente do~s direitos ,de cida-
nel ja afirmavaEm geral é tdo agradavel, para dania mas que, tambeNm, paranao contrgdlzer aque-
um doente, estar no seio da familia e ai receber€S MeSMOs lemas, ngo poderiam ser simplesmen-
os cuidados e as consolacdes de uma amizadi® €xcluidos. O asilo tornou-se entdo o espaco da
tenra e indulgente, que enuncio penosamentéura da Razéo e da Liberdade, da condicao preci-
uma verdade triste, mas constatada pela experi-Pua do alienado tornar-se sujeito de direito.
éncia repetida, qual seja, a absoluta necessida- A repercussao que teve a Revolucao France-
de de confiar os alienados a méos estrangeiras es& para a nova ordem mundial fez com que estes
de isola-los de seus parenté€astel, 1978: 86).  principios alienistas fossem adotados na maior
A doenca mental, objeto construido ha du- parte do mundo ocidental. O asilo psiquiatrico
zentos anos, implicava o pressuposto de erro déornou-se assim o imperativo para todos aque-
Razéo. Assim, o alienado n&o tinha a possi-les considerados loucos, despossuidos da Ra-
z&o, delirantes, alucinados. O asilo, lugar da li-
beracéo dos alienados, transformou-se no maior
a mais violento espaco da excluséo, de sonega-
! Nucleo de Estudos P_ol_l'tico—S~ociais em Saﬂqe,_ cdo e mortificagéo das subjetividades.
Departamento de Administracdo em Saude Publica, Escola “Histéria da Loucura na Idade Classica”, de

Nacional de Saude Publica/Fiocruz. Rua Leopoldo . -
Bulhdes, 1480, Rio de Janeiro, RJ, 21041-210, Brasil. Michel Foucault, como se sabe, foi fundamental
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para reescrever a histéria da loucura, da psitervengéo, pela Prefeitura de Santos, na Casa
quiatria e de toda a forma da sociedade modernae Saude Anchieta, de um hospicio privado que
em lidar, ndo apenas com a loucura mas, aindagontava com mais de 500 internos. Possibili-
com todas as formas de diferengas, desvios ¢ada pelo processo de municipalizacéo do sis-
divergéncias sociais e culturais. Muitas obrastema de saude, a intervencgéo deu inicio ao fe-
importantes contribuiram para esta inversdo,chamento do hospicio e substituicdo do
dentre as quais destacam-se as de Rosen, Cagiodelo assistencial, com a criagéo de Centros
tel, Szazs, Goffman a Burton, para exemplificar de Atencdo Psicossocial (que funcionam 24
apenas algumas. No Brasil sao de igual impor-oras, atendendo quaisquer situacdes de crise
tancia as obras de Joel Birman, Jurandir Freirepsiquiatrica e/ou social relacionada ao estado
Costa a Roberto Machado. mental, inclusive com leitos de suporte para
Em 1978, no contexto da rEdemOCfatizaQaO,hospedagem em Situagaes mais graves), de pro-
surge, no Rio de Janeiro, 0 Movimento dos Tra-jetos culturais e artisticos — a exemplo do Pro-
balhadores em Sadde Mental (MTSM), que virdjeto TAMTAM —, de Lares Abrigados para
atornar-se o ator social estratégico pelas reforgy_internos ou para novos pacientes que nao
mas no campo da sadde mental. O MTSM, NUMienham casa ou condices de moradia, e de uma
primeiro momento, organiza um teclado de criti- ;o 5perativa de trabalho que oferece condicdes
cas ao modelo psiquiatrico classico, consta-ya trapalho para as populacdes carentes, com

tando';as na pr:tlca Sasdmsutuflgoe? pS|qu_|thr(;-0u sem problema especificamente psiquiatrico.
cas. Frocurando entender a funcao social 0a  com 5 repercussio da experiéncia de San-

psiquiatriagguas instituigﬁgs, para além.de S€Ybs, o outro fato importante foi o surgimento
papel explicitamente médico-terapéutico, o Projeto de Lei Paulo Delgado, que propde a

MTSM cqnstr0| um pensament'o C”.“CO no cam extingdo progressiva do modelo psiquiatrico
po da saude mental que permite visualizar uma_,, L s
- . N . classico, com sua substituigéo por outras moda-
possibilidade de inversdo deste modelo a partir; . . : .
. R . lidades assistenciais e tecnologias de cuidados.
do conceito de desinstitucionalizacéo. O certo é que este coniunto de fatos e inici
Em dezembro de 1987, no encontro dos traba- d )

Ihadores em salde Mental, em Bauru, surge umgtwats :jemt pro?|C|ado~um |mportant<(aj mgv','d
nova e fundamental estratégia. O movimentoMENtO d€ ransiormacoes no campo da saude

amplia-se no sentido de ultrapassar sua natureviental no Brasil. Autor de varios livros em

za exclusivamente técnico-cientifica, tornando-sePSiduiatria e saide mental, assessor de satde
um movimento social pelas transformagées noMental da Organizacdo Mundial da Sadde
campo da sadde mental. O lema “Por uma Socie(OMS), Editorda Revista Psiquiatria Publi-
dade Sem Manicomios”, construido neste con-C& diretor da Rede de Servigcos Comunitarios
texto, aponta para a necessidade do envolvimerd® Saude Mental de Madri (onde promove um
to da sociedade na discussdo e encaminhamefhPortante processo de desinstitucionaliza-
to das questdes relacionadas a doenca mental@0), Manuel Desviat € um importante psiquia-
a assisténcia psiquiatrica. Deste ano até hoje, ¢ra europeu. Em seu ultimo livro, intitulado “La
Movimento vem organizando inGmeras ativida- Re€forma Psiquiatrica”, Desviat dedica um ca-
des culturais, artisticas e cientificas nos estadogitulo a reforma psiquiatrica brasileira, que
e nas principais cidades do pais, com o objetiveconsidera um dos mais frutiferos, promisso-
de sensibilizar e envolver novos atores sociaig€s € vigorosos processos de transformagao no
na questdo: de |4 para c& foram organizadas desampo da saude mental e da psiquiatria. Este €
zenas de associagoes de familiares, voluntariogpenas um exemplo do interesse internacional
e usuarios de servigcos psiquiatricos. Da mesmaelo processo brasileiro.
forma, inUmeras entidades da sociedade civil As portarias 189/91 a 224/92 do Ministério
passaram aincluir o tema em seus debates e pada Salde abriram a possibilidade, até entéo ine-
tas de atuagéo. xistente, para que o Sistema Unico de saude
Em 1989, dois outros acontecimentos (SUS) possa financiar outros procedimentos as-
marcaram esta trajetoria. O primeiro foi a in- sistenciais que ndo o simples leito/dia ou con-
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sulta ambulatorial. De 1991 até abril de 1995,to epistemoldgico inscreve-se no contexto do
os leitos psiquiatricos cairam da casa dos 8@rimeiro uso da complexidade, tal como propos-
mil para 72 mil. Portanto, uma reducdo de 14to por Isabelle Stengers, que esta no desafio de
mil leitos, considerando que 30 hospitais pri- resgatar a singularidade da operagéo que o con-
vados tiveram suas atividades encerradas. N@eito oculta, sem que esse desmascaramento Sig-
mesmo periodo foram criados 2.065 leitos psi-nifique “descobrir” a verdadeira realidade do
quiatricos em hospitais gerais e mais de 100objeto, mas sim reabrir a possibilidade de sua
nucleos e centros de atencdo psicossocial. re-complexificagdo.

Sabemos que o mundo do confinamento ndo Carvalhal Ribas costumava dizer que o mal
serviu apenas a ordem politica e econémica, quenaior da psiquiatria era o doente mental que ndo
necessitava esquadrinhar o espago publico desse dobrava ao saber psiquiatrico. Mesmo assim
tinando lugares de inclusdo e excluséo sociala psiquiatria ndo aceita debater seu paradigma.
Serviu também, e nisso o Brasil foi praticamente Um argumento de outra natureza, comumente
inigualavel, a uma promissora “industria da lou- ytilizado por estes mesmos setores, é o de que a
cura”, como, com muita propriedade, a denomi-reforma foi tentada e fracassada em outros pai-
nou Carlos Gentile de Mello, consolidada a par-ses. Utilizam como exemplo mais comum a ex-
tir do Plano de Pronta Acao do Ministro Leonel periéncia dos E.U.A., que é a qual a experiéncia
Miranda, que operou a maior privatizacdo dapyasileira explicita maior distanciamento, por ter
assisténcia psiquiatrica de que se tem noticiareqyzido o conceito de desinstitucionalizagéo a
Tais empresarios resistem as reformas no campg,eras medidas de desospitalizacdo, sem a neces-

da satde mental, mesmo sabendo que poderiaigy s construgéo de uma nova rede de servicos e

participar do novoti|§tema, umavez que se pt;o'cuidados. Em todo o caso, 0 argumento corres-
pusessem a constituir 0S novos Servicos, em Obonderia a dizer que, uma vez que ainda se come-

rando fosse possivel inclui-los, automatlcamen—tem crimes a violéncias contra negros, mulheres

te, como veremos, no contexto da desinstitucio-

R . f criancas, a luta contra esta violéncia néo teria
nalizacao, ja que esta nao significa apenas a ad- A ~ .
L ~ . ~ : nem eficicia nem razdo de ser. Finalmente, o mo-
ministracdo de servicos ndo hospitalares.

s . delo psiquiatrico classico favorece ainda o mo-
Alguns destes empresarios, movidos pela

. ... _delo profissional “liberal”, que reduz a atitude te-
ameaca gue representa a reforma p5|qU|atr|ca',a éutica a sessodes individuais, a psicoterapias, a
e ndo apenas o projeto Paulo Delgado, vém P »ap pias,

aterrorizando familiares, deturpando os princi- administragdo de farmacos — sem um maior es-

pios da reforma, dizendo-lhes que o que sefor(;o cotidiano —, ou a uma verdaddioanada

propde é o fechamento dos hospicios e a devod® responsabilidade como proposto por Giu-
lugdo dos internos aos familiares ou o aban-S€PPe Dell’Acqua, isto €, o ocupar-se do doente
dono dos mesmos nas ruas. Tal iniciativa ja se&M Sua experiéncia-sofrimento.
faz presente na criagio de uma entidade de VIMOS que ndo estamos falando de fechar
familiares financiada por estes mesmos em-Nospicios (ou hospitais psiquiatricos, se
presarios, para oporem-se as reformas. preferirem) e abandonar as pessoas em suas
Outro setor que vem levantando questdes confamilias, muito menos nas ruas. Vimos que néo
trarias ao processo da reforma é o académic&stamos falando em fechar leitos para reduzir
psiquiatrico classico. Refutam a idéia de Francocustos, no sentido do neoliberalismo ou no
Basaglia, de que a psiquiatria colocou o doentesentido do enxugamento do Estado (alias, em
entre parénteses para ocupar-se do estudo d@incipio, a rede de novos servicos e cuidados
doenca, tendo assim construido um objeto fic-tende a requerer maior investimento nao ape-
ticio, pois ndo existe a doenca sem o sujeito déas técnico e social, mas também financeiro).
sua experiéncia. Seguindo a tradi¢cdo husserliaEstamos falando em desinstitucionalizagao,
na, entende Basaglia que seria necessario prajue nao significa apenas desospitalizagéo, mas
mover uma reducdo fenomenologiédgchg, desconstrucéo. Isto é, superagdo de um mo-
colocando a (doenca mental) entre paréntesegjelo arcaico centrado no conceito de doenga
para poder ocupar-se do doente em sua expericomo falta e erro, centrado no tratamento da
éncia concreta de sofrimento. Este procedimen-doenca como entidade abstrata. Desinstituci-
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onalizacao significa tratar o sujeito em sua exis-RESUMO

téncia e em relagdo com suas condi¢bes con-

cretas de vida. Isto significa ndo administrar-lhe AMARANTE, P. Novos Suijeitos, Novos
apenas farmacos ou psicoterapias, mas construlireitos: O Debate sobre a Reforma
possibilidades. O tratamento deixa de ser a exPsiquiatrica no Brasil. Cad. Saude Publ., Rio
clusdo em espacos de violéncia e mortificacaode Janeiro, 11 (3): 491-494, jul/set, 1995.
para tornar_—se_ _criac;éo de p_os_si_bilidades concrey 4utor analisa e debate as discussdes

tas de sociabilidade a subjetividade. O doentegisientes em tomo do processo da reforma

antes excluido do mundo dos direitos e da C'da'psiquiétrica brasileira, assim como em tomo

dania, deve tornar-se um sujeito, e néo um objey Projeto de Lei Paulo Delgado, que propde
to do saber psiquiatrico. A desinstitucionaliza- 4 exting&o dos hospitais psiquiatricos e sua
¢do € este processo, ndo apenas técnico, adMiypstituigao por outras tecnologias de
nistrativo, juridico, legislativo ou politico; €, ¢yidado em satde mental. Para o autor a
acima de tudo, um processo ético, de reconhegyestgo central esta no conceito de

cimento de uma pratica que introduz novos su-desinstitucionalizagio, em oposigéo ao de
jeitos de direito e novos direitos para 0s sujei-desospitalizagéo, onde o aspecto da Etica é o

tos. De uma pratica que reconhece, inclusive fundamental a discemir os rumos do projeto
o direito das pessoas mentalmente enfermas eMa reforma psiquiétrica.

terem um tratamento efetivo, em receberem um i

cuidado verdadeiro, uma terapéutica cidada, nég’alavras—Chgve.:Sa.ude Men'EaI; Doenca
um cativeiro. Sendo uma questéo de base éticé\/le.ntql,; [?esmsﬂtumonahzagao; Reforma
o futuro da reforma psiquiatrica ndo esta ape_P5|qU|atr|ca

nas no sucesso terapéutico-assistencial das

novas tecnologias de cuidado ou dos novos ser- - <
vigos, mas na escolha da sociedade brasileiral,?EFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

da forma como Va.“ Ild_ar com 0s seu; qlferen_CASTEL, R., 1978A Ordem Psiquiétrica: A Idade
tes, com suas minorias, com os sujeitos em de Ouro do Alienismdrio de Janeiro: Graal.

desvantagem social.
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