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Abstract. This article is the result of a scientific initiation and it aims to discuss the
psychosocial aspects of psychiatric reform, emphasizing the vision of the psychiatric
hospitals and psychosocial care centers worker’s and caregivers in therapeutic
homes, from a literature survey between February and June of 2016. The study
showed that psychiatric hospitals cause and/or favor the illness and mental suffering
of the workers and users. As for the services and programs related to psychiatric
reform, such as psychosocial care centers and therapeutic homes, they are linked to
the autonomy of users and satisfaction of workers. Article brought also the dilemma
of challenges and progress of the reform, realizing that this has brought significant
positive changes in the lives of its actors.
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Resumo. Este artigo € fruto de uma Iniciacao cientifica e tem como objetivo discutir
0s aspectos psicossociais da reforma psiquiatrica, enfatizando a visédo dos
trabalhadores de hospitais psiquiatricos, de centros de atencdo psicossocial e
cuidadores em residéncias terapéuticas, a partir de um levantamento bibliografico
entre os meses de fevereiro e junho de 2016. O estudo mostrou que os hospitais
psiquiatricos causam e/ou favorecem o adoecimento e sofrimento mental dos seus
trabalhadores e usudrios. JA os servigos e programas relacionados a reforma
psiquiatrica, como 0s centros de atencdo psicossocial e as residéncias terapéuticas,
estdo ligados a autonomia dos usuarios e a satisfacdo dos trabalhadores. O artigo
trouxe ainda, o dilema entre desafios e avangos da reforma, compreendendo que
esta vem trazendo significativas mudancas positivas na vida dos seus atores.
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INTRODUCAO

No final da Segunda Guerra Mundial ocorreram muitos movimentos de contestacéo
sobre 0 modelo de hospedar e 0 modo de assisténcia as pessoas portadoras de transtorno
mental. Entre esses movimentos, esta a Psiquiatria Democratica Italiana, que foi responsavel
por influenciar a idealizacdo da proposta de reforma psiquidtrica no Brasil. As ideias
terapéuticas feitas por Franco Basaglia na Italia tinham como intuito acabar com os métodos
violentos de tratamento, e elaborar acfes de restauracdo dos direitos civis dos portadores de
transtorno mental, que tinha como deducdo que para um tratamento que surgisse efeito, era
preciso reinserir essas pessoas nas relacoes sociais (AMARANTE, 2011).

No Brasil, a quebra do paradigma psiquiatrico de assisténcia a saude mental se
manteve ligada as propostas da reforma sanitaria, sempre contando com o empenho dos
profissionais de salde e da sociedade na tentativa de se construir um conjunto de politicas
publicas que garantissem a salde da populacdo. Sales e Dimenstein (2009) explicam que,
como resultados dessas batalhas sociais, foi criado o Sistema Unico de Satde (SUS) e se teve
a elaboracdo de uma legislacdo especifica que buscava abolir do modelo manicomial, até
entdo presente no Brasil. Sendo assim, a desconstru¢do e a mudan¢a do modelo psiquiatrico
vem acontecendo principalmente através dos Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS), sendo
uma unidade de prestacdo de servicos em saude, que oferece aos seus Usuarios uma equipe
multidisciplinar, com programas de cuidados diferenciados (SALES; DIMENSTEIN, 2009).

Segundo Assis, Barreiros, e Conceicdo (2013) as politicas publicas de saide mental
tém o intuito de promover uma reforma psiquiatrica, na qual séo revistos os direitos e defesa
daqueles que possuem algum tipo de transtorno psicoldgico, e isso € realizado através do
encerramento gradativo de leitos em hospitais psiquiatricos e na construcdo do CAPS e
residéncias terapéuticas, uma vez que proporcionara 0 nao isolamento dos usuarios e uma
reinsercdo social. Logo, esse processo ainda é prematuro e quando se trata sobre os direitos

daqueles que consomem drogas o desenvolvimento é ainda mais lento.
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Os autores afirmam ainda que mesmo aqueles que lutam para a reforma psiquiatrica
ainda possuem um conceito de que quem é usurario de drogas necessita ter uma internacao
fechada e por um longo periodo de tempo, uma vez que esses militantes e alguns profissionais
alegam que os mesmos precisam se “recuperar’ ou “reorganizar” para se reinserir socialmente
e, além disso, a midia sensacionalista propaga a certeza de que o crack fugiu do controle,
sendo essa a causa da violéncia nas ruas, fazendo com que a populacdo tenha em mente que a
internacdo compulsdria é a forma correta de lidar com esse entrave (ASSIS; BARREIROS;
CONCEICAO, 2013).

Ademais, o processo de reforma psiquiatrica estd no inicio de sua jornada, pois
envolve diversas questbes: condicdes econdmicas, politicas, historicas e culturais; €
considerada um movimento social e com isso estd atrelada aos campos juridicos,
administrativos, legislativo e cultural e; possui como objetivo modificar a ligacdo entre a
loucura e a sociedade (MACIEL; BARROS; SILVA; CAMINO, 2009) e este ndo € um
caminho simples.

A partir deste contexto, o0 objetivo desse artigo é discutir 0s aspectos psicossociais da
reforma psiquiatrica, enfatizando a visdo dos trabalhadores de hospitais psiquiatricos, de
centros de atengédo psicossocial e cuidadores em residéncias terapéuticas.

A metodologia utilizada para a elaboracdo da pesquisa foi um levantamento
bibliografico nas principais bases de indexacdo de artigos cientificos sobre o tema: SciELO,
LILACS e PePSIC, além do uso de livros classicos que trazem estudos teoricos, histéricos e
politicos. A pesquisa foi realizada no Centro Universitario UNIFAFIBE entre os meses de

fevereiro e junho de 2016.

No caminho da reforma psiquiatrica: a perspectiva dos trabalhadores

Zgiet (2013) ao abordar o tema reforma psiquidtrica na visdo das pessoas que
trabalham na salde mental, leva em conta que a reforma garante melhores atendimentos aos
usuarios e melhorias nas condi¢6es de trabalho da equipe de saude, enfatizando que estes se
sentem mais satisfeitos. Esse artigo teve como base uma pesquisa de mestrado feita no
Distrito Federal, utilizando como metodologia grupos focais constituidos por trabalhadores da
satde mental, desenvolvidos no hospital psiquiatrico do distrito e em um Centro e Atencdo

Psicossocial (CAPS). De acordo com a autora, pOde-se observar depois da analise de
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conteddo, que o hospital psiquiatrico causa ou favorece o adoecimento e sofrimento mental
dos seus trabalhadores.

Zgiet (2013) comenta que, no geral, os funcionarios definiram o funcionamento do
hospital ligado a pratica da medicina tradicional, centrado no modelo biomédico de doenga,
em que o servico € voltado em torno do médico e é ele o responsavel por medicar e controlar
os pacientes. Além disso, os trabalhadores aparentam conhecer os principios da reforma
psiquiatrica em suas falas, e usam o termo “antigo” para expressar “manicomial”, alegando
que no hospital, ainda se tem esse “modelo antigo”. Em relagdo ao trabalho interdisciplinar,
um funcionario alega que os profissionais o local tem muitas dificuldades nisso, devido a
“dificuldade de interagcdao dos conhecimentos”.

Neste contexto, Amarante (2011) explica que 0s conceitos psiquiatricos tém de ser
examinados em uma ciéncia que se encontra em constantes mudancas. Logo, ele conclui que
0 processo de reforma psiquiatrica ndo se deve ser pensado como o0s que defendem a
Psiquiatria, de que € uma invencdo de psiquiatras insatisfeitos, porém, € preciso entender
como um resultado inato dessa ciéncia em mutacdo. Além disso, a reforma psiquiatrica é
multidisciplinar e social e ndo s6 dos psiquiatras.

As condicbes do ambiente de trabalho do hospital psiquiatrico facilitam para gerar a
insatisfacdo dos profissionais de satde do local, gerando magoa e desesperanca. Um cenario
constituido por grades, enfermarias cheias, barulho inoportuno e forte odor mostrando a falta
de cuidados com a higiene, ndo desagrada somente a eles, mas aos usuarios e familiares que
também sofrem ao se deparar com essas condi¢cbes do servico. Ao ser perguntado aos
trabalhadores sobre quais as diferencas entre trabalhar com salde mental e em outras areas da
salde, verificou-se que um alto nivel de dificuldade em relacdo a saude mental, em que um
participante traz uma angustia tanto a organizacao institucional quanto a demanda exigida na
salde mental (ZGIET, 2013).

A reforma psiquiatrica, a partir da Lei 10.216 de 2001, pretendo fechar gradativamente
o0s hospitais psiquiatricos. Concomitantemente a isto, cria-se uma rede substitutiva que conta
com alguns servigos e programas. Dentre estes, estdo as residéncias terapéuticas. Wachs,
Jardim, Paulon e Resende (2010) realizaram uma pesquisa-intervencdo sobre a
desinstitucionalizacéo de pacientes de um hospital psiquiatrico de Porto Alegre, chamado Séo
Pedro, para a transi¢do para a residéncia terapéutica Morada Séo Pedro. Aos que ja estavam

internalizados nos hospitais ha uma politica de desinstitucionalizacdo, ou seja, de passarem a
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viver sem muros e sem vigilancias o tempo todo. A reforma psiquiatrica traz consigo uma
proposta de substituir um modelo de auxilio dentro de hospitais psiquiatricos para uma
interligacdo de atendimentos de salde que priorizem e valorizem as vivencias sociais dos
pacientes.

Wachs e cols. (2010) relatam que, no decorrer da pesquisa-intervencdo, usuarios,
funcionarios e pesquisadores, trabalharam para criar espacos subjetivos, responsaveis por
fazerem as diferencas virem a tona, trazendo assim marcas de singularidades. N&o ocorreu
apenas uma mudan¢a de ambiente fisico com a transi¢cdo, acima de tudo houve uma
ressignificacdo da subjetividade dos individuos e apropriagdo de novos territorios, afinal,
mudaram para a cidade, pois podiam andar pela cidade, ter relagdes com pessoas novas, e
tinham novas maneiras de enxergar e se posicionarem perante a vida.

Contudo, Wachs e cols. (2010) consideram que circular na cidade, ter relacdes,
frequentar ambientes que tragam sentido a vida, poder ter autonomia de fazer escolhas e o que
deseja, sdo processos de subjetivacdo potencializadores no que se refere a
desinstitucionalizagdo da loucura. Os moradores conseguem viver e sobreviver na moradia e
suas ressignificacdes da vida se dao através de conexdes. A sociedade que ainda tem um olhar
incomodado voltado para a loucura e tem um impacto ao os verem frequentando shoppings,
utilizando transporte publico, precisam se acostumar e respeitar a diversidade. Essa superacao
guebra com o paradigma conservador da internacao psiquiatrica e racionalista de causa-efeito.
Evidencia-se através da pesquisa que a criacdo de novos paradigmas mais humanizados de
cuidado traz mais significacdo para a vida dos usuarios.

Para que a transicdo fosse possivel o requisito necessario ndo era de o usuario ter
completa autonomia em afazeres domeésticos, mas sim o desejo frente a mudanca de vida e se
sentir em condigdes para tal. Tendo que cada individuo formula seus desejos e escolhas de
maneira distinta, para alguns bastava recordar como agiam em suas casas, outros precisaram
descobrir em seus préprios corpos suas maneiras, seja com a colaboracdo da equipe, seja
contratando uma diarista, dentre outros. N&o é esperado que os usuarios facam todas suas
tarefas sozinhos, hd um olhar para o que o individuo pode realizar sozinho e para o que ele
necessita de ajuda para que se habitue melhor ao processo de transicdo. A saida do hospital
psiquiatrico resulta de ganhos, porém ha também perdas. Escolher entre permanecer em um

ambiente provido de cuidados vigilantes do hospital e ter autonomia no Morada ndo é uma
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tarefa facil, e acarreta em uma notavel ambivaléncia de alguns individuos que estéo
vivenciando a situacéo.

Em relacdo aos CAPS, a pesquisa de Zgiet (2013) trouxe também a perspectiva de
terapeutas ocupacionais, enfermeiras e psicologas e as consideracfes sobre o trabalho dessa
equipe se deu de forma mais positiva. Além disso, o tema interdisciplinaridade apareceu com
bastante frequéncia no grupo, também expressaram suas opinides em relacdo a psiquiatria,
alegando que os médicos que trabalhavam sob uma viséo da reforma psiquiatrica so raros, o
que acaba dificultando o trabalho em equipe. Isto evidencia que a grande maioria dos médicos
se preocupam apenas com a questdo do medicamento, ndo considerando outro aspectos para 0
tratamento, e que, para um médico atuar no CAPS é preciso ter um perfil para isso. Além
disso, consideram que a atuacgdo interdisciplinar, mesmo sendo um desafio e apresentando
certas dificuldades, o que da ao trabalho um “aspecto mais leve”, gracas ao comprometimento
da equipe.

Durante as entrevistas realizadas com os profissionais do CAPS, Sales e Dimenstein
(2009) afirmam que pode-se notar uma diferenca entre os conteudos recebidos na formacéo e
0 cotidiano desses profissionais atualmente. Estes profissionais confirmam que a formacéo
ndo foi suficiente, ainda mais se tratando de contedos ligados a salde publica e a reforma
psiquiatrica, isso se caracteriza em um dos obstaculos para o desenvolvimento da reforma
psiquiatrica. Novos lugares de atuacdo como os CAPS, demandam um profissional critico,
que tenha capacidade de refletir sobre as situacdes socioecondmicas, levando em conta a
cultura do local de trabalho dos individuos presentes, os quais as demandas ndo se limitam
somente aquelas trazidas pelos modelos clinicos, e ainda, que possua habilidades para o

trabalho em equipe multidisciplinar.

Avancos e desafios da reforma psiquiatrica brasileira

No bojo da reforma psiquiatrica esta a luta pelos direitos humanos das pessoas com
transtornos mentais. Amarante (2003) alega ainda que na realidade atual do nosso pais
existem varias buscas por direitos, como por exemplo, “cidadania das mulheres, criangas,
negros, povos da floresta” (p.15), e que ndo deve ser diferente com individuos que tenham
transtornos mentais, uma vez que os direitos destes sdo negligenciados, tornando-os a parte da

civilizacdo, e isto se da pela ruim aplicacdo da Psiquiatria. Assim sendo, o problema ndo esta
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no conhecimento psiquiatrico, mas sim no modo como € praticado, e para alcancar um melhor
desempenho terapéutico e de prevencdo é necessario fazer uma organizacao e administracao
conveniente dos recursos.

A reforma psiquiatrica tem como intuito propor um modelo de cuidado em rede para
substituir os hospitais psiquiatricos, bem como a elaboracdo de referenciais que tém como
objetivo proteger quem possui algum tipo de transtorno mental e suas familias, a procura pela
quebra do preconceito e estigma para com aqueles que enlouquecem. Entretanto, é importante
possuir um olhar relacionado ao modo de como historicamente séo vistos pela sociedade
brasileira os individuos que consomem drogas, uma vez que iSSO proporciona averiguar
fendmenos referentes ao uso de dessas substancias que vai além da conexdo drogas e 0
usuério (ASSIS et al., 2013).

E importante ressaltar a posicdo de Epele (2010) que defende que a insisténcia no uso
de substancias quimicas é devido as questdes econémicas, sociais e politicas macroestruturais.
As pessoas sdo submetidas a ilusdo de bem-estar instantdneo através de comerciais
privatizados, redes sociais, dentre outros. Estes expdem a qualquer instante que os individuos
serdo “felizes” se consumirem determinados produtos, dentre eles, as drogas, licitas e ilicitas.
As promessas de prazer imediato e efémero sdo lancadas por meios pensados, e eles se tornam
dependentes dos mesmos e acreditam que precisam de algo que na verdade s6 lhes sdo
impostos. Portanto a sociedade é resumida nesse mercado ilusério de juras.

De acordo com Sales e Dimenstein (2009), mesmo sendo visiveis as melhorias em
relagdo a reforma psiquiatrica, temos a nogdo de que ainda sdo muitos as dificuldades que
precisam ser superadas com o propdsito de proporcionar uma assisténcia de liberdade para as
pessoas que durante muito tempo foram isoladas e excluidas da nossa sociedade. Ao se fazer
uma revisdo bibliografica dos profissionais no campo de saude, pdde ser observado que a sua
pratica esta voltada para um modelo de atendimento clinico tradicional e, ainda, de cunho
individual, sem considerar de forma significativa a realidade sociocultural dos usuarios, e
como isso pode influenciar na subjetividade de cada um (SALES; DIMENSTEIN, 2009).

Em se tratando de subjetividade, é imprescindivel colocar o papel da Psicologia neste
contexto:

O profissional de psicologia deveria ser capaz de fazer um diagnéstico do
presente a partir do qual o individuo conseguisse ndo sé atentar para aquilo
que esta posto enquanto materialidade concreta, mas também acessar a
dimensdo das virtualidades, dos possiveis, daquilo que ainda se encontra em
uma dimensé&o de possibilidade (SALES; DIMENSTEIN, 2009, p.282).
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Maciel e cols. (2009) citam em sua pesquisa que o Brasil obteve um bom
desenvolvimento em relacdo as leis que garantem humanizacdo das instituicdes de salde
mental, porém essas alteracdes ainda ndo foram suficientes. Apesar disso, as familias daqueles
que possuem algum tipo de transtorno, acabam adquirindo os valores da sociedade uma vez
que nela esta inserida e, a partir disto cria crencas negativas relacionadas ao transtorno
mental. Partindo dessas representagdes e as associando com suas vivéncias, hd desgaste
emocional e grande sofrimento familiar, fazendo com que eles se direcionem & medicacédo e
hospitalizacdo, demonstrando assim dificuldades de aceitar a reforma psiquiatrica.

Portanto, é importante, segundo os pesquisadores, realizar um trabalho profundo com
a sociedade e os familiares para ter como consequéncia uma verdadeira aceitacao referente as
pessoas com transtornos mentais, fazendo com que ndo ocorra uma inclusdo que acoberta a
exclusdo. “Nesse sentido, devem-se buscar praticas e discursos mais inclusivos, mais
positivos e menos segregacionistas frente ao portador de doen¢a mental” (MACIEL, et al.,
2009, p.446).

Concluséao

omo afirma Rotelli (2001) a instituicdo em questdo, ndao sdo propriamente 0s
manicémios, mas a loucura. Desta forma, € necessaria uma revolugédo no olhar preconceituoso
da sociedade, é preciso derrubar, além dos muros dos hospitais psiquiatricos, 0s muros
invisiveis da loucura. Por isto é fundamental tocar nos aspectos psicossociais deste processo,
entendendo que estes envolvem a subjetividade das pessoas, mas também as relacGes
intersubjetivas, 0s processos historicos, culturais, politicos e sociais.

Com este artigo foi possivel compreender que a reforma psiquiatrica brasileira tem
trazido significativas mudancas na vida, tanto de profissionais, quanto de usuérios dos
servicos de saude mental. Trabalhar e viver em hospitais psiquiatricos é fruto de extremo
sofrimento para estas pessoas, j& que 0 engessamento dos pensamentos e das atitudes,
balizados pelo poder e pela crueldade, ndo traziam qualquer tipo de progndstico positivo para

estas pessoas. Ao passo que trabalhar nesta nova rede de atenc¢do psicossocial com o CAPS e
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outros programas e servicos, torna o trabalhador e o usuario, parceiros de uma luta pela vida
com perspectivas positivas.

N&o se pode perder de vista que é preciso rever teorias, conceitos e lutar contra
qualquer forma de retrocesso a esta histéria recente e cruel do campo da Saude Mental no
Brasil. Neste percurso, este trabalho pretendeu contribuir com estas reflexdes e, sobretudo,

com a reforma psiquiétrica e seus atores.
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