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Resumo: O trabalho analisa aspectos da satde mental no Brasil como campo politico ativo, que envolve varios atores e
segmentos sociais em areas de disputa opostas, em tempos de pandemia e de avango do projeto neoliberal. Tem como
inicio de delimitacao temporal 2016, quando as politicas de austeridade fiscal entram na agenda nacional, e vai até os
dias atuais com o cendrio da pandemia, ambas ainda vigentes, embora a pandemia tenha diminuido sua intensidade. No
ambito da satide mental, a politica nacional enfrenta profundos retrocessos quanto aos principios da reforma psiquiatrica.
Entretanto, a despeito da tentativa do Estado de desestimular o controle social e a participacdo popular, observam-se
resisténcias de importantes setores.

Palavras-chave: Saide mental; Reforma psiquiatrica; Neoliberalismo; Pandemia; Resisténcias.

Abstract: This study analyzes aspects of mental health in Brazil as an active political field involving a range of social segments
and actors from opposing fields in a context of advancing neoliberalism and pandemic. The analysis begins in 2016, when fiscal
austerity entered the national agenda, and proceeds through the pandemic until the present day, when both phenomena continue
to prevail, even if the intensity of the pandemic is now reduced. In the ambit of mental health, the national policy based on the
principles of the psychiatric reform has suffered severe setbacks. Nonetheless, despite state-sponsored efforts to discourage social
control and public participation, important sectors of society are engaged in active resistance.
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Com o intuito de contribuir para o debate historiografico, este artigo traz para reflexdao
aspectos da histéria do tempo presente no Brasil por meio da articulagcdo e do didlogo
bibliografico e documental acerca da sattde mental nos cenarios da pandemia e do projeto
neoliberal em curso no pais. Em 2021, a imprensa estrangeira, com base nos dados
analisados pela Organizacao Mundial de Sadde, noticiou ser o Brasil o grande laboratoério
a céu aberto da pandemia de covid-19 no mundo. Os dados indicavam uma grave ameaca
sanitaria ndo apenas para a populagdo do pais — sobretudo a mais pobre, no limiar de uma
situacdo de profunda miserabilidade —, como para a América Latina e a vida global. Em
matéria publicada pela Academia Brasileira de Ciéncias em 4 de marco de 2021 intitulada
“Brasil vai se transformar no maior reservatério biolégico do coronavirus no mundo”
(derivada de entrevista dada ao jornal The Guardian), o neurocientista e membro titular da
referida academia Miguel Nicolelis afirmou que a gestdo do governo federal no combate a
pandemia representava um risco internacional. Ndo se tratava, portanto, de um problema
apenas nacional ou “doméstico”. “Isso é sobre o mundo. E global”, advertia o cientista
(ABC, 4 mar. 2021).

Nesse cenario, muitas andlises politicas e cientificas publicadas em artigos especializados
e vinculados as grandes midias sociais demonstram, de forma inequivoca, a ma gestao
realizada pelo governo de Jair Bolsonaro, seja de forma deliberada, seja por negligéncia ou
omissdo, como fator crucial para o agravamento da crise sanitaria. De fato, os epis6dios
estarrecedores ocorridos na cidade de Manaus (Falta de oxigénio..., 4 maio 2021; Muniz,
2021), no inicio de 2021, com a falta de oxigénio nos hospitais, entraram para a historia
da satide publica no Brasil como um de seus capitulos mais sombrios. Isso ndo pode cair
no esquecimento; ao contrario, deve ser rememorado e analisado, pelas geracdes futuras,
em perspectiva social e historica.

Se, contudo, a pandemia foi um episédio inédito para as geracdes atuais, posto que
ndo havia memoria, nem dos mais velhos, sobre algo tao impactante na vida cotidiana de
homens e mulheres, outros episdédios conjugados, muito conhecidos entre as populacdes
brasileiras, ndo podem ser ignorados para compreender a dimensdo da tragédia anunciada
e vivida: a politica de austeridade econémica que agudizou a pobreza e a miséria no Brasil
nos ultimos anos. Para entender o drama da pandemia vivido por milhdes de brasileiros
desde 2020, ¢ fundamental analisar a implementacdo de novas politicas de austeridade
datadas de antes desse periodo, que atingiram diretamente as populagcdes socioecondémicas
mais vulneraveis do pais.

Emenda Constitucional n.95 e a politica de austeridade no Brasil: o mapa dafome e o
Sistema Unico de Saude

Uma forte recessdo econdmica, inserida em uma crise politica institucional, acentuou-se
no Brasil no governo de Michel Temer, com a promulgacdo da emenda constitucional n.95
(PEC 241/2016), em dezembro de 2016 (Brasil, 15 dez. 2016). A emenda estabelecia um
novo regime fiscal, por meio da imposicdo de um teto para as despesas primarias, baseado
na correcdo dos gastos do ano anterior pela inflacdo. O novo regime fiscal estabelecia o
congelamento das despesas primdrias da Unido pelo periodo de 20 anos, o que indicava
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uma situacdo preocupante, prognosticada na Carta de Conjuntura, publicada pelo Instituto
de Pesquisa Econdmica Aplicada (Ipea). Segundo o economista Manoel Pires (2016, p.133),
“nenhum pais, mesmo em condi¢des piores que o Brasil, adotou uma regra fiscal que produz
tanto impacto para a administracdo orcamentdria”.

Respaldado na aprovacao da emenda constitucional no Congresso Nacional, o entdo
presidente da Republica, Jair Bolsonaro, desde o inicio de seu mandato, consolidou a
draconiana politica de austeridade fiscal — sobretudo nas dreas mais sensiveis, que afetam a
populacdo em seus territorios, na satde e na educacdo. Nessa perspectiva, sob a alegacdo de
medida Ginica e eficaz para a saida da crise econdmica, ao realizar o ajuste das contas ptblicas
e atender a demandas notadamente do mercado financeiro e do ideério neoliberal, o governo
brasileiro diminuiu, progressivamente, as despesas em areas sociais, promovendo a reducdo
do tamanho do Estado e, consequentemente, o enfraquecimento das politicas sociais.

As medidas governamentais anunciadas e efetivadas como resolutivas para limitar a
expansao dos gastos publicos e, consequentemente, viabilizar o desenvolvimento econémico
estdo, contudo, longe de representar consenso nos meios académico e social. Pesquisadores
criticos a politica da austeridade fiscal apontam exatamente o oposto: medidas promotoras
de gastos por parte do Estado para as politicas sociais sdo necessarias justamente em
momento de recessdo econdmica, uma vez que visam a promoc¢ado da justica social e do
crescimento futuro, por meio do investimento nos jovens e no potencial de crescimento do
capital humano. Segundo as pesquisadoras Isabela Santos e Fabiola Vieira (2018, p.2307),
“o Brasil continua sendo um dos paises de maior desigualdade social e de renda do mundo.
... Apesar disso, a agenda da austeridade vem sendo implementada a largos passos nos
altimos anos”.

Convém observar que, se o discurso governamental, alinhado a interesses e orientacdes
dos grandes organismos financeiros internacionais, vai ao encontro da cartilha da
austeridade fiscal neoliberal, seu sentido politico mostra-se deliberadamente parcial
no combate ao colapso das despesas publicas, pois, a0 mesmo tempo que exerce “uma
austeridade seletiva”, na qual a populacdo é penalizada, sdo preservados, garantidos e
ampliados os ganhos dos setores mais ricos do pais (Santos, Vieira, 2018, p.2311).

A politica de ajuste fiscal, cujo alvo principal atinge a populagdo brasileira, ndo se
encerrou em 2016. No ano seguinte, dando continuidade ao projeto neoliberal e a crise
do capital agravada desde 2008, foi aprovada a reforma trabalhista e, em 2019, a reforma
da previdéncia social.

Na fase do capitalismo contemporaneo mundial, o Estado opera na transformacao das
politicas sociais em produtos mercadolégicos, seja por meio da privatizacdo de empresas
estatais, seja na conversdo de terras e iméveis puablicos em propriedade privada. Os impactos
na vida econdmica e social foram rapidamente observados no Brasil, por meio do aumento
no numero de desempregados e da pobreza, agravando uma situagdo com forte potencial
explosivo da ordem social.

Quando, em 2020, ocorreu a pandemia de covid-19, ndo se desenhou uma reversao
da politica neoliberal no mundo. Ao contrario, os Estados intensificaram o socorro para
atender ao mercado e aos grandes capitais em detrimento do aumento da miserabilidade
do povo e da precarizacdo da classe trabalhadora. “Nunca como agora a acdo econdmica

Histdria, Ciéncias, Satide — Manguinhos | v.31,€2024017, 2024 3



Cldudia Freitas de Oliveira

dos Estados foi tdo central para que o satanico moinho burgueés triture a vida e os direitos
da classe trabalhadora” (Granemann, Miranda, 2020, p.27).

No Brasil, a situagdo ndo foi diferente. Os ataques a classe trabalhadora intensificaram-
se logo no primeiro ano da pandemia. Somada a permanéncia da austeridade fiscal, o
governo federal, amparo e porta-voz das elites econdmicas e financeiras, anunciava seu
projeto politico na conducdo do tratamento pandémico. Entrou no vocabulério e na pauta
politica a dentincia sobre o genocidio, em curso, contra a populac¢do brasileira, ja em 2020.

A evolugdo da politica de sadde no combate a covid no Brasil autoriza reconhecer
que esta em curso um genocidio cujas responsabilidades cabem aos governantes dos
diversos momentos do Estado brasileiro e a grande burguesia; uns e outra ndo parecem
se incomodar com a letalidade da doenga e de seu acelerado curso, enquanto for possivel
ao Estado burgués prover com o fundo ptblico as saidas para sua — dos grandes capitais
— crise econdmica (Granemann, Miranda, 2020, p.32).

Assim, a politica neoliberal adotada avultava seus efeitos perversos quando, em 2020,
o Brasil, com o aprofundamento das desigualdades sociais, retornava ao mapa da fome
(Rede Penssan, 2021), ap6s ter saido dessa condicdo em 2014, momento em que a fome foi
colocada no centro da agenda politica e “a taxa de desnutricdo no Brasil caiu pela metade,
de 10,7% para menos de 5%”, segundo o relatorio global da Organizacdo das Nacdes Unidas
para a Alimentacdo e a Agricultura (FAO, 2014, p.23).

A combinacdo entre a emenda constitucional n.95, a politica neoliberal adotada nos
dois altimos governos federais e o advento da pandemia produziu efeitos jamais vistos na
histéria do Brasil. No que tange a area da saide, os prognosticos, apontados pelo Ipea sobre
o impacto da emenda constitucional n.95, estimavam a perda de “R$ 743 bilhdes em 20
anos para o financiamento do SUS e para a garantia do direito a satde de grupos sociais
mais vulneraveis” (Guerra, Bezerra, Carnut, 2020, p.1239).

Na area da satde, os danos causados pelo novo regime fiscal atingiram frontalmente o
Sistema Unico de Satde (SUS), cujos principios, inscritos na Constituicdo da Reptblica de
1988, pautavam-se pela universalidade, integralidade e igualdade no acesso a bens e servicos.
Desde a implementacao da politica de austeridade, o SUS sofre, gradativamente, ndo apenas
o subfinanciamento, mas o “desfinanciamento” por parte do Estado. Além de incidir no
enfraquecimento do direito universal a satide e da elaboracao de politicas puablicas, promove
a flexibilizacdo e o incentivo a satide suplementar com fins de atendimento ao mercado
de planos privados de saide. A emenda constitucional n.95, engessada em seu discurso
exclusivamente fiscal, ignora ou finge ignorar uma série de elementos e fatores sociais,
politicos e econdmicos — do envelhecimento populacional aos processos de judicializacdo
da satide e a necessidade de incorporacdo de novas tecnologias (54, 2018, p.9).

Os prognoésticos divulgados pelos especialistas em politicas pablicas e gestdo
governamental, e pelos economistas do Ipea, em relatérios e notas técnicas, foram produzidos
antes do surgimento da pandemia de covid-19 e ja anunciavam prejuizos reais no fomento a
politicas assistenciais a satide da populagio e no fortalecimento do SUS. E importante destacar,
entretanto, que a politica fiscal e a emenda constitucional, no cendrio pandémico, ndo foram
objeto de revisao por parte do Executivo e do Legislativo federais brasileiros. Ao contrario,
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intensificados os problemas sanitarios e sociais, o pais mergulhou no aprofundamento das
desigualdades sociais em propor¢des gigantescas. Uma area sensivel da saade que sofreu
profundo impacto foi a satide mental, que deve ser pensada, em suas singularidades, como
politica ptblica. Para compreendé-la na contemporaneidade, faz-se necessario problematizar
a trajetOria histérica de luta e embates ptiblicos com os interesses do mercado.

Breve histérico da satide mental: entre politicas publicas e interesses do mercado

Em 2016, houve forte golpe nas politicas publicas direcionadas a satde mental no Brasil,
inseridas e em atendimento ao mesmo projeto neoliberal instituido apds a derrubada da
presidenta Dilma Rousseff. Além de o ajuste fiscal atingir a saide mental por meio da politica
de subfinanciamento e “desfinanciamento” da Rede de Atencao Psicossocial (Raps), a area
foi golpeada com a politica de retrocessos que, em muitos aspectos, remonta ao periodo
da ditadura civil e militar brasileira, quando a “indastria da loucura” foi incentivada e
patrocinada pelo governo, em favor do ramo empresarial médico e hospitalar.

Em 1977, o Instituto Nacional de Previdéncia Social implementou um “Plano de
Psiquiatria” cujo objetivo foi “promover a modernizacdo do atendimento no campo da
saude mental”. Segundo o médico sanitarista e defensor da reforma sanitéaria, no periodo,
Carlos Gentille Mello (1981, p.99), “os resultados foram, aparentemente, paradoxais. A
Previdéncia Social foi obrigada a pagar, aos 351 hospitais contratados, nada menos de um
bilhdo de cruzeiros adicionais, correspondentes a 200 mil interna¢des desnecessarias”.

Em 1978, dez entidades médicas do Rio de Janeiro encaminharam um manifesto ao
ministro da satude, Paulo de Almeida Machado, denunciando que

‘o modelo assistencial psiquiatrico em funcionamento é ineficaz, cronificador e elitista’.
E que ‘tal distor¢ao permite florescer uma verdadeira industria da loucura, constituida
por gigantescos hospitais, que tém, na eterna reinternacdo de doentes mentais, tornados
cronicos, uma fonte inesgotavel de lucro, financiada principalmente pela Previdéncia
Social’ (Mello, 1981, p.113).

Por meio de uma conjuntura politica marcada por denuncias e resisténcias de
segmentos democréticos da saide mental, iniciou-se, a partir da década de 1970, um
movimento heterogéneo com a participacdo de amplos setores representativos da sociedade
civil. Chamado de reforma psiquiatrica, o movimento esteve inserido no processo de
redemocratizacdo politica ap6s o longo periodo do governo civil militar e esteve articulado,
inicialmente, com a reforma sanitaria na luta pela universalizacdo do direito a saade,
cuja génese remonta a Primeira Reptblica. Nesse periodo, a satide tornou-se uma questdo
social e politica, ao transformar-se em bem coletivo, mediante o processo de expansdo
da autoridade estatal no territério nacional, no qual foram estabelecidas as bases para a
criacdo de um sistema de saide, marcado pela construcdo de projetos de organizacdo da
nacionalidade brasileira por meio da presenca do Estado e caracterizado pela centralizacao
e verticalizacdo das acdes do governo central (Lima, 2005, p.39). Nos anos 1970, a reforma
sanitaria, que guardava tensoes e contradi¢des dentro do movimento sanitarista brasileiro,
possibilitou a emergéncia da reforma psiquidtrica que denunciava, além da industria da
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loucura, as violéncias e praticas manicomiais nos hospitais psiquiatricos. Com a bandeira
das reformas, o movimento prop6s outro modelo de saide mental, pautado no principio
da desinstitucionalizacdo e da atencdo e reabilitacdo psicossociais.

A reforma psiquiatrica produziu acdes em diferentes frentes e estratégias — por meio
da imprensa, com a apresentacdo de dentincias de violacdo de direitos em hospitais
psiquiatricos, da discussdo académica e intelectual produzida por tedricos de diversas dreas
do conhecimento ou ainda por meio das a¢cdes politicas de resisténcia promovidas por
profissionais, usuarios e familiares que compuseram a realidade dos hospitais psiquiatricos.
Utilizando, para tanto, taticas politico-legais, como a pressdo junto ao Congresso Nacional
para aprovar uma nova legislacdo em saide mental, de teor antimanicomial (Lougon,
2006; Oliveira, 2020; Paulin, Turato, 2004; Wadi, Olinto, Casagrande, 2015; Yasui, 2006).

No que tange a via politico-legal, apesar de grande mobilizacdo de segmentos progressistas,
os setores conservadores, sobretudo do empresariado da sadde mental, exerceram forte
pressdo no Congresso Nacional para a manutencdo da ordem psiquiatrica hospitalocéntrica
e das praéticas de institucionalizacdo manicomial. Somente em 2001, ap6s mais de dez anos
de tramitacdo no Legislativo federal, o projeto de lei que preconizava a reforma psiquiatrica
foi sancionado (Amarante, 1995; Amarante, Nunes, 2018; Pereira, 2004).

As resisténcias da sociedade civil organizada foram fundamentais para a aprovacdo da
lein.10.216/2001. Contudo, entidades médicas e empresariais que se sentiram prejudicadas
com a reforma psiquiatrica nunca deixaram de pressionar o Executivo e o Legislativo federais
para o aumento de leitos psiquiatricos. Quando o governo progressista da presidenta Dilma
Rousseff caiu por meio de articulagdo institucional parlamentar e judicidria em 2016, os
setores conservadores e privatistas da sadde mental avaliaram aquele como o momento
oportuno para recolocar sua agenda na Politica Nacional de Saide Mental. E assim o fizeram.
Antes disso, porém, € oportuno registrar que a inclusao das comunidades terapéuticas nas
Raps ocorreu ainda no governo Dilma Rousseff, em 2011, por meio da portaria n.3.088,
de 26 de dezembro, como desdobramento da forte acdo da Frente Parlamentar Anticrack
no Congresso Nacional (Brasil, 23 dez. 2011).

Saude mental no Brasil contemporaneo: as politicas de retrocessos e as formas de
resisténcia

Em 2017, durante o governo de Michel Temer, uma nova politica para a saide mental
desenhava-se nacionalmente, por meio da divulgacao das primeiras normativas publicadas
pelo Ministério da Saude, as quais afrontavam os principios e diretrizes da Reforma
Psiquiatrica, instituidos pela lei n.10.216. Tais publica¢cdes acenderam o alerta, a dentincia e
as resisténcias por parte da sociedade civil organizada, posto que as mudancas ministeriais
ocorriam de forma autoritaria, sem o estabelecimento de amplo e publico debate com
segmentos distintos, como movimentos sociais, conselheiros de satde, trabalhadores da
Raps, familiares e usuarios dos servigcos de satide mental do SUS.

Em 6 de setembro de 2017, a Associacdo Brasileira de Satide Coletiva (Abrasco) publicou
a “Nota em defesa da Reforma Psiquiatrica e de uma politica de satde mental digna e
contemporanea”, em resposta a reunido realizada pelos Conselho Nacional de Secretéarios
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Estaduais de Saude e Conselho Nacional de Secretarios Municipais de Saade. Na ocasiao,
foi proposta a alteracdo no modelo de assisténcia a saide mental por meio da promogdo
da “expansdo dos hospitais psiquidtricos num contexto de congelamento de investimentos
por 20 anos no Sistema Unico de Satide”. Tal proposta foi descrita pela Abrasco (6 set. 2017)
como “obscurantista, retrograda e anticientifica”.

Em 11 de dezembro, a Abrasco denunciou os avangos da nova politica em sattlde mental,
pautada em “modalidades manicomializadoras”, capitaneada pela Coordenacdo Geral de
Satide Mental, Alcool e Drogas do Ministério da Satide. Em nova nota, a associagdo afirmava
que o investimento nos atuais modelos manicomiais, representados pelas comunidades
terapéuticas, tratava os usuarios de satde mental como “portadores de transtornos mentais
e ndo como portadores de direitos cidaddos e politicos”. O modelo manicomial, além de
ser reducionista, era tido como promotor do “aumento da medicalizacdo e mercantilizacdo
da vida” (Abrasco, 11 dez. 2017).

As comunidades terapéuticas (CTs) reproduzem na contemporaneidade o modelo
hegemonico que marcou as antigas instituicdes manicomiais dos séculos XIX e XX. Ou seja,
sdo locais de permanéncia dos usuarios em ambientes fechados e isolados do mundo externo,
marcados por uma série de violacdes dos direitos humanos, com a reatualizacdo de estigmas,
uma vez que que as pessoas sdo tratadas como “desregradas e indisciplinadas”. A organizacdo
das comunidades terapéuticas é pautada na rigidez disciplinar, acrescida de significativa
orientacdo religiosa, em especial de vertente pentecostal que “predominam em todas as
macrorregides do pais”. Segundo nota do Ipea (mar. 2017, p.21) “a grande maioria das CTs
brasileiras se vincula com igrejas e organizagdoes religiosas (82%), notadamente as de matriz
cristd”. As comunidades terapéuticas, ancoradas no “tripé trabalho-disciplina-espiritualidade”
(p-35), foram reforcadas durante o governo Bolsonaro, a partir de suas especificidades politicas
e ideoldgicas, sobretudo com a intensificacdo de politicas direcionadas a evangelizacdo no
campo da saide mental; a exemplo, tem-se a terapia da reorientacdo sexual, a qual ndo possui
comprovacdo cientifica, ética ou legal (Simon, 2020, p.19).

A despeito das dentncias de vdrios setores sociais quanto ao ataque a reforma
psiquidtrica, a ofensiva do Estado brasileiro permaneceu. Em 14 de dezembro 2017, o
Ministério da Satide publicou a resolucdo n.32, na qual estabelecia novas diretrizes para a
Rede de Atencdo Psicossocial, com a introdug¢do de ambulatérios de satide mental e leitos
em hospitais psiquiatricos na Raps, sem discussdo ampla e prévia com os profissionais que
atuam na area e com os atores sociais que ocupam os espacos de controle social (Brasil,
14 dez. 2017). No dia 21 do mesmo més, foi publicada a portaria n.3.588 (Brasil, 21 dez.
2017), que alterava as portarias anteriores e desidratava a Raps por dentro. Ou seja, ndo
a extinguiu, mas a fragilizava, porque dava centralidade aos hospitais psiquiatricos na
destinacio de investimentos financeiros. E importante destacar que, a despeito da defesa
entusiastica da politica de austeridade na satude, o Estado brasileiro destinou financiamento
significativo aos proprietarios das comunidades terapéuticas em detrimento do continuo
“desfinanciamento” publico na Raps. Em agosto de 2018, o Ministério da Satide publicou
a portaria n.2.434, “em que reajustava o valor das didrias de internacdo hospitalar acima
de noventa dias e incentivava as internagdes psiquiatricas”, atendendo ao lobby de médicos
e estabelecimentos psiquidtricos (Brasil, 15 ago. 2018).
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As entidades de classe denunciaram o desmonte ptblico na satide mental e, em particular,
a atuacdo da Associacdo Brasileira de Psiquiatria (ABP), uma das principais aliadas do
governo federal na defesa do modelo hospitalocéntrico. Em setembro de 2018, o Conselho
Regional de Psicologia 15 Regido, de Alagoas, publicou uma moc¢ao de reptdio a ABP, em
resposta a mensagem emitida pela entidade, em alusdo a “campanha setembro amarelo”,
na qual afirmava ser “o suicidio uma emergéncia médica” e, diante disso, “apenas conversar
nao resolve”. De forma contundente, o Conselho Regional de Psicologia (CRP-AL, set.

2018) afirmou:

Entendemos que esta postagem evidencia o compromisso da ABP com interesses
corporativos e de mercado, tornando a temética complexa do sofrimento humano um
nicho de capitalizagdo da categoria. Ndo nos surpreende, no entanto, pois a referida
instituicdo se posiciona deliberadamente favoravel aos retrocessos da Politica Nacional
de Satilde Mental, que direciona recursos publicos para instituicdes privadas, de carater
asilar e manicomial, em detrimento dos investimentos na expansao de servicos
comunitarios publicos como os Centros de Atencdo Psicossocial (Caps).

As resisténcias ao retrocesso politico e terapéutico na area da sattde mental ocorreram
de formas diversas, e ndo apenas por meio de entidades de classe como por coletivos,
instituicoes, grupos de universidade e movimentos sociais. Em setembro de 2018, a
Associagdo Brasileira de Satde Coletiva solicitou publicamente, ao Estado brasileiro e, em
particular, a Coordenacdo de Satiide Mental do Ministério da Satide e a Secretaria Nacional
de Politicas sobre Drogas do Ministério da Justica, a garantia e a transparéncia no acesso aos
dados e indicadores da satide mental da populagdo brasileira. Tais informagoes deixaram de
ser publicadas a partir de 2016 e eram basilares no fomento e desenvolvimento de politicas
publicas (Abrasco, 24 set. 2018). Em paralelo, no més de novembro, o Ministério da Satde
suspendeu o repasse de recursos financeiros aos servicos integrantes da Rede de Atencdo
Psicossocial, por meio da portaria n.3.659 (Brasil, 14 nov. 2018).

Ainda em novembro de 2018, dezenas de coletivos manifestaram-se contrarios a criacao
da Frente Parlamentar Mista em Defesa da Nova Politica Nacional de Satide Mental e da
Assisténcia Hospitalar Psiquiatrica, que, sob a ideia de construir uma “nova politica de satde
mental”, pretendia retomar ao modelo manicomial da década de 1980 e, portanto, anterior
a reforma sanitaria e a criacdo do SUS. As mobilizacdes realizadas por um conjunto amplo
de atores resultaram no langcamento da Frente Parlamentar Mista em Defesa da Reforma
Psiquiatrica e da Luta Antimanicomial (Brasil, 15 maio 2019).

Em 2019, como resultado de uma importante acdo construida em anos anteriores por
entidades da sociedade civil e agentes publicos e realizada por Ministério Publico Federal,
Procuradoria Federal dos Direitos do Cidaddo, Conselho Federal de Psicologia e Mecanismo
Nacional de Preven¢do e Combate a Tortura, foi publicado Hospitais psiquidtricos no Brasil:
relatorio de inspecdo nacional. O documento detalha a situacdo dramatica e desumana
existente no interior dos hospitais e clinicas psiquiatricas do Brasil (CFP et al., 2019).

O relatorio teve como objetivo inspecionar as instituicdes psiquiatricas em varios estados
da federacdo, por meio de visitas a quarenta estabelecimentos, nos quais se evidenciaram
como inequivocas as viola¢des de direitos. ApOs a apresentacdo e a descri¢do das condi¢cdes
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estruturais e humanas encontradas nos estabelecimentos, o relatério recomendou as
diversas instancias publicas providéncias a ser tomadas, entre as quais a necessidade do
“fechamento da porta de entrada, para que ndo sejam realizadas novas internacdes e, com
isso, iniciar o processo de planejamento de alta de todas as pessoas internadas, com vista
a desinstitucionaliza¢do, em cumprimento a lei” (Brasil, 12 dez. 2019, p.505). O relatério
salientava a necessidade de desinstitucionalizacdo de todas as pessoas internadas nos
estabelecimentos inspecionados e indicava uma série de procedimentos a serem realizados
por orgdos executivos e de gestdo hospitalar.

Ainda em 2019, a Rede Nacional Interntcleos da Luta Antimanicomial (Renila),
entidade representativa de coletivos e movimentos antimanicomiais de diversos estados
brasileiros, publicou manifesto de reptdio a nova Politica Nacional de Satide Mental, Alcool
e Outras Drogas, proposta pelo Ministério da Satude e apresentada por meio da portaria
n.3.588/2017 e da nota técnica n.11/2019 (Brasil, 4 fev. 2019). Entre outras medidas, a
nota técnica incentivava o uso da eletroconvulsoterapia — que passou a constar na lista da
Rela¢do Nacional de Equipamentos e Materiais Permanentes financiaveis para o SUS, para
ser utilizada nos hospitais gerais e especializados (Brasil, 4 fev. 2019).

O uso da eletroconvulsoterapia, apresentado na nota técnica do Ministério da
Saade, foi considerado pelo manifesto da Renila: “Uma pratica controversa, para dizer o
minimo, e absolutamente invasiva”. O manifesto condenou “a internac¢do de criancas e
adolescentes, que precisam e tém o direito de serem especialmente tratados em liberdade,
com dignidade e protecdo, junto aos familiares e em convivéncia na sociedade”. O
manifesto criticou ainda o Ministério da Satide por priorizar o financiamento de hospitais
psiquiatricos e as comunidades terapéuticas e optar “por investir os recursos financeiros
em dispositivos violadores de direitos e em recriar servigos obsoletos e iatrogénicos”
(Renila, 27 fev. 2019).

O manifesto finaliza com a reiteracdo dos principios da Reforma Psiquidtrica brasileira:

A Luta Antimanicomial sustenta firmemente seu ideario e defende radicalmente a
Reforma Psiquiatrica Brasileira e o Sistema Unico de Satide. Nao aceitara retrocessos
e ndo recuard na garantia e efetivacdo dos direitos de cidadania e das condi¢des para
a expressdo e inscricdo no tecido social da subjetividade das pessoas em sofrimento
mental e em uso abusivo de alcool e outras drogas (CRESS-MG, 25 mar. 2019).

A nota representava uma resposta de coletivos e entidades a implementagédo e ao avango
danova politica em satde mental. Em fins do mesmo ano, o Ministério da Cidadania lan¢ou
edital para selecdo de comunidades terapéuticas. A meta era ampliar o nimero de vagas
de 11 mil para vinte mil dependentes quimicos em tratamento no pais. A estimativa era
que o financiamento publico no setor privado aumentasse de R$ 153,7 milhdes, em 2019,
para trezentos milhdes, em 2020 (Brasil, 12 dez. 2019).

A politica de saade mental no Brasil, cuja deterioracdo, a partir de 2017, acentuou-se
em 2019, com a posse do presidente de extrema-direita, Jair Bolsonaro, aprofundou-se
drasticamente em 2020, com o advento da pandemia de covid-19.

O governo Bolsonaro evidenciou que a democracia é uma experiéncia inacabada
no pais. Com o retorno do protagonismo de chefes militares, o estabelecimento de um

Histdria, Ciéncias, Satide — Manguinhos | v.31,€2024017, 2024 9



Cldudia Freitas de Oliveira

sistema de informacgées proprio, sem o controle das instancias republicanas, entre outros
regulamentos e regras de subversdo da democracia, o projeto bolsonarista flutua em uma
tensdo constante entre o passado da ditadura militar e o futuro perpetrado pelo agir politico
fascista (Schurster, Gherman, 2020; Schurster, Silva, 2021). O governo, autoritario na
politica e neoliberal na economia, municiava a engrenagem para a situacdo de desalento e
descaso vivido em varios setores sociais, incluindo a satde mental no Brasil, decorrente da
“nova” politica de satide mental. Assim, intensifica-se a l16gica das infraestruturas asilares
cotidianas que dao novas formas de vida as pessoas que experienciam a internacdo onde,
abandonadas, sdo “deixadas para morrer”, pois a vida estd condenada as condicoes e a
“zona de abandono social” (Biehl, 2008, p.439).

Em cenario especifico, a pandemia, em uma perspectiva global, revelou a precariedade
dos sistemas de satde publica e destacou a “natureza neocolonial da saade global”, cujas
respostas, sustentadas na ordem capitalista neoliberal, atendiam aos interesses geoecondmicos
tutelados pelo setor privado. A pandemia evidenciou ainda uma vulnerabilidade estrutural,
ao atingir “grupos sub-representados da estratificacdo social” (Biehl, 2021, p.343).

Saude mental no Brasil e a pandemia de covid-19

Segundo Joel Birman (2020), a pandemia se impde de forma insofismavel sobre a
saide mental tanto no que concerne aos efeitos psiquicos no individuo como no estresse
amplo e em escala mundial. O desespero e o desalento seriam algumas modalidades de
sofrimento psiquico gerados pela pandemia, pensada ndo apenas como campo bioldgico
e sanitario, mas de forma inequivoca em economia, politica e cultura, o que lhe exige
leitura interdisciplinar. Isso porque o virus se impde de forma eloquente como “inimigo
invisivel e impalpéavel” que gera o “terror da morte” em larga escala no psiquismo dos
sujeitos, proporcionando “uma condi¢do origindria do desamparo psiquico” (p.104). Os
individuos sentir-se-iam entregues ao acaso, ao indeterminado, ao desalento ou ao desafio.
Para o autor, a pandemia pode ser pensada pela conjunc¢do entre “catastrofe” e “trauma”
e promove uma experiéncia psiquica do sujeito caracterizada por uma “infraestrutura
traumatica” ordenada por diferentes “formacgdes sintomaticas” (p.119).

No que tange em especifico as medidas governamentais na sadde mental, em 30 de
marco de 2020, foi publicada a portaria n.340/2020 do Ministério da Cidadania, que
estabelecia “medidas para o enfrentamento da Emergéncia em Satide Publica de Importancia
Nacional decorrente de infec¢do humana pelo novo coronavirus (covid-19), no ambito
das Comunidades Terapéuticas” (Brasil, 30 mar. 2020a). A portaria determinava que as
comunidades terapéuticas deveriam continuar em funcionamento, incluindo o recebimento
de novos internos durante a pandemia de covid-19. A medida gerou preocupacdo em setores
sociais do campo progressista. Havia receios e mesmo dendncias de internac¢des forcadas,
sobretudo de usudrios de drogas. Outra medida preocupante anunciada pela portaria
ministerial dizia respeito a fiscalizacdo. O procedimento deveria ocorrer por meio de um
sistema eletronico preenchido pelas proprias comunidades terapéuticas e por ligacdes
telefdénicas. Ou seja, ndo havia, na pratica, um acompanhamento externo ou isento sobre
o cotidiano sanitario e epidemiol6gico das comunidades terapéuticas, que, em geral, ndo
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tinham condi¢ées de realizar o distanciamento entre os internos. No inicio da pandemia,
o namero de infectados nas comunidades terapéuticas foi alarmante. No municipio de Jaci,
em Sao Paulo, dos 77 casos confirmados em maio de 2020, 36 eram internos de comunidades
terapéuticas (Fabio, 25 jun. 2020).

Em tempos de pandemia, a l6gica de confinamento foi reforcada nas instituicdes
psiquidtricas. Em 30 de marco de 2020, o Comité Nacional de Prevencdo e Combate a
Tortura, o Mecanismo Nacional de Prevencdo e Combate a Tortura e o Conselho Nacional
dos Direitos Humanos lancaram uma nota conjunta em que manifestavam preocupacao
com a pandemia de covid-19, sobretudo em relacdo a casos especificos, como os de pessoas
que se encontravam em privacdo de liberdade e em locais de longa permanéncia, como
hospitais psiquidtricos e comunidades terapéuticas (Brasil, 30 mar. 2020b). Isso porque
essas institui¢des sdo historicamente constituidas como espacos insalubres, superlotados
e precarios em politicas de assisténcia. Uma vez agravado o contexto da covid-19, ndo
conseguiram atender as minimas orientacdes sanitdrias no quadro de infec¢do viral
pandémica.

Em maio de 2020, a Renila publicou a nota “A necropolitica do governo brasileiro
e sua politica de drogas em tempos de pandemia”. Respaldado por assinaturas de
dezenas de associacdes, foruns, comissdes, entre outros coletivos, o documento exigia a
revogacdo imediata da portaria n.340/2020. Segundo a nota, a portaria feria os direitos
de cidadania quando, em seu art. 5° explicitava que “os acolhimentos ja iniciados ndo
devem ser interrompidos” (Renila, 3 maio 2020), desprezando assim a vontade da pessoa
de permanecer no local. Em alinhamento com nota da Renila, o Conselho Regional de
Psicologia de Minas Gerais (CRP-MG, 14 maio 2020) posicionou-se afirmando que o
Ministério da Cidadania

ignora que a maioria dos alojamentos das comunidades terapéuticas ndo passa de
um amontoado de camas, ocupadas por pessoas aglomeradas que mal conseguem se
locomover num espago exiguo? Menosprezam o risco de contagio dessa proximidade
letal também por acreditarem que a Covid-19 nado passa de ‘uma gripezinha’ e que o
comércio de almas e corpos nao pode ser interrompido?

A portaria ministerial, segundo a nota da Renila, atendia a “toada mercadolégica” dos
apoiadores das “institui¢des de segregacdo e violéncia” que “reafirmam a necropolitica do
atual governo brasileiro” (Renila, 3 maio 2020). Por fim, segundo o Conselho Regional de
Psicologia de Minas Gerais (CRP-MG, 14 maio 2020), a portaria

comete equivocos graves do ponto de vista sanitario, ndo cogita a diminuicdo da
populacdo internada prevenindo um morticinio anunciado, ndao propde sequer a
necessidade do uso de EPIs (Equipamentos de Protecdo Individual) e a exigéncia de
um Plano de Contingenciamento para enfrentamento ao novo coronavirus.

Em agosto de 2020, o Brasil atingiu a marca de cem mil mortos pela covid-19, namero
que poderia ter sido evitado se houvesse uma gestdo minimamente séria e comprometida.
Entretanto, o negacionismo cientifico e a “marca ostensivamente anti-iluminista” do
governo, com o incentivo politico e programatico do discurso neopentecostal, afrouxaram
as praticas de isolamento social. As desigualdades sociais até entdo produzidas pela
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ordem neoliberal e a “experiéncia radical de descontinuidade normativa, promovida pela
pandemia” intensificaram as iniquidades e disparidades (Birman, 2020, p.72), levando a
uma politica voltada ndo para a populacdo mais carente, mas para o atendimento da logica
do mercado e lucro que alimenta as fortunas das ja milionarias indastria farmacéutica, em
geral, e psicofarmacologia, em particular.

A pandemia acentuou as desigualdades de classe, raca e género em curso nos ultimos
anos. Ja na area da satide mental, agravou as demandas psicossociais. Com a covid-19, o
entdo governo de extrema-direita ndo freou os ataques a politica de satide mental pautada na
reforma psiquidtrica. Ao contrario, promoveu a institui¢cdo da contrarreforma psiquiatrica,
com a renovacdo do modelo manicomial e privatista.

Se, contudo, o cenario de precarizacdo e retrocesso das politicas de saide mental quanto
ao atendimento a populacao foi latente, também ele promoveu a articulagdo e a reacdo de
varios segmentos sociais contra esse estado de coisas, em todo o territério nacional.

Praticas de resisténcia em pandemia

A partir de duas realidades desoladoras, a pandemia (no contexto da satide em geral) e
a contrarreforma psiquiatrica (da saide mental, em especifico), varios segmentos sociais
vém se mobilizando nas dentincias e no combate ao desmonte das politicas pablicas de
saude mental. O final de 2020 foi bastante agitado na defesa da saide mental inclusiva,
popular e democrética.

Em 4 de dezembro, as forcas politicas e econdmicas conservadoras do pais mexiam suas
pecas para impor a politica da contrarreforma psiquidtrica — realizada por parte do governo
federal, com o apoio direto do setor privado — quando, durante reunido do Conselho
Nacional de Secretarios de Satde, representantes do Ministério da Satde propuseram a
revogacao de vdrias portarias que sustentavam a entdo Politica Nacional de Satilde Mental,
no periodo de 1991 a 2014, com base no documento apresentado pela Associacao Brasileira
de Psiquiatria e assinado por entidades como Associacdo Médica Brasileira, Conselho Federal
de Medicina, Federacdo Nacional dos Médicos, Associacao Brasileira de Impulsividade e
Patologia Dual e Sociedade Brasileira de Neuropsicologia (ABP, 2020).

O documento da ABP, intitulado “Diretrizes para um modelo de atencdo integral em
saade mental no Brasil 2020”, representou um dos ataques mais audaciosos do campo
conservador e privativo contra as politicas puablicas em satide mental no Brasil, uma vez que
defendia a extincdo de vdrias agcdes de teor terapéutico e social, bem como de programas
de reinsercdo social das pessoas com transtornos mentais, como o “Programa de Volta
para Casa”, e de servicos voltados para as populagdes com grande vulnerabilidade, como
as que se encontram em situagdo de rua, por meio do fim das “Equipes de Consultério na
Rua” (ABP, 2020).

Diante da ameacga concreta contra décadas de luta do campo antimanicomial pela
reforma psiquiatrica, pautada na valorizacdo e garantia dos direitos humanos as pessoas
com sofrimento psiquico e transtorno mental, a sociedade brasileira organizada reagiu
aos ataques. Entidades de classes, profissionais de vdrias areas, familiares, usudrios e
parlamentares, em rapida mobilizacdo, iniciaram um movimento de reacdo contra o que
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foi nomeado revogaco, em resposta a tentativa de setores publicos e privados de revogar as
portarias e adotar o modelo biomédico e institucional segregador.

Além de movimentos antimanicomiais, historicamente atuantes no Brasil, como a Renila,
novas articulagdes passaram a surgir, como a Frente Ampliada em Defesa da Satde Mental,
da Reforma Psiquiatrica e da Luta Antimanicomial (Fasm), fundada em 4 de dezembro de
2020 e composta por novos e antigos atores sociais antimanicomiais.

Em 4 de dezembro, houve a primeira reunido realizada em uma plataforma virtual,!
com a presenca de mais de 250 pessoas, cujas pautas foram: construir uma carta de reptdio
ao documento proposto pela Associacdo Brasileira de Psiquiatria — uma das principais
representantes da contrarreforma psiquidtrica —, criar grupos de trabalho para otimizar as
diversas propostas de intervenc¢do, propor uma assembleia geral em defesa da satide mental
e, por fim, discutir a constru¢do de uma conferéncia popular de satide mental.

A partir de intensas articulacdes que resultaram na participacdo de 3.400 pessoas de
distintos estados brasileiros, subdivididos em seis grupos de trabalho: Comunicacéao,
Articulagoes, Articulagdes/Servigos, Ocupacio, Ciéncia, Etica e Direitos Humanos e
Conferéncia Popular de Saade Mental (Fasm, 2020a, p.7). A Frente da Saade Mental,
da Reforma Psiquiatrica e da Luta Antimanicomial realizou uma assembleia geral, nos
dias 12 e 15 de dezembro, com a criacdo e a discussdo dos seguintes grupos de trabalho:
Comunicag¢ao; Articulagao/GT Articulacio de Servigos; Ocupagio; Ciéncia; Etica e Direitos
Humanos; e Conferéncia Popular.

Participaram da assembleia geral usudrios, familiares, profissionais da satide, pesquisadores
e estudantes vinculados as universidades, militantes da luta antimanicomial, entre outros.
No primeiro dia da assembleia, foi realizada uma mesa sobre analise de conjuntura, com
a participacado de parlamentares do campo progressista, como Erika Kokay, Glauber Braga
e Flavio Serafini. Também compuseram a mesa gestores, representantes de universidades,
movimentos sociais de direitos humanos e satide mental, familiares e usuérios. Em seguida,
foi realizada mesa com seis grupos de trabalho: Articulacdoes; Comunicacao; Ciéncia; Etica
e Politica; Conferéncia Popular de Saide Mental; Articulagdes/Servicos e Ocupacdo de
Espacos Decisorios.

Durante a assembleia geral da Fasm, foi explicitado o desejo da construcdo de um
novo pacto social entre o campo da sattlde mental e os movimentos sociais progressistas
democraticos: indigenas, quilombolas, LGBTQI, Movimento dos Trabalhadores Sem Terra,
Movimento dos Trabalhadores Sem Teto, entre outros. Ao longo dos dias, uma série de
discussdes foi realizada, e, como resultado da assembleia geral, foi elaborado um relatério-
sintese com dados do encontro e as propostas aprovadas (Fasm, 2020Db).

Em 21 de dezembro de 2020, a Fasm divulgou o “Dossié — Volume 1”. O documento
reuniu e reproduziu, na integra, dezenas de manifestos, notas e abaixo-assinados produzidos
por diferentes coletivos e entidades da sociedade organizada contra as mudancas da
Politica Nacional de Satide Mental do Sistema Unico de Satide. O dossié foi uma resposta
ao documento produzido pela Associacdo Brasileira de Psiquiatria e apresentado durante a
reunido do Conselho Nacional de Secretarios de Saide do Ministério da Satide (Fasm, 2020a).

O dossié da Fasm, ao longo de 257 paginas, torna-se um importante documento politico
e histérico sobre a atua¢do e mobilizacdo das entidades politicas e sociais, por apresentar
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um sentido bastante representativo na luta em defesa da sadde mental em ambito nacional,
posto que os manifestos e as notas recolheram centenas de assinaturas de pessoas fisicas
e entidades (Fasm, 2020a).

Ao todo, foram compilados 73 manifestos e notas pelo dossi€, assinados por distintas
entidades, entre as quais: Associacdo Brasileira de Satide Coletiva, Associacdo Brasileira de
Saade Mental, Associacado Brasileira de Médicas e Médicos pela Democracia, Rede Nacional
de Médicos Populares, Associacdo Brasileira dos Terapeutas Ocupacionais, Associacdo
Brasileira de Enfermagem, Associacdo dos Usuarios dos Servigcos de Satide Mental de Pelotas
e integrantes da Coletiva de Mulheres que Ouvem Vozes, do Coletivo Povaréu Sul — Arte,
Satide e Educacao Popular, associacdes e movimentos nacionais (Movimento Nacional de
Luta Antimanicomial, Rede Unida e Fasm), Artesania Psicologia Analitica (Fortaleza-CE),
Centro Brasileiro de Estudos de Satde, Coletivo Participa-Acdo-R] de usuarios e familiares,
Conselho de Secretdrios Municipais de Saiade do Estado de Sdo Paulo, Conselho de
Secretdrios Municipais de Saide do Estado do Rio de Janeiro, Conselho Estadual de Satude
de Minas Gerais, de Pernambuco e do Rio Grande do Sul, Conselho Federal de Enfermagem
e de Servico Social, Conselho Regional de Psicologia do Parand, do Rio de Janeiro e de Sdo
Paulo, Frente Parlamentar Mista em Defesa da Reforma Psiquiatrica, Grupos de Estudos e
Pesquisas de Universidades do Rio Grande do Sul, Pernambuco, Ceara, Goids, Sdo Paulo
e Rio de Janeiro, Movimento Nacional de Direitos Humanos, Psicanalistas Unidos pela
Democracia, Rede Nacional de Consultérios na/de Rua, Rede Nacional Internicleos da
Luta Antimanicomial, entre outros (Fasm, 2020a).

Um dos manifestos foi produzido pela propria Fasm, intitulado: “Manifesto de
lancamento da Fasm com abaixo-assinado”. Segundo o dossié, ja haviam sido recolhidas
cerca de 68 mil assinaturas de apoio, até a data de sua publicacdo. No manifesto, refuta-se
o documento “Diretrizes para um modelo de aten¢do integral em satide mental no Brasil”
publicado pela Associagao Brasileira de Psiquiatria, considerado “discutivel do ponto de vista
técnico-cientifico, na medida em que insiste em adotar um modelo ja ultrapassado que:
desmonta o conceito de integralidade do cuidado, desconsidera a humanidade das pessoas
com sofrimento mental, reduzidas a condicdo de doentes mentais, falam em nome de toda
a psiquiatria e do restante da sociedade” (Fasm, 2020b, p.11). O manifesto denuncia, além
da falta de representatividade da ABP por parte de véarios segmentos que compdem a satde
mental, seu atraso cientifico, ético e humanitario no campo da satide mental, e afirma:

Nos constituimos a Frente Ampla em Defesa da Satide Mental, da Reforma Psiquidtrica
e da Luta Antimanicomial e clamamos em alto e bom tom que essa nao é a politica de
saude mental que queremos. Somos Antimanicomiais e reafirmamos que a nossa luta é
pelo cuidado em liberdade e pelo fim de todos os hospitais psiquiatricos, comunidades
terapéuticas e institui¢des afins com sua substitui¢do definitiva por uma rede de servicos
abertos e comunitarios de base territorial (Fasm, 2020b, p.11).

Outros manifestos destacam-se no dossié, como o “Manifesto dos grupos de pesquisa
de satide mental, atencdo psicossocial, reforma psiquiétrica e temas afins, pela defesa da
politica de satde mental”, que teve a adesdo de 218 assinaturas (Fasm, 2020b, p.25). Além
das manifestacdes construidas por atores e segmentos brasileiros, o dossié publicou textos
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de apoio a luta antimanicomial no pais advindos de autoridades e movimentos estrangeiros,
como o psiquiatra italiano Benedetto Saraceno e o psiquiatra espanhol Manuel Desviat, do
Movimento da Reforma Psiquiatrica da Espanha.

O texto escrito pelo médico italiano Benedetto Saraceno foi uma resposta ao documento
produzido pela ABP, que o havia mencionado de forma distorcida. Apos enumerar seis
pontos merecedores de investimento em areas fundamentais da satide mental, Benedetto
Saraceno conclui:

E necessaria uma mudanca radical de paradigma de um modelo biomédico para um
modelo pautado na promocao e defesa dos direitos humanos e capaz de proporcionar
intervengdes que tenham um impacto real sobre os determinantes sociais da doenca,
que sdo, por exemplo, pobreza, exclusdo social e baixo nivel educacional.

Por isso me identifico plenamente com os principios e praticas do movimento de luta
antimanicomial brasileiro e as experiéncias de reforma dos dltimos anos, que tém
acompanhado as lutas pelos direitos dos usudrios e trabalhado pela superagdo total e
definitiva dos hospitais psiquiatricos (Fasm, 2020b, p.256).

Consideracoes finais

O governo de Jair Bolsonaro representou a materialidade estatal e institucional dos
ataques em varios setores da vida cotidiana. Realizou cortes nas verbas para pesquisa em
institutos, equipamentos e universidades publicas, tanto na area da satde, de modo geral,
como da saude mental, em particular. Além disso, no cenario de aprofundamento das
praticas manicomiais, investiu em politicas segregadoras e medicalizantes que reforcaram a
estigmatizacdo de individuos, promoveram a violéncia institucional, feriram os principios
da garantia dos direitos humanos e aprofundaram as desigualdades sociais nas relacdes
de classe, raca e género.

Desde 2016, o projeto de desmonte dos servicos pablicos da rede de atencao psicossocial
vem se consolidando no Brasil, em beneficio das instituicoes privadas, que adotam modelo
asilar obsoleto, visando obter recursos publicos. Observa-se deslocamento do projeto
politico e agenda publica nacional pelos quais, até entdo, eram destinados recursos para o
fortalecimento e ampliacdo dos servicos de base comunitaria. Entretanto, o entdo governo,
além de agravar esse cenario, utilizou-se de estratégias arbitrarias e antidemocraticas,
como a escassez deliberada de monitoramento dos servicos e a falta de transparéncia
quanto as politicas de saide mental. Suas estratégias configuraram-se ainda na tentativa de
desestimular o controle social e a participacdo popular nas esferas institucionais de poder,
tanto em nivel municipal como estadual e nacional.

Se, por um lado, as acodes estatais executaram uma toada ruidosa de retrocessos, por
outro, geraram reacdes no campo popular. A luta antimanicomial corrente abarca diversos
atores sociais, como grupos e nucleos de pesquisas em universidades, associacdes de
usuarios, de familiares, entidades de classes profissionais, sindicatos em geral, gestores
publicos, pesquisadores, professores, estudantes, apoiadores e simpatizantes. A Fasm, criada
no primeiro ano da pandemia, representou uma importante reacdo aos desmontes e a
inegociavel defesa do cuidado em liberdade pelo fim das instituicdes totais e reforco da rede
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de servicos abertos e comunitarios de base territorial. O projeto ultraconservador nacional
continua em marcha e, no estado atual da vida politica, uma das pautas fundamentais
no campo da satde mental diz respeito a construcdo das conferéncias nacional, estaduais
e municipais de saide mental, momento e espacos em que se travam as lutas e disputas
politicas, tanto em nivel macro como micro, e por meio dos quais sdo organizadas as
politicas publicas para a area da saide mental nacional. Um desafio das lutas e resisténcia
na atualidade, com seus desdobramentos para os anos subsequentes.

Para o historiador e ativista politico Mike Davis, a pandemia somente agudizou a crise
do capitalismo e seu legado nefasto de austeridade na satide, com 0s cortes orcamentais,
sobretudo a partir da recessdao de 2008. Por meio dessa realidade, o “caminho a seguir”
passa fundamentalmente pelas ruas, contra todos os tipos de violéncia e exploragdo, desde
os despejos de populares as demissdes de trabalhadores. Mas nio apenas. E necessario
recolocar o “socialismo ao discurso politico” como um projeto e, para além das demandas
nacionais, torna-se “urgente [a] solidariedade internacional” (Davis et al., 2020, p.12).

No caso brasileiro, a limitacdo da expansdo dos gastos publicos e das despesas primdrias
por 20 anos, alimentada pela logica do capitalismo contemporaneo sob a dominancia do
capital financeiro, ndo deve ser esquecida ou negligenciada como agenda politica popular.
Ou seja, a lei de austeridade fiscal deve ser reatualizada como pauta pelos movimentos sociais
na construgdo das resisténcias na vida cotidiana, em geral, e na satde mental, em particular.

Nao sdo poucos os desafios do campo progressista quanto a pauta da saide mental, que
inclui, entre outros temas, o didlogo com varios grupos invisibilizados e silenciados, como:
indigenas, populagées periféricas, criangas 6rfds da pandemia, para citar apenas alguns.
E necessario reconstruir politicas que preconizem a integralidade de acdes intersetoriais
em satde mental, em articulacdo com redes de servicos que visem a producdo do cuidado
em liberdade nos territérios. Em contexto de permanente luta contra os autoritarismos,
€ necessario discutir os caminhos e as possibilidades para o acolhimento de pessoas na
area de saude mental e fortalecer a rede de acolhimento as populacdes mais vulneraveis.
Contudo, em perspectiva macropolitica, é fundamental lutar pela democracia popular e,
sobretudo, agir contra a politica neoliberal vigente.

NOTA

! Todos os encontros e articulacdes foram realizados de modo virtual, de acordo com a politica de
confinamento do inicio da pandemia, orientada pela Organizacdo Mundial da Saude.
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