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Psicologas e psicdlogos devem estar
atentos as violacoes dos direitos
em seus locais de

trabalhos

Psicologia desenvolve-se, lado a lado, a manu-

tencdo dos direitos basicos a vida. A auséncia
destes, aliada as diversas desigualdades sociais,
econdbmicas e civis presentes entre os individuos,
ocasionam sofrimentos psicossociais.

Como profissional, a/o psicdloga/o precisa estar
atenta/o aos locais de trabalho que violem esses
direitos. As/os profissionais da Psicologia nunca po-
dem compactuar com praticas que cerceiam a liber-
dade da/o usuaria/o, ou entao com rotinas e proce-
dimentos padrdes que promovam o ajustamento de
pessoas sob uma o6tica de regras pré-estabelecidas,
que apagam as suas subjetividades.

0 PSI ¢ conselho Regional de Psicologia de Séo Paulo

As comunidades terapéuticas sdo um terreno
fertil para essas praticas irregulares. A incompati-
bilidade do servico prestado em locais como esses
com o Cédigo de Etica da/o Psicologa/o pode ser
observada desde a estrutura dessas instituicdes,
embasadas em uma perspectiva manicomial de
cuidado e permeada por praticas asilares. Mantém
como conduta o afastamento familiar e comuni-
tario, a coercdo, castigos fisicos, a exploracdo por
meio de tarefas laborais, o uso de medicamentos e
substancias sem o consentimento, até mesmo, sem
o conhecimento por parte das pessoas internadas
nessas instituicdes.



A psicologa (CRP 06/86192) e conselheira Annie
Louise Saboya Prado, a Gigi, integrante da Comissao
de Orientacdo e Fiscalizacdo (COF) e da Comissao
de Direitos Humanos e Politicas Publicas (CDHPP) do
CRP SP, aponta que, segundo o Codigo de Etica, ndo
deve haver pacto com nenhum tipo de abuso de po-
der ou imposicao religiosa/ideolégica em tratamen-
tos psicoloégicos de qualquer natureza.

"As comunidades terapéuticas ndao comprovam
nenhum tipo de efetividade no tratamento que ofe-
recem e, ha anos, tém recebido verbas publicas para
a manutencdo de seus espacos. A Psicologia é uma
ciéncia embasada em pesquisa, com teorias e resul-
tados que promovem a salde das usuarias e dos
usuarios que se beneficiam dela”, defende Gigi.

A atuacdo com base na ciéncia é o ponto central
em torno da Luta Antimanicomial. Assim como todas
as ciéncias, o campo psicolégico ndo pode retroceder
ao dialogar com praticas de violacdo de direitos. E im-
portante que a Psicologia, como uma ciéncia critica,
reconheca seu passado e siga em luta para um futuro
sem opressdes.
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Penalidades

E funcdo da Comiss3o de Etica (COE) a apuracdo das
denulncias que envolvem a conduta profissional que
compde a categoria. Além disso, cabe a COE aplicar
as sanc¢des correspondentes aos casos e assegurar,
dentro de valores relevantes para a sociedade e para
as praticas desenvolvidas, um padrao que fortaleca
o reconhecimento social da Psicologia.

Os temas recorrentes em comunidades terapéuti-
cas que chegam a Comissao vao desde auséncia de
prontuarios e sigilo no atendimento psicolégico (arti-
go 9 do Codigo de Etica) a conivéncia com praticas de
tortura e castigos (artigo 2 do Codigo de Etica).

Processos referentes a profissionais da Psicologia
que atuam pelo modelo de Pessoa Juridica também
s&0o de responsabilidade da Comissao de Etica, sendo
a inscricdo no CRP obrigatdria para a pessoa juridica
que presta servicos de Psicologia em sua atividade
principal ou secundaria para terceiras/os.

Nesses casos, as clinicas que prestam atendi-
mento nesse formato precisam ter, em sua equipe
de trabalho, ao menos uma/um profissional respon-
savel técnica/o.

Essa/e profissional devera acompanhar as ativi-
dades e verificar se as/os psicélogas/os que atuam
na comunidade terapéutica possuem inscricdes ati-
vas no Conselho e zelar por condicdes de funciona-
mento que atendam aos principios éticos, técnicos e
cientificos da profissao.

Os Conselhos Regionais aplicam as funcdes pre-
cipuas do Sistema Conselhos de Psicologia, com o
objetivo de garantir que a pratica profissional seja
exercida dentro desses principios.

Diante de uma situacdo evidente de violacdo dos
direitos das/os usuarias/os, a/o psicdloga/o deve
procurar a direcao da instituicdo para buscar um dia-
logo e 0 enquadramento das praticas que ndo estao
de acordo com os principios da profissado.

Quando nado houver possibilidade de dialogo para
adequacdo das acdes, a Comissdo de Orientacdo e
Fiscalizacdo (COF) é o canal para efetivacdo da de-
nuncia. A COF podera, inclusive, acionar o Ministério
Publico (MP) para que seja feita uma vistoria no local.
A COF também é a instancia de didlogo com a cate-
goria quando se necessita de orientacao profissional
e elucidacdes sobre determinadas praticas.
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Luta Antimanicomial € um movimento social plu-

ral e diverso. Coloca em debate nocGes de sal-
de, sofrimento e cuidado, ampliando o entendimento
de que o acesso a diferentes direitos, como direito a
moradia, mobilidade, trabalho, lazer, educacao, cultu-
ra etc., sdo fundamentais para garantia ao acesso a
salde. Identifica na cultura, na histoéria, na politica e
na sociedade, as estruturas que produzem sofrimen-
to, apontando as violacdes de direitos como promo-
toras de grave sofrimento psiquico.

Neste sentido, vemos logicas e praticas mani-
comiais sendo reproduzidas também fora dos mu-
ros das instituicdes, afetando de forma agressiva
as subjetividades e cotidianos de diversos grupos
sociais. Na entrevista a seguir, nos voltamos a dois
desses agrupamentos: das pessoas LGBTQIA+ e
das criancas em situacdo de violéncia sexual cujos
enfrentamentos também sdao marcados no Més de
Maio, com o Dia Internacional de Combate a Homo-
fobia e a Transfobia (17/05) e o Dia Nacional de Com-
bate ao Abuso e a Exploracdo Sexual de Criancas e
Adolescentes (18/05).

As psicologas Annie Louise Saboya Prado, a Gigi, e
Luciane de Almeida Jabur falaram com o Jornal Psi sobre
essas interseccdes existentes na Luta Antimanicomial.

Gigi: Historicamente, os manicOémios e instituicdes
analogas, as quais reproduzem as mesmas praticas
em diferentes nuances e graus, se utilizam de um de
seus mais perversos dispositivos: a exclusao. Excluir

e eliminar a diversidade e a liberdade de diferentes
formas de ser no mundo, assim como eliminar subje-
tividades insurgidas de uma sociedade tdo desigual e
injusta. Desempregados, pessoas sem documentos ci-
vis, mulheres e corpos dissidentes. Tudo intensamente
permeado pelo racismo, machismo e LGBTQIA+fobia
estruturalmente presente na sociedade.

A Luta Antimanicomial, insurgida do povo com a
unido de usuarias/os, familiares e trabalhadoras/es
da Saude Mental, nunca se furtou a olhar para a pro-
blematica das questdes de género e sexualidade, alvo
do aprisionamento e das violéncias dos hospitais psi-
quiatricos e manicoémios. Discussdes mais atuais e po-
tentes estdo afinadas a um olhar sobre as relacdes de
género interseccionalizadas com classe e raca.

Gigi: S3o praticas que fazem parte da nossa histéria e
que ndo podem ficar no esquecimento para que nun-
ca nos permitamos repetir. Eram praticas perversas, a
partir da Psicologia como Ciéncia, relacionadas ao con-
trole de corpos e subjetividades, por exemplo, as ver-
gonhosas “terapias de reversao” como a ficticia “cura
gay", praticas recorrentes em espacos manicomiais.

Em muito avancamos nessa caminhada, com
muita producdo de material sobre a tematica, entre
producdo cientifica e de posicionamento politico.
Como respaldo para uma atuacao ética e embasada
no respeito a pluralidade e as diversidades, é impor-
tante dar destaque as resolucdes do Conselho Fe-
deral de Psicologia.



Gigi: Nas comunidades terapéuticas e clinicas para
"dependéncia quimica” sdo comuns praticas de dou-
trinacdo, humilhacdo e anulacao das subjetividades
LGBTQIA+. Violagdes de Direitos Humanos, tortura,
controle dos corpos como o impedimento de uso de
acessorios, maquiagem, cortes de cabelo, roupas e
outros simbolos e costumes associados a um su-
posto “certo”, dentro de uma logica binaria e limi-
tada na perspectiva de género e sexualidade. Tais
instituicdes funcionam especialmente baseadas na
moral, disciplina e religido, impondo formas de viver
e estar no mundo que nada conversam com a luta
pela liberdade e tolerancia, que sdo tdo necessa-

Luciane Jabur: A violéncia sexual é uma producao
socio-histérica de objetificacdo da pessoa humana,
de violacdo de direitos, de relacdes e atos violentos
postos na trama de exclusdo. Assim vimos presen-
tificados recortes de género, de raca e de classe no
que se refere a incidéncia da violéncia sexual, deven-
do portanto haver tais intersec¢des nas medidas de
protecao e defesa de direitos. Os principios acerca da
promocao de salde defendidos pela Luta Antimani-
comial representam a visibilizacdo da realidade social
e histoérica de violacdes de direitos na producao dos
sofrimentos fisicos e psiquicos.

Desta forma, ao visibilizarmos as realidades e os
direitos que devem ser acessados para o enfrenta-
mento das violéncias sexuais, elucidaremos os con-
textos que as produzem. As diversas lutas por Di-
reitos Humanos dizem respeito as conquistas que
historicamente sdo travadas em beneficio da justica
social e de uma vida digna a todas as pessoas. O en-
frentamento da violéncia sexual também significa vi-
sibilizar tal realidade, pois ha uma tendéncia a sua na-
turalizacdo, que desresponsabiliza o Estado de seu
dever de promover acesso como prioridade absoluta
a protecdo integral de criancas e adolescentes.

rias a um Psicologia alinhada aos Direitos Humanos.
Uma Psicologia que jamais se coloque ao lado de
praticas aniquiladoras e sequestradoras de subje-
tividades livres e autbnomas.

Annie Louise Saboya Prado - Gigi:

Psicologa CRP 06/86192, redutora de danos e pro-
fessora de Yoga e Meditacdo, com experiéncia nas
politicas do SUS e SUAS e na Psicologia Clinica.
Conselheira do CRP SP, subcoordenadora da Co-
missdo Estadual de Direitos Humanos e Politicas
Plblicas e membra da Comissao de Orientacao e
Fiscalizacao e da Comissdo Gestora da Subsede da
Baixada Santista e Vale do Ribeira.

Luciane Jabur: As violéncias sdo questdes de salde
pUblica e no sistema de salde se presentificam de-
vido aos agravos fisicos e psiquicos que ocasionam,
cumprindo também um papel importante no reconhe-
cimento de suas causas e consequéncias. A prote-
cdo integral a infancia e adolescéncia envolve marcos
legais internacionais e nacionais, como a Convencao
sobre os Direitos de Criancas e Adolescentes de
19889, a Constituicdo Federal de 1988 e o Estatuto da
Crianca e do Adolescentes (ECA) de 1990.

Sendo considerada um fenémeno multicausal, multi-
fatorial e multidimensional, o enfrentamento da violén-
cia sexual, conforme estipulado pelo Sistema de Garan-
tia de Direitos da Infancia e Adolescéncia, deve envolver
um “conjunto articulado e intersetorial de acdes go-
vernamentais e ndo governamentais, da Unido, dos
Estados, do Distrito Federal e dos Municipios” (art. 86
do ECA) entre areas da salde, assisténcia, educacdo,
seguranca publica, economia, politica, justica e cultura,
nas quais perspectivas moralizantes e violadoras de
direitos como a negacdo da importancia da educacao
sexual devem ser combatidas, pois sdo cruciais para o
enfrentamento das exploracdes, opressdes e violén-
cias de género, raca, idade, etnia e classe.



Imagens: Acervo CRP SP

A defesa e qualificacdo da rede de protecado sao
necessarias para cumprirmos o ECA que, em conso-
nancia aos principios do SUS e do SUAS, preconiza
acdes articuladas em rede de acesso a diferentes
direitos a todas as pessoas envolvidas na situacao
de violéncia. A "atuacdo da Psicologia deve estar
fundamentada no principio da protecao integral e
na afirmacao das criancas e dos adolescentes como
sujeitos de direitos, estando referenciada nos mar-
cos conceituais ético-politicos dos Direitos Huma-
nos e no Codigo de Etica Profissional da Psicéloga e
do Psicologo” (CFP, 2018).

Resolucao CFP 01/1999: Normas de
atuacdo para as/os psicologas/os em
relacdo a questao da Orientacdo Sexual.
site.cfp.org.br/wp-content/uploa-
ds/1999/03/resolucaol999_1.pdf

Resolucdo CFP 01/2018: Normas de
atuacdo para as/os psicologas/os
em relacao as pessoas transexuais e
travestis. site.cfp.org.br/wp-content/
uploads/2018/01/resolucao_
cfp_01_2018.pdf

Documento de Orientacdo CRP
002/2019: A atuacao profissional de
psicologas/os no processo transexua-
lizador e demais formas de assisténcia
as pessoas trans. www.crpsp.org/uplo-
ads/impresso/3818/KYIBSjaq2HVpr-
biLqgtCWnQWVFvrre2-q.pdf

Resolucdo CFP 08/2020: Normas de
atuacdo do exercicio profissional em re-
lacdo a violéncia de género. site.cfp.org.
br/wp-content/uploads/2020/07/
Resolu%C3%A7%C3%A30-CFP-
-n%C2%BA-082020.pdf

Luciane de Almeida Jabur:

Psicologa CRP 06/66501, professora de Psico-
logia no Ensino Superior, Doutora em Psicologia
Social pela PUC-SP e conselheira do CRP SP, com
experiéncia de base comunitaria com criancas,
jovens e adultas/os; enfrentamento das violén-
cias contra criancas; coordenacao de servico
de acolhimento institucional, de trabalhos em
educacdo popular, arte-educacdo e cultura no
contexto das politicas da assisténcia social e de
defesa de direitos das criancas e adolescentes.

Resolucao CFP 08/2022: Normas de
atuacdo para profissionais da Psicologia
em relacdo as bissexualidades e demais
orientacdes Ndo MONOSSexuais. WWW.
in.gov.br/en/web/dou/-/resolucao-n-8-
-de-17-de-maio-de-2022-401069557

Referéncias Técnicas para Atuacao
de Psicologas/os na Rede de Prote-
cdo as Criancas e Adolescentes em
Situacao de Violéncia Sexual. www.
crpsp.org/impresso/view/488

Resolucao CFP 18/2002: normas de
atuacao para as/os psicologas/os
em relacdo ao preconceito e a dis-
criminacao racial. site.cfp.org.br/wp-
-content/uploads/2002/12/resolu-
cao2002_18.PDF

Manual da Psicologia e Direitos Hu-
manos do CRP SP, 22 edicdo. www.
crpsp.org/uploads/impresso/24961
1/0eRFaZBOjgXrULiFALGLQuYIrMt
wPX80.pdf
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“TODAS E TODOS NOS
REPRESENTAMOS

A PSICOLOGIA"

Evento reuniu delegacdo de psicdlogas
e psicologos e estudantes eleitos nos

pré-Congressos, encaminhando 174 propostas
para as proximas gestoes do Sistema Conselhos

Com a participacdo de 89 delegadas e delegados e
nove estudantes de Psicologia, vindos de todo o
estado de S3o Paulo, o 11° Congresso Regional de
Psicologia (COREP) foi realizado entre os dias 8 e 10
de abril, constituindo-se uma importante etapa do
processo democratico de escolha das propostas a
serem priorizadas pelas proximas gestdes no Sis-
tema Conselhos de Psicologia. Nesta edicdo, foram
aprovadas 144 propostas regionais e 30 nacionais,
de um total de 234 propostas analisadas.

O COREP reline e dialoga diversas pautas que atra-
vessam e organizam o exercicio profissional e que, em
forma de propostas, definem prioridades quanto aos
avancos necessarios nos diversos e plurais campos
de atuacao da Psicologia no estado. Neste ano, sis-
tematizou e deliberou sobre as propostas que foram
para o 11° Congresso Nacional da Psicologia, realiza-
do entre 2 e 5de junho, e que trata das propostas em
ambito nacional do Sistema Conselhos.

"Ninguém aqui representa a si mesmo, todas e to-
dos nos representamos a Psicologia. Nos lembramos,
todos os dias, que a Psicologia é para todo mundo”,
afirmou a psicéloga (CRP 66384) e conselheira, entdo
presidenta do CRP SP, Ivani Oliveira, que fez a fala de
abertura do evento.

A psicologa Magna Barboza Damasceno (CRP
06/66384), que esteve na mesa de abertura ao lado de
lvani, complementa: “Esse encontro proporciona fun-
damentacdo e experiéncia aos profissionais. Muitas
vezes, o trabalho da psicdloga pode se tornar alienado

dos problemas da sociedade. Durante o COREP, faze-
mos um resgate da regulamentacao, trocamos ideias,
discutimos propostas que dao base para uma nova
visdo sobre a categoria e a nossa propria importancia
na promocao de mudancas e na defesa do trabalho
ético e humanizado”, pontuou Magda, que é psicéloga
no Sistema Unico de Salde (SUS), em S3o Paulo.

Eleita para conduzir a Mesa Diretora durante o even-
to, a psicologa (CRP 06/ 66501) e conselheira do CRP SP
Luciane de Almeida Jabur faz um chamamento a catego-
ria; "Vamos construir de fato uma Psicologia pensando
coletivamente, porque a saida é coletiva. S6 assim sera
possivel entender de fato quais sdo as necessidades da
sociedade e quais sdo as estruturas que organizam a
producdo do sofrimento nas pessoas. E a partir dai pen-
sar sobre qual é a verdadeira funcdo da Psicologia. Atua-
mos nesta sociedade para qué?”, questiona Luciane.

Esta foi a primeira vez que o evento ocorreu em
formato hibrido, com participacfes on-line e pre-
senciais, em funcdo da pandemia do coronavirus
e de modo a possibilitar a adesdo de pessoas de
diferentes territorios.

Na ocasido também foram votadas as 23 dele-
gadas e delegados e dez suplentes que estiveram
no 11° Congresso Nacional de Psicologia (CNP). O
COREP reservou 20% das vagas para psicologas e
psicologos autodeclarados negros e 10% das va-
gas para psicologas e psicologos indigenas, tra-
vestis, transexuais, de povos tradicionais e pesso-
as com deficiéncia.

Foto: Divulgacdo. Arte: Paulo Mota
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GIQE: Educacao na pandemia

Um exemplo do processo democratico de escuta das
psicologas e dos psicologos para se pensar coletiva-
mente solucdes para o futuro é o documento de 30
paginas elaborado pelo GIQE (Grupo Interinstitucio-
nal Queixa Escolar) ao longo de encontros on-line que
contaram com o apoio do CRP SP e a presenca de
cerca de 200 profissionais na dinamica do desenvol-
vimento do trabalho.

Os encontros tiveram como tema a “Psicotera-
pia e os atendimentos as queixas escolares durante
a pandemia” e a "Atuacao institucional e as queixas
escolares durante a pandemia”. O material, produzido
pelo GIQE, aborda uma série de questdes que relacio-
nam a Psicologia e a Educacdo durante a pandemia.

Eleicoes 2022

As eleicdes do Sistema Conselhos acontecem por
meio de um amplo processo democratico, deflagrado
pelos Congressos Regionais (COREP) e Nacional (CNP)
da Psicologia, momentos em que se votam as pautas
e propostas que serdo priorizadas pelas gestdes dos
conselhos de Psicologia pelos proximos trés anos.

Em complemento, ocorrem as eleicdes para a es-
colha das novas gestdes. Neste ano, o pleito que ira
decidir pela nova gestao a frente do Conselho Regio-
nal de Psicologia de S3ao Paulo ocorrera entre 23 e 27
agosto, por meio de votacao pelo site eleicoespsico-
logia.org.br. A autarquia também disponibilizara pon-
tos de apoio para votacdo na sede e nas subsedes
do CRP SP, abrangendo os 11 territérios do estado
de Sdo Paulo.

Em janeiro deste ano, por meio de Assembleia Geral
Extraordinaria, foi eleita a Comissdo Regional Eleitoral
(CRE), orgao responsavel pelo pleito. Entre as atribui-
cOes da Comissao esta o estudo e aplicacao das nor-

@ PSI « conselho Regional de Psicologia de Sdo Paulo

“A construcao coletiva e democratica de diretrizes
€ uma pratica adotada por psicdlogos e psicologas
em busca de um exercicio profissional que esteja a
servico da sociedade e coerente com as demandas
atuais”, relata a psicdloga conselheira do CRP SP
Ivani Francisco de Oliveira (CRP 06/121139).

O GIQE é um coletivo de psicologas e psicologos
que atuam em diversas areas (Educacdo, Saude, As-
sisténcia Social, Ensino Superior e outras) e estudan-
tes de Psicologia. O grupo dedica-se a estudar, pensar
e divulgar modos de atuacdo da categoria frente as
dificuldades e sofrimentos da vida escolar em uma
perspectiva critica, que entende o ser e o acontecer
humano como singulares, porém constituidos em gru-
pos e instituicdes que guardam relacdes de poder.

mas contidas no Regimento Eleitoral (Resolucdo CFP
n.2 05 de 03 de agosto de 2021), como o planejamento
dos processos eleitorais, a producado de editais e for-
mularios para pré-inscricdo de chapas e a fiscalizacao
da campanha das eleicdes. Qualqguer irregularidade
devera ser comunicada a Comissdo, que ira investigar
e determinar as providéncias cabiveis, se for o caso.

O voto é obrigatério e sigiloso, estando aptos a
votarem as psicdlogas e 0s psicédlogos inscritos no
CRP SP e com sua situacdo regularizada no Conse-
Iho. O prazo para regularizacao e atualizacdo cadas-
tral vai até a véspera do Ultimo dia de votacao, 26 de
agosto. Atencao! Ndo serdo aceitos comprovantes
de agendamento de pagamento como forma de com-
provar adimpléncia. Portanto, organize-se e participe
do processo democratico que ira definir as conselhei-
ras e os conselheiros que estarao a frente da condu-
cdo e defesa da Psicologia, como ciéncia e profissao,
no estado de Sdo Paulo.

Informe-se, pesquise e vote!


https://eleicoespsicologia.org.br
https://eleicoespsicologia.org.br
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NO MANICOMIO
ERA SO O TERROR?Y?

Usuario de um Centro de Atencao
Psicossocial (CAPS Il lana Profeta Ribeiro),
Mario Moro relata experiéncias de quando
esteve internado em manicomios

Hé 22 anos em tratamento num Centro de Aten-
cao Psicossocial cujo nome faz referéncia a fi-
gura importante na Luta Antimanicomial e defensora
do SUS, CAPS Il lana Profeta Ribeiro, Mario Moro, 57
anos, fala do seu engajamento e ativa militancia na
defesa de um tratamento em liberdade.

Moro participa da luta pelos direitos das pessoas
em sofrimento mental e contra os retrocessos na Po-
litica Nacional de Saude Mental, embasada pela Lei
10.216/01, a chamada Reforma Psiquiatrica.

"S3ao muitos os ataques, e o atual governo tem
como principal prioridade a retomada dos manicémios,
impedindo inclusive que um usuario de substancia psi-
coativa seja considerado como sujeito de direito a um
tratamento humanizado e a politicas de inclusdo so-
cial com garantia de geracao de trabalho e renda”, diz.

Quando tinha apenas cinco anos de idade, Mario
Moro perdeu a mae. O pai, que era alfaiate, teve o de-
safio de cuidar sozinho dos trés filhos pequenos, na
casa gue eles tinham em Santo André, na regido do
ABC. Mario era o mais velho, com cinco anos, os ou-
tros irmdos tinham trés e um ano.

Algum tempo depois, com a morte do avd, o pai
foi buscar a avé no interior para morar com a familia
e ajudar a cuidar das criancas. Quando tinha 13 anos,
Mario ja ajudava levando a marmita que a avo prepa-
rava para o pai na alfaiataria, apés chegar da escola.

Nessa época, Mario passou, aos poucos, a ajudar o
pai na alfaiataria, que ficava no Centro de Santo André.

“Nao demorou muito e eu ja era assistente de meu
pai, indo a S3o Paulo comprar tecido, forro e demais

aviamentos para os ternos e entregando os pacotes
para os seus clientes. Com o passar do tempo, fui
aprendendo os conhecimentos basicos de costura
com meu pai, passando entao a ajuda-lo nos concer-
tos de roupa”, conta Mario.

Com 19 anos, no final de sua adolescéncia, Ma-
rio ja contava com o primeiro emprego registrado em
carteira numa fabrica de costura.

Durante o periodo de juventude, ja finalizando os es-
tudos do Ensino Médio, Mario passou a ter os primeiros
sintomas de convulsdes, que aconteceram na sala de
aula e também no emprego. Nessa época, frequentou
as primeiras consultas com o neurologista.

"Ap6s inUmeros exames realizados, como de ele-
troencefalograma, sem nenhum diagnostico, as crises
foram ocorrendo com maior frequéncia. Tive as pri-
meiras mudancas de comportamento, cheguei a ser
resgatado por uma equipe de emergéncia da Saude,
dentro da empresa, e fui hospitalizado”, relata Mario.

Segundo ele, o resultado de um exame de eletro-
encefalograma constatou que eram convulsdes neu-
rol6gicas de epilepsia.

Em 1997 apods perder o emprego sem justa cau-
sa devido a um grande corte de trabalhadores cele-
tistas ocorrido no Servico Municipal de Saneamento
Ambiental de Santo André (Semasa), onde atuava ha
dez anos, sua situacdo piorou ainda mais.

"Eu estava ficando cada vez mais agressivo comigo
mesmo, pois 0s remédios nao faziam mais efeito. Isso
me levou ao periodo de comecar a ter surtos, sair na rua
em delirios, quebrar vidros e janelas de casa”, relembra.

llustracdo: Paulo Mota.
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Nessa época, com 34 anos, aconteceu a primeira
internacao no Hospital Psiquiatrico da Borda do Cam-
po em Santo André. Aqueles dois meses deixaram
lembrancas marcadas pelo terror.

"Foram tantas cenas de torturas, violéncia e maus-
-tratos presenciadas; pessoas colocadas em camisa
de forca; injecdo de 'sossega-ledo’ aplicadas; pessoas
amarradas nos leitos e aprisionadas, outras deixadas
num abandono sem roupas pelo patio. Vi tudo isso en-
tre as ruinas daquele manicémio”, lembra Mario.

De volta para casa, ele continuava a tomar medi-
camento de uso controlado. As convulsGes seguiram
mais fortes, levando-o a intenso sofrimento mental e
culminando em tentativa de suicidio.

Pela segunda vez, Mario foi internado. Foram trés
meses, em 1998, no Hospital Psiquiatrico de Sao Ber-
nardo do Campo, que existe até hoje com o nome de
Hospital Lacan.

“Tenho marcas nos pulsos até hoje pelo tempo
em que fiquei amarrado na cama. O tratamento ndo
existia. Era tudo na base do sofrimento, da tortura e
dos maus-tratos. Foi o periodo mais dificil da minha
vida", revela o ex-aprendiz de alfaiate.

A reviravolta no tratamento da saude mental de
Mario Moro aconteceu ha 22 anos, quando se iniciou
0 processo de recuperacao dos traumas deixados
pelo periodo vivido no manicémio.

"Em abril de 2000, iniciei o tratamento no primeiro
CAPS lllinaugurado em Santo André. Na época, se cha-
mava Nucleo de Atencdo Psicossocial (NAPS ). Minha
vida se transformou a partir do tratamento humaniza-
do acompanhado por uma equipe de multiprofissionais,
com psicologas, assistentes sociais e psiquiatras. Aos
poucos, foram diminuindo as crises”, disse.

Mario conta que essas mudancas foram impor-
tantes para a sua vida. "O psiquiatra, ao identificar
que o uso do Gardenal estava impedindo a reacao
dos outros remédios, comecou o processo de, aos
poucos, ir me livrando daquela droga licita, que devi-
do ao tempo de consumo, ja havia deixado meu orga-
nismo viciado”, conta.

Ele afirma também que o tratamento humanizado
em liberdade, com escuta e respeito, foi fundamental
naquele momento.

@ PSI ¢ conselho Regional de Psicologia de Séo Paulo

“Me senti livre e motivado nas oficinas terapéuticas,
comecei a participar das atividades na unidade, dos
eventos festivos. Nas reunides de assembleias gerais,
o direito a voz era garantido aos usuarios e familiares,
que podiam se manifestar livremente. A gente podia fa-
lar sobre os problemas nas unidades, debater situacdes
vividas, falar se algum remédio ndo deixava bem, suge-
rir locais dos passeios”, contou Mario, que considera o
CAPS lll lana Profeta Ribeiro como a sua segunda casa.

Mario foi tomando gosto e se engajando cada
vez mais no debate sobre salde mental e politicas
publicas. Ele participou entao do Férum Popular da
Salude Mental do ABCDMRR (Regido do Grande ABC).
“Foi a minha porta de entrada para o Movimento Na-
cional da Luta Antimanicomial”, disse Mario, que pas-
sou a fazer parte também do Conselho Municipal de
Salde, além de participar de diversos eventos e de-
bates promovidos pelo proprio CRP SP.

No acompanhamento das demandas da luta pelo
tratamento da salde mental sem aprisionamento,
tortura e sofrimento, Mario descobriu a paixao pela
fotografia. O talento foi se revelando em meio a
tantos registros de conferéncias, encontros do mo-
vimento, congressos e eventos, passando também
pelo jornalismo. “Fiz parte da criacdo do Jornal Vozes
da Saude Mental”, compartilha.

Mario vive sozinho, ha cinco anos, apds o faleci-

mento do pai com quem dividia a casa. O irmao do
meio, como jogador de futebol, aceitou proposta que
o levou para Italia, onde vive até hoje, terra dos ante-
passados da familia Moro.
Em 1997, o irm3ao mais novo
de Mario saiu de casa para
morar com a esposa e a fi-
lha. E na casa desse irmao,
hoje morando em Portugal,
que Mario tem passado as
datas festivas como o Natal
e a Pascoa.

"0 tratamento no CAPS
renova a minha motivacao,
muito diferente do mani-
cOémio onde s6 vivi momen-
tos terriveis”, finaliza.

Foto: Acervo pessoal Mario Moro.



a mais de 20 anos, 0s movimentos sociais, so-
bretudo aqueles dedicados ao tema da salde
mental, estao lutando contra a perversa légica ma-
nicomial. De acordo com a
do CRP SP, nos
tempos atuais, € urgente e necessario reafirmar a
defesa dos direitos das pessoas que sdo usuarias
dos Servicos de Salude Mental no Brasil, buscando
garantir que ndo ocorra retrocesso nas Politicas Pu-
blicas destinadas a essa populacdo.

Nesse sentido, a Psicologia como vanguarda na
defesa dos Direitos Humanos engrossou as trin-
cheiras dessa luta, contribuindo em aspectos im-
portantes, uma vez que salude mental é uma area
relevante de atuacdo da/o profissional de Psicolo-
gia. Vale ressaltar que, na grande maioria das co-
munidades terapéuticas, a rotina de violacdao dos
Direitos Humanos é constante a exemplo do que
acontecia nos manicémios.

A Reforma Psiquiatrica, no Brasil, teve papel im-
portante no combate a logica manicomial, promoven-
do Politicas Publicas, o cuidado em liberdade e ga-
rantindo as/aos usuarias/os o protagonismo na sua
propria existéncia. No entanto, esses avancos estao
constantemente em risco, segundo a CPAP.

As propostas de mudancas previstas pela Re-
forma Psiquiatrica, inspirada nas praticas e ideias
do médico Franco Basaglia, incluiam a garantia da
liberdade para todas/os aquelas/es que podiam
se beneficiar de tratamentos sem internacdes em
hospitais psiquiatricos. Com esta diretriz, o Minis-
tério da Saude determinou a criacdo dos Centros
de Atenc¢ao Psicossocial (CAPS). A Reforma Psiqui-
atrica, que completa 20 anos em 2022, foi um mar-
co na Luta Antimanicomial.

Porém, as mais recentes mudancas na Politica Na-
cional de Saude Mental, a exemplo da Nota Técnica

n.% 11/2019, refletem as ameacas de acdes antirre-
formistas e de remanicomializacdo. A CPAP se posi-
ciona no sentido de lutar contra as tentativas de des-
monte dos avancos conquistados pelo movimento da
Reforma Psiquiatrica.

Vivemos momentos desafiadores, sabemos que,
historicamente, os manicdémios violavam os Direitos
Humanos e praticavam maus-tratos. A CPAP luta por
Politicas Publicas no modelo de atencado de base co-
munitaria e contraria as praticas que levam ao silen-
ciamento, a segregacdo e exclusao social.

A Psicologia como ciéncia e profissdao contribui
ativamente no debate do tema, em especial, a Psico-
terapia e Avaliacdo Psicologica. Esses dois campos
de atuacado, que estdo inseridos na Psicologia Clinica,
tém sido desafiados a combater essa logica perver-
sa/ manicomial e participar da Luta Antimanicomial.

O processo psicoterapéutico, em suas variadas
formas de realizacao, precisa compreender o indi-
viduo em suas nuances, isso inclui compreender a
natureza do seu sofrimento psiquico e seu processo
de desenvolvimento em qualquer demanda. E im-
perativo promover e possibilitar ao individuo auto-
nomia de modo que seja capaz de assumir o pro-
tagonismo da sua vida, incluindo suas questdes de
salde mental.

Segundo a CPAP, as comunidades terapéuticas
ignoram completamente a Psicoterapia e aplicam,
por exemplo, a exploracdo do trabalho em condi-
cOes muito proximas da escravizacao como “la-
borterapia”. Outros exemplos sdo 0s encontros de
grupo com foco religioso, que ndo se caracterizam
como Psicoterapia de grupo. Na realidade, esses
agrupamentos que acontecem nas comunidades
terapéuticas nao respeitam a individualidade e ndao
trabalham a subjetividade do sujeito/cidadao como
deveria ser em uma Psicoterapia.



Neste sentido, as comunidades terapéuticas, em
sua maioria, ndo poderiam ser consideradas como
um equipamento de salde mental ou de assisténcia
social, pois violam os principios fundamentais dos
Direitos Humanos e do tratamento da salde mental.

Além disso, o cuidado em liberdade também se colo-
ca como um ponto importante, na medida que o reforco
dessa vivéncia contribui na manutencado das relacdes
do sujeito com a sociedade na qual ele esta inserido.
Essas relacdes sao fundamentais para a producao de
saude, autonomia e vivéncias emancipatorias.

Apds o fechamento dos hospitais psiquiatricos,
por conta da Reforma Psiquiatrica, boa parte das
comunidades terapéuticas assumiu o papel dos
manicdmios reproduzindo praticas de maus-tratos,
abusos e escravizacao de pessoas, baseadas em
promessas divinas de recuperacdo focadas em pre-
missas religiosas, colocando de lado a experiéncia e
a formacdo técnica de psicologas/os.

Em relacdo a Avaliacao Psicolégica, a CPAP destaca
que por muito tempo o termo “avaliacdao” foi estig-
matizado como um processo arbitrario que pretendia
realizar julgamento sobre o estado de salde mental
do individuo e baseava-se somente em testes.

Esta estigmatizacao se dava pela incompreensao do
proprio processo avaliativo. Este deveria ter como obje-
tivo ndo somente a emissao de um parecer sobre o es-
tado de salde mental do individuo, mas também avaliar,
por meio de métodos e técnicas, em conjunto com o pro-
prio sujeito, seu processo psicoldgico, suas habilidades e
suas limitacées. De modo a fornecer um direcionamento
possivel para a promocao da salde mental.

Desde 2001, existe o Sistema de Avaliacdo dos Tes-
tes Psicologicos — SATEPSI. Este sistema informatizado
de Avaliacdo de instrumentos é submetido a aprecia-

cdo da Comissdo Consultiva em Avaliacdo Psicologica
do Conselho Federal de Psicologia (CFP), que tem por
objetivo avaliar a qualidade técnico-cientifica dos ins-
trumentos submetidos, conforme Anexo | da Resolucao
CFP n.° 002/2003. Portanto, regulamenta quais sao os
tipos de testes que podem ser aplicados no Brasil.

E importante destacar que, por muito tempo e de
forma equivocada, a Avaliacdo Psicoldgica em insti-
tuicGes manicomiais foi utilizada sem nenhum com-
prometimento cientifico, de modo superficial e ina-
dequado. Um exemplo era o uso de um determinado
teste que associava a psicopatia com a orientacdo
sexual das pessoas. Além disso, muitas avaliacdes ti-
nham como objetivo exclusivo ser um mecanismo de
punicdo para aqueles que ousavam se opor as regras
dessas instituicOes, que muitas vezes eram abusivas.

A CPAP elucida que a Avaliacdo Psicolégica, no
contexto antimanicomial, € uma ferramenta da Psi-
cologia que deve representar o cuidado na salde
mental. A partir dela, os individuos podem ter melho-
res compreensodes sobre seus estados psicologicos
e podem também atualizar seus processos e trata-
mentos, principalmente para promoverem a sua au-
tonomia e a sua participacao social.

O teste pode ser usado pela/o psicoéloga/o na
Avaliacdo como um instrumento, assim como a en-
trevista e a observacdo da/o usuaria/o. A Avaliacdo
Psicologica precisa ser entendida como um processo
que reflete um momento da vida dentro de um certo
contexto historico, politico e social da pessoa.

Por fim, reafirmamos que a Psicoterapia e a Ava-
liacdo Psicolégica sdo praticas importantissimas e
inerentes a Psicologia, que estao a servico do desen-
volvimento das pessoas e dos Direitos Humanos e
em defesa de uma salde mental antimanicomial, que
valorize o sujeito, respeitando sua individualidade
promovendo a autonomia e inclusdo na sociedade.

llustracgao: iStock / Paulo Mota



EM DEFESA DA PSICOLOGIA

A Frente em Defesa da Psicologia é uma chapa do CRP-SP
gue reune grupos, entidades e associagles progressistas da
Psicologia. Propomos a continuidade de um projeto qualifica-
do de gestdo publica, tendo como eixos a defesa intransigen-
te dos Direitos Humanos, da democracia, da justica social e
da administragdo competente. Acreditamos que a partir des-
tes principios é possivel uma Psicologia ética, critica, politica
e consequente.

A chapa é composta por pessoas LGBTIs, negras, pardas,
brancas, amarelas, com deficiéncia, idosas, funcionarias e
gestoras publicas, professoras universitarias, autbnomas e
trabalhadoras do setor privado, representando os 645 mu-
nicipios do estado de SP. Garantimos a representagao de
diversas areas de atuacao: Clinica, Saude, Educagdo, Assis-
téncia Social, Ensino Superior, Juridica, Prisional, Organiza-
cional e do Trabalho, Transito e Mobilidade Urbana, Avalia-
¢do Psicolégica, Psicopedagogia, Educagdo Popular, Ensino e
Pesquisa, Emergéncias e Desastres e Neuropsicologia.

Para garantir o cumprimento das fungdes do CRP-SP de orien-
tar, disciplinar, fiscalizar e zelar pela ética, priorizaremos o aten-
dimento a categoria, a melhoria dos processos de comunicagao
institucional e investiremos em tecnologias que garantam acessi-
bilidade para todas as pessoas.

Dialogaremos com as/os psicdlogas/os, entidades da Psicolo-
gia e de defesa de direitos, movimentos sociais e sociedade, em
atengdo as necessidades emergentes nos diversos contextos de
atuacgdo profissional.

Nos comprometemos com a defesa de uma psicologia despa-
tologizante, antimanicomial, desmedicalizante, desjudicializante e
nao moralizadora das diferengas e singularidades.

Queremos as/os psicdlogas/os proximas/os do conselho para
construirmos um CRP SP ativo e potente em seus posicionamentos,
que combata o preconceito, as violagdes de direitos e as discrimi-
nagdes de qualquer natureza. Atuaremos pelo compromisso social
da psicologia, pela promogdo de saude e por um maior reconhe-
cimento e valorizagdao da Psicologia enquanto ciéncia e profissao.

ANA TEREZA DA SILVA ANNIE LOUISE CAMILA ANDRADE CAMILA PRANDINI
MARQUES SABOYA PRADO DE OLIVEIRA PRANDINI
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CPR 06/97889 CPR 06/148611 CPR 06/149012 CPR 06/72980
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CPR 06/66501 CPR 06/66384 CPR 06/33194
MURILO CENTRONE SONIA MARIA TALITA FABIANO DE
FERREIRA MOTINHO DA SILVA CARVALHO
CPR 06/142583 CPR06/12033 CPR06/71781

frentellcrpsp

SIGA-NOS NAS REDES:

CARLOS EDUARDO CARU DE PAULA DAVI RODRIGUEZ DREYF DE ASSIS
MENDES SEABRAM.RIBEIRO  RUIVO FERNANDES GONGALVES
CPR 06/122428 CPR06/136173 CPR06/118838 CPR 06/55379
IONE APARECIDA IVANI TEIXEIRA JANAINA DARLI LEONARDO MAGGI
XAVIER MENDES DUARTE SIMAO GAMBATTO
CPR 06/27445 CPR 06/42535 CPR 06/47523 CPR 06/124424
MARIA DA PIEDADE MARTA ELAINE MAYARA APARECIDA  MONICA CINTRAO
R. DE ARAUJO MELO WDE LIMA BONORA FREIRE FRANCA RIBEIRO
CPR 06/45952 CPR 06/94890 CPR 06/120511 CPR 06/20583
TAYNA ALENCAR VALERIA CAMPINAS WILSON FLAVIO
BERTI DE SOUZA BRAUNSTEIN L. NOGUEIRA
CPR 06/83455 CPR 06/31093 CPR 06/53258
@frentellcrpsp



Com todos os Psicdlogos/as que conversamos, é consenso
que o CRP SP precisa mudar. E necessério abrir portas e, é
urgente que o CRP mantenha um didlogo aberto com todos.
O grupo de governanga do Conselho atual possui pautas
voltadas para interesses gerais e nada propdem para o
desenvolvimento profissional e cientifico e até questdes mais
imediatas e essenciais da Psicologia. Somos um coletivo de
Psicologos/as, formado por profissionais experientes, de
diversas dreas da Psicologia e de toda as regies do Estado,
que propdem a mudanga dessa realidade.

PRINCIPAIS PROPOSTAS
e Congelamento de anuidades por todo periodo de gestao;
e Abrir as portas do CRP SP para os profissionais e implantar

um modelo de comunicagdo que seja de acolhimento a

demanda apresentada, com respeito e humanidade;

e Criar grupo de experientes Psicélogos/as Conselheiros/as,
para acolher e orientar recém-formados ou aqueles que

e Criar Centro de Educagdo Permanente com
diversas modalidades que contribuam para a
aproximacgdo do Psicélogo as atualidades;

e Criar nucleo de didlogo e interacdo de Psicélogos
que atuem em institui¢cbes socioeducativas para
estabelecer uma relagdo de apoio e orientagao.

e Revisar e reformar processos administrativos na
sede e subsedes, incluindo a criagdo de aplicativos
de comunicagado direta entre Psicélogos e CRP SP;

e Acabar com o modelo arcaico de gestdao de RH e
implantar um modelo mais atual;

e Reformar

relacio de trabalho,

promogdao e

qualificacdo dos trabalhadores com uma gestdo
humanizada;
Psicdlogos na discussdo das pautas
identitarias e as demandas por visibilidade,

e Colocar

reconhecimento,

equidade e

igualdade de

tenham ficado afastados da pratica;

e Propor estudos de desconto ou isencdo de anuidade no
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Cuidado em

Liberdade;

Em 60 anos de Psicologia como profissao
regulamentada no Brasil, a defesa dos
Direitos Humanos tem sido um grande
desafio para todas e todos

segundo principio fundamental do Codigo de

Etica Profissional da/o Psicologa/o destaca

que "o psicologo trabalhard visando a promo-
ver a saude e a qualidade de vida das pessoas e das
coletividades e contribuird para a eliminacdo de quais-
quer formas de negligéncia, discriminacdo, exploracdo,
violéncia, crueldade e opressdo.”

Esse fundamento também direciona discussdes,
reflexdes e propostas sobre o futuro da profissao,
para que ela ndo seja desfigurada, nos seus compro-
missos, do alinhamento com a Declaracdo Universal
dos Direitos Humanos (1948).

Os primeiros esforcos significativos na luta contra
manicémios localizam-se em dezembro de 1987, na
cidade de Bauru, quando trabalhadoras/es da area
da Saude Mental publicaram um manifesto com o
lema "Por uma sociedade sem manicémios”, que deu
origem, em todo o Brasil, a manifestacdes contra es-
pacos de isolamento e violacdo de direitos das pes-
soas em sofrimento mental.

O manifesto, conhecido por “Carta de Bauru”, ra-
dicalmente se opds a légica da violéncia. “Nossa ati-
tude marca uma ruptura. Ao recusarmos o papel de
agente da exclusdo e da violéncia institucionalizadas,
que desrespeitam os minimos direitos da pessoa hu-
mana, inauguramos Um Novo compromisso”, diz um
trecho da carta.
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Politicas

Publicas de

saude mental
em pauta

A psicologa e membra da Comissao Gestora da
Subsede Bauru, Caroline Cusinato (CRP 06/112011),
aponta a importancia deste marco histérico que in-
fluenciou a Psicologia no pais. "A Carta de Bauru conti-
nua muito atual, o manifesto nos convoca a estarmos
atentos aos desmontes e a reproducdo de praticas
manicomiais. E imprescindivel continuarmos avancan-
do por uma sociedade sem manicémios”, afirma.

Para a cocoordenadora do Projeto de Pesquisa e
Extensdo Luta Antimanicomial e Feminismos, Rachel
Gouveia Passos, p6s-doutoranda em Direito pela
PUC/RJ e professora-adjunta da Escola de Servico
Social da UFRJ, as violéncias sdo direcionadas a um
recorte especifico da populacdo.

“No aparato manicomial, com internacdes de
longa duracdo e violacbes de direitos, estdao ne-
gros, pobres, mulheres, populacdo LGBTQIA+ Majo-
ritariamente, sao corpos e subjetividades conside-
rados transgressores. O racismo é funcional para
conter 0s corpos que sao vistos como perigosos
e indesejados, com imbricacdes em manicoémios,
prisdes e instituicdes de cumprimento de medidas
socioeducativas”, contextualiza Rachel Gouveia,
que também é militante do MNLA (Movimento Na-
cional de Luta Antimanicomial) e cocoordenadora
do projeto "Pesquisa e Extensao Encruzilhadas: di-
alogos antirracistas”.



Na perspectiva do Cuidado em Liberdade, a Psi-
cologia defende a autonomia e o protagonismo das/
0S usuarias/os dos servicos de salde para a garan-
tia do acesso a diferentes direitos que, em geral, sdo
violados principalmente por frequentes tentativas
de retorno a légicas asilares, torturantes e que cer-
ceiam a liberdade de ser.

Um importante exemplo de instituicdes que se ca-
muflam em rede de cuidado e que violam a autonomia
sdo as comunidades terapéuticas que, por natureza,
sdo forjadas na exclusdo para a recuperacdo. Além
disso, praticas de privacdo de objetos, contatos e até
saidas da instituicdo sdo caracterizadas com graves
violacOes de direitos, porque restringem a liberdade e
a autonomia da pessoa.

As comunidades terapéuticas atualmente repli-
cam a estrutura manicomial de repressao, por meio
de violéncias e outras formas de contencdo como
0 uso de altas doses de medicacdes para restringir
a autonomia, a emancipacao e a liberdade das/os
usuarias/os.

"A sua forma de existir de maneira singular é total-
mente desrespeitada nas comunidades terapéuticas.
Isso acontece, por exemplo, com mulheres transexu-
ais e travestis. Elas ndo sdo vistas como mulheres,
mas como homens. Ndo se trata entdo de existir uma
questao de abuso de alcool ou outras drogas, mas
de fundo tem a chamada ‘cura gay’, identificando que
esse corpo é desajustado e ali ele sera ajustado atra-
vés do trabalho, doisolamento e praticas de correcdo
na perspectiva do proibicionismo”, conta Rachel.

Anténio César Frasseto, mais conhecido como
Cesdo, é professor de Psicologia da Educacdo na
UNESP de S3o José do Rio Preto e militante da Luta
Antimanicomial. Ele traz uma reflexdo sobre o dis-
tanciamento subjetivo no que tange a Sadde Mental.
Para Cesdo, ha um silenciamento da loucura:
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“Em decorréncia das conquistas do Movimento An-
timanicomial hoje se fazem necessarios novos encami-
nhamentos para a luta. Os muros dos manicémios fo-
ram em grande parte demolidos, porém as estratégias
de exclusdo foram sofisticadas debaixo dos panos, o
que faz com que hoje a segregacdo provenha do pro-
prio sujeito, ocorre uma automarginalizacao”, diz.

Cesao defende também que a luta contra a ex-
pansdo banal do estigma do diagndstico de trans-
torno mental deve ser prioridade na busca por uma
sociedade sem manicomios. "A Psicologia, enquanto
ciéncia e profissao, tem muito a colaborar na destrui-
¢do dos manicémios mentais e na producdao de uma
sociedade aberta para o acolhimento da diversidade
da condicao humana”, comenta.

“A Carta de Bauru continua
muito atual, o manifesto
nos convoca d estarmos
atentos aos desmontes e
a reproducdo de prdticas

manicomiais ,'

A Reforma Psiquiatrica, que virou lei em abril de
2001, foi um desdobramento emblematico, como
a primeira vitoéria da luta contra os manicémios. A
lei 10.216/01 diz que a/o paciente em sofrimento
mental sé pode ser internada/o se o tratamento
fora do hospital for ineficaz. Um ano depois da
criacdo da lei, foram lancados os Centros de Aten-
cdo Psicossocial (CAPS).

Os CAPS tém valor estratégico para a Reforma
Psiquiatrica Brasileira. O estado de Sao Paulo conta
com 267 unidades que funcionam em regime de por-
ta aberta e sdo responsaveis, por meio do trabalho
das/os profissionais da salde, por articular o cuidado
da/o usuaria/o realizando acompanhamento clinico
diario e a reinsercdo social das pessoas por meio da
capacitacao para o trabalho, lazer e o fortalecimento
dos lacos comunitarios e familiares.

O servico esta no centro da Rede de Atencdo Psi-
cossocial (RAPS), criada em 2011, mas que assim como
a Politica Nacional de Salde Mental, como um todo, tem
sofrido graves ataques recentemente que representam
um processo de desmonte da proposta original.
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Nos Ultimos anos, as movimentacdes em prol das
comunidades terapéuticas tém crescido, por parte
do Poder Legislativo. Em 2018, o Projeto de Lei (PL)
2083/2019 indicava diretrizes para o atendimento das
comunidades terapéuticas como Politica Publica per-
manente no Territério Nacional, como uma falsa garan-
tia de um cuidado de qualidade as/aos pacientes com
dependéncia quimica, em regime de residéncia transi-
téria. Tal fato contradiz as préprias regulamentacdes
do SUS que garantem o cuidado em liberdade como
premissa universal desde a Reforma Psiquiatrica.

Deixar de cumprir os principios fundamentais da pro-
fissdo e ferir artigos que sdo da responsabilidade e ve-
dados no exercicio profissional sdo faltas consideradas
graves contra as pessoas atendidas e consequente-
mente contra a sociedade brasileira, que tém na Psico-
logia o inegociavel compromisso ético e social pautado
na Declaracdo Universal dos Direitos Humanos.

Reivindicacoes postas pela Luta Antimani-
comial seguem atuais

A Reforma Psiquiatrica foi um marco na Luta Antima-
nicomial por estabelecer que o Estado tem o dever de
fechar hospitais psiquiatricos e unidades asilares e
abrir novos servicos que promovam a Saude Mental,
em espacos comunitarios, garantindo a cidadania, a
construcao coletiva e o respeito as individualidades
no tratamento das/os usuarias/os. Além disso, o Es-
tado deve zelar pela efetividade da aplicacdo da lei.

Ainda assim, o nimero de pessoas em privacao de
liberdade nestas instituicbes e em outras, que agora
operam sob novas nomenclaturas, tem crescido nos
Ultimos anos. Segundo o Ministério da Cidadania, o
numero de vagas financiadas pelo governo federal
em comunidades terapéuticas, por exemplo, saltou
de 2,9 mil, em 2018, para em torno de 11 mil em 2018,
uma alta de 280% em um ano.

Dados do estudo realizado pela ONG Conectas
Direitos Humanos, em 2021, mostram que as comuni-
dades terapéuticas movimentaram mais de meio bi-
Ihdo de reais de 2017 a 2022. Neste mesmo periodo,
as clinicas receberam mais de RS 300 milhdes do di-
nheiro publico para cobrirem custos com internacdes.

@ PSI ¢ conselho Regional de Psicologia de Séo Paulo

Mobilizacbes em
Campinas e Sorocaba

“Para 0 povo e com
0 povo, esta é a
saude mental em que
acreditamos e pela qual
lutamos. E nas ruas que
conversamos com todas

as pessods ,,

A recente Politica Antidrogas sancionada pelo go-
verno federal, em 2019, facilitou a internacdo com-
pulsoria e centralizou o tratamento em comunidades
terapéuticas. O decreto niumero 9.761 cita textual-
mente que a assisténcia intersetorial, interdisciplinar
e transversal deve ser em “comunidade terapéutica”.

Ainda nesse periodo, o campo de defesa da Refor-
ma Psiquiatrica Antimanicomial foi surpreendido pela
ameaca de novos retrocessos nas Politicas Publicas
de Salude Mental.

O movimento, conhecido como Revogaco, previa
alteracOes consideraveis de retrocesso na Politica
Nacional de alcool e outras Drogas e na Politica Na-
cional de Saude Mental, projeto defendido por mem-
bros do governo federal durante reunido do CONASS,
Conselho Nacional dos Secretarios de Saude.

Na ocasiao, estava prevista a revogacdao de mais
de cem atos normativos que regulam a Saldde Mental
desde a década de 90. Entre eles, orientacdes e por-
tarias do Ministério da Salde sobre programas es-
tratégicos para a Reforma Psiquiatrica, como os pro-
gramas “De Volta pra Casa” e “"Consultério na Rua”.

Diante do "Revogaco”, o CRP SP posicionou-se con-
trario as comunidades terapéuticas e a toda e qualquer
instituicdo que se funda em imposicao religiosa, em
privacao de liberdade e/ou em qualquer violacdo de di-
reitos mascarada como pretenso tratamento de Salde
Mental. O manifesto do CRP SP defende uma Politica
Publica de salude mental pautada em fundamentacdo
cientifica e em garantia de direitos de cada pessoa.



Campanha #PorUmSUSAntimanicomial
Campanha da Luta Antimanicomial do CRP SP nes-
te ano, a mobilizacdo #PorUmSUSAntimanicomial
percorreu 11 cidades do litoral e interior do estado
de Sdo Paulo. A acdo projetou frases nas fachadas
e laterais de prédios com mensagens em defesa do
Cuidado em Liberdade e contra manicémios. No mo-
mento em que as projecdes aconteciam, em muitos
territorios, foram oportunizadas rodas de conversas,
previamente organizadas ou espontaneas, com as
presencas de psicdlogas/os, profissionais da saulde,
usudrias/os, estudantes e pessoas que circulavam
pelos espacos, pondo em debate a questao antima-
nicomial e possibilitando trocas sobre 0 assunto. Nas
ocasides também se recuperava oralmente um pou-
co da histéria de cada territério. As acdes foram, ain-
da, noticiadas por veiculos das imprensas locais e por
publicacdes nas redes sociais por meio da hashtag
da campanha, #PorUmSUSAntimanicomial.

A mobilizacdo, idealizada pela Comissao de Direi-
tos Humanos e Politicas Publicas (CDHPP) em parce-
ria com as comissdes gestoras das subsedes, buscou
uma forma de intervencdo que marcasse a defesa da
salde mental publica, de base territorial e comuni-
taria e levasse a pauta para o debate publico, insti-
gando a sociedade a pensar, juntas/os, sobre quais
modelos de cuidado se pretendem para as pessoas
em sofrimento mental, consideradas “indesejadas”
ou “fora das normas”.

Conforme explicam as integrantes da CDHPP:
"Diante dos retrocessos vindos das diferentes esfe-
ras governamentais, as ativacoes afirmam a necessi-
dade de implicar toda a sociedade, a educacao popu-
lar e nas ruas, com as familias que estdo percebendo
a faléncia de servicos manicomiais e a violéncia per-
petrada por estas instituicdes. Essa unido se faz im-
prescindivel para desmascarar as intencdes de lucro
e de exclusdo da diversidade que se fazem presen-
tes nas politicas manicomiais e proibicionistas. Para
arua, segue a lutal”, defendem.
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A pandemia do coronavirus resultou em dois anos
sem que a Luta Antimanicomial tomasse as ruas, seu
local historico de mobilizacao. “As projecdes contem-
plam este desejo de retorno ao espaco que represen-
ta o local onde deve ser realizado o cuidado em liber-
dade, no territério, na rua e com a comunidade. Foi a
forma mais simbdlica e mais abrangente que encon-
tramos de marcar esta defesa. Para o povo e com o
povo, esta é a salde mental em que acreditamos e
pela qual lutamos. E nas ruas que conversamos com
todas as pessoas”, explica a psicdloga e conselheira
Annie Louise Saboya Prado (CRP 06/86192), a Gigi,
uma das articuladoras da campanha na CDHPP.

No Dia da Luta Antimanicomial, em 18 de Maio, as
projecoes #PorUmSUSAntimanicomial ocorreram no
Largo do Arouche, na cidade de Sao Paulo. Também foi
feita uma homenagem a memoria de Carldao, militan-
te da luta e usuario da politica de salde mental, que
morreu em 2020, com a projecdo de fotografias suas
acompanhadas dos dizeres: “Carlao, presente!”

Também no 18 de Maio, o CRP SP esteve presen-
te, na Avenida Paulista, no ato “Democracia Antimani-
comial: Contra o Fascismo, em defesa do Cuidado em
Liberdade e dos Direitos Humanos”, organizado pela
Frente Estadual Antimanicomial - S3o Paulo em par-
ceria com diversas entidades e movimentos sociais da
salde mental e da Psicologia, reunindo profissionais,
usuarias/os dos servicos de salde e ativistas.

Fotos: Divulgacao CRP SP
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CEDOC - A memoria da resisténcia

QOutro marco na linha do tempo da luta pela defesa do
Cuidado em Liberdade foi a criacdo do CEDOC (Cen-
tro de Documentacdo do CRP SP), que ha 11 anos vem
preservando a memoéria da Psicologia e os conteldos
produzidos pelo Conselho, consolidando o registro das
lutas pela garantia do acesso aos Direitos Humanos e
sua direta relacdo com a promocado de salde.

Prémio Bispo do Rosario

O prémio Arthur Bispo do Rosario foi criado em 1999
pelo CRP SP junto a Associacao Franco Basaglia e a
Associacao Franco Rotelli, com o objetivo de divul-
gar o potencial artistico das/os usuarias/os de ser-
vicos de saude mental de todo o estado. Com isso,
também homenagear o sergipano nascido em 1911
e que da nome ao prémio.

Bispo do Rosario trabalhou na Marinha de Guer-
ra Brasileira e foi pugilista quando jovem. O primeiro
diagnostico de esquizofrenia aconteceu em dezembro
de 1938, quando relatou ter visto Jesus Cristo descer
a terra rodeado por uma corte de sete anjos azuis.

Vozes |he teriam dito para reconstruir o mundo
depois dojuizo final. Foi internado na Col6nia Juliano
Moreira, no Rio de Janeiro. Ap6s o episddio, passou
50 anos internado em clinicas psiquiatricas, sendo
25 deles de forma ininterrupta. Foi nesse periodo
que produziu 804 obras, que posteriormente seriam
reconhecidas e exibidas em museus, premiacdes e
mostras pelo Brasil e pelo mundo.

A premiacdo integra a defesa da Luta Antimani-
comial e vai ao encontro das praticas psicossociais,
reconhecendo que ha vida pulsante e producdo cria-
tiva naquelas/es que sao consideradas/os como lou-
cas/os. Muito além de uma competicdo coroada com
a entrega de um prémio fisico, o processo de oficinas
das obras submetidas para avaliacdo é carregado de
significados, pois desperta nas pessoas a possibilida-
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O acervo, composto por livros, fotografias, carti-
lhas, cartazes, entre outros, serve como objeto de
estudo e pesquisa para a ampliacao do debate em
diversas esferas que envolvem a Psicologia. Dos 30
mil itens que atualmente compdem o CEDOC, dois mil
podem ser acessados pelo Repositorio Digital “Fulvia
Rosemberg” no endereco cedoc.crpsp.org.br.

de de fazer arte, mesmo que nunca tenham pensado
serem capazes de realiza-las, como aconteceu com
Kayky Avraham, ganhador da 82 edicao do Prémio:

"0 Bispo foi uma inspiracdo na minha producao
audiovisual. Vocé acaba, nessa vida, encontrando
muitos Bispos do Rosario, que quando se encon-
tram com o processo artistico criam coisas incriveis.
O surto mistico é muito comum durante a producao
das obras... Ele (Bispo) sempre me causou uma ima-
gem de muita forca”, afirma Kayky.

Na impossibilidade de realizar as oficinas que
compdem o prémio, durante a pandemia, o CRP SP
utilizou sua referéncia artistica para a realizacao da
mobilizacdo #PorUmSUSAntimanicomial, projetan-
do frases adornadas por simbolos e representacdes
da Luta Antimanicomial, e em defesa do Cuidado em
Liberdade, na fachada de prédios, passando pelos
territérios do estado de S3o Paulo.

Além disso, o episédio final da série de podcast
sobre Cuidado em Liberdade, do canal do CRP SP Es-
tacdo Psicologia, foi inteiramente dedicado ao pré-
mio, trazendo sua historicidade e importancia para
os processos de ressignificacdo e ressocializacdo de
quem esta em sofrimento mental. Do programa, deri-
va o Caderno Tematico com foco em Cuidado em Li-
berdade, lancado no 8° Congresso de Saude Mental
da Associacdo Brasileira de Saiude Mental (ABRAS-
ME). Ambos estdo disponiveis nos canais do CRP SP.


http://cedoc.crpsp.org.br

Série especial sobre Cuidado
em Liberdade do podcast
Estacao Psicologia aborda
temas da Luta Antimanicomial

Ampliando a comunicacdo com a categoria e incidin-
do em debates contemporaneos que atravessam o
exercicio profissional e suas areas de atuacao, o
CRP SP lancou a série de podcast “Cuidado em Li-
berdade”, disponivel no canal “Estacao Psicologia”
do Conselho. Composta por cinco episédios, a série
veicula debates pertinentes a Luta Antimanicomial
e a ética no cuidado em salde mental, em obser-
vancia aos Direitos Humanos, enquanto principio
que rege o exercicio profissional da Psicologia.

O primeiro episédio trata de questdes sobre “A
diversidade e a invisibilidade est3o na rua”. No se-
gundo programa, o tema é a pandemia, vulnerabi-
lidades e prevencdo ao suicidio. Nesses dois epi-
sodios, a conducdo dos temas se da pelas trocas e
falas de especialistas, representantes da socieda-
de civil e psicologas/os.

Com o tema “Além da RAPS: Por um cuidado an-
timanicomial da Saltde Mental”, o terceiro episodio
destaca a importancia da Rede de Atengdo Psicos-
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social (RAPS) e dos equipamentos publicos de cui-
dado em salde mental, de acordo com as premissas
do SUS (Sistema Unico de Saide) contra as viola-
¢Oes de direitos. O quarto episddio tem como tema
“Reducao de danos e estratégia de cuidados”.

O Gltimo programa da série € uma homenagem
ao artista Arthur Bispo do Rosario, que passou
boa parte de sua vida internado em manicémios
e hospitais psiquiatricos. O programa tem como
convidados Kayky Avraham, militante antimanico-
mial e vencedor da 82 edi¢cdo do Prémio Bispo do
Rosario, realizado pelo CRP SP, da psic6loga Paula
Carpinetti Aversa (CRP 06/68455), arte-educado-
ra e doutora pela Unesp, e comentarios de Sergio
Valério, supervisor da Unidade de Eventos do CRP
SP e que esteve presente na producdo das edi-
¢bes do prémio.

A série de podcast esta disponivel nas principais
plataformas de audio e no canal do CRP SP no You-
Tube, com recursos de acessibilidade. Acompanhe!

Colaborador do CRP SP é elgito presidente do Conselho Municipal
de Politicas Publicas de Drogas e Alcool do Municipio de Sao Paulo (COMUDA)

As eleicbes ocorreram em mdio. Peld primeira vez, um representante do CRP SP é o eleito

Marcos Muniz é psicologo (CRP 06/79192), atuante na
area da atencdo as usuarias e aos usuarios de Alcool
e outras Drogas desde 2013 e colaborador do Conse-
Iho Regional de Psicologia de S3o Paulo. Neste ano,
foi eleito para a presidéncia do Conselho Municipal
de Politicas Publicas de Drogas e Alcool da cidade de
Sdo Paulo, que tem como objetivo promover o didlo-
g0, a reflexdo critica e a articulacdo das Politicas Pu-
blicas sobre essa tematica no municipio.

O psicologo representa o CRP SP no Conselho Muni-
cipal ha dois anos e, ao longo deste tempo, participou de
grupos de trabalho que produziram um novo regimento
interno que ampliasse a forca e a representatividade

dos diversos segmentos da sociedade e desse maior
colegialidade as decisdes do Conselho, trazendo maior
imparcialidade e consenso para o Plenario do COMUDA.

Muniz tem defendido, neste espaco, a Psicologia
como ciéncia cada vez mais voltada para o cuidado
em reducdo de danos. “A importancia é estratégica
no sentido de defender a democracia, a participacao
da sociedade no debate politico e na construcdo de
Politicas Publicas. Ha uma perspectiva de retorno
dos manicémios por meio das internacdes involunta-
rias de massa e 0os convénios com comunidades te-
rapéuticas, tudo o que a nossa categoria ndo pode
defender”, contextualiza o psicélogo.




‘.‘ UM DIA NA VIDA

PSICOLOGO DESTACA A IMPORTANCIA DO
ENFRENTAMENTO DA LOGICA MANICOMIAL
NO ATENDIMENTO A USUARIAS/OS

DE ALCOOL E OUTRAS DROGAS

Bruno Logan Azevedo (CRP 06/112009) ficou conhecido como o psicélogo que

lancou um aplicativo para que usudria/os de drogas aprendessem, de forma
diddtica, a reduzir os efeitos colaterais causados pelas substdncias no organismo

“ Primeiro é preciso desmistificar a ideia de que ha
drogas mais pesadas que outras, o que existe é a rela-
cdo que o sujeito estabelece com as substancias. Tem
muitas pessoas que estabelecem uma relacdo com a
cocaina, por exemplo, que &€ menos prejudicial do que
arelacdo que algumas pessoas conseguem estabele-
cer com a cerveja ou com a cachaca”, diz o psicologo.

O aplicativo ficou no ar por dois anos e, posterior-
mente, o conteldo embasou a criacdo de um canal
no YouTube (RD COM LOGAN) com 23 mil inscritas/os.

Nos dez anos de atuacdao como profissional da
Psicologia, Bruno esteve a frente de diversos proje-
tos focados, principalmente, na reducdo de danos e
na defesa dos Direitos Humanos nos diversos servi-
cos em que trabalhou, entre eles o Centro de Atencao
Psicossocial (CAPS), na regido da chamada Cracolan-
dia, no centro da capital paulista.

Atualmente é psicologo no Consultorio na Rua, em
Diadema, municipio da regido do ABCD, e secretario-
-executivo da REDUC (Rede Brasileira de Reducao de
Danos e Direitos Humanos).

“Existe um grande problema na graduacdao em Psi-
cologia que é a falta de uma matéria obrigatdria sobre
alcool e drogas. A questao dos entorpecentes no Brasil é
muito pautada no estigma e no preconceito. Geralmente,
a profissional, para ndo se frustrar, acaba corroborando
com o discurso de que a Unica possibilidade e cuidado
para o usuario de drogas é abstinéncia e internacao”, diz.

Segundo Bruno, a midia € uma das responsaveis pelo
reforco desse argumento a favor da internacdo. “Na te-
levisdo, nos filmes, séries e novelas os depoimentos de
personagens que tiveram problema com alcool e outras
drogas, e que resolveram essa questdo, foi por conta
de grupo de mUtua ajuda ou por uma internacao”, diz.

@ PSI ¢ conselho Regional de Psicologia de Séo Paulo

Por outro lado, ndo existe uma divulgacdo sobre
alternativas, que ndo violem direitos.

“Nunca se fala sobre o CAPS, nunca se fala sobre o
servico que tem como base o cuidado em liberdade. En-
tdo as pessoas nao sabem que existe uma possibilidade
de cuidado muito mais realista, pautada pelo cuidar em
liberdade, sem que este sujeito perca o seu contexto de
vida, a cultura do territdrio em que vive, porque existem
questdes que sao do cotidiano”, ressalta o psicdlogo.

‘l Reduzir danos ndo é fazer
a pessoa parar de usar drogas,
mas garantir o acesso ao minimo
de saude, a jogar uma bola,
ir ao cinema, fazer um curso,
tirar um documento ou voltar

ao seio familiar , ,

“Retirar o sujeito do seu ambiente fard com que ele
pare de usar drogas pela falta de oferta, mas quan-
do ele volta para a casa acontecera, infelizmente, a
recaida porque ndo foi ensinado para ele como lidar
com essa relacdo. Esse usuario ndo vai viver para o
resto da vida dentro uma instituicdo asilar.

Acontece do proprio usuario chegar no CAPS e fa-
lar: 'Eu vim aqui porque quero parar de usar drogas.
Elas destroem minha vida' e por ai vai. Ele ja chega com
um discurso que é politicamente aceito, mas se hou-
vesse uma educacdo sobre o uso de drogas ele pode-
ria chegar no servico e falar ‘Olha eu ndo quero parar,
0 que eu guero é diminuir. Eu quero ter uma qualida-
de de vida melhor com minha familia’. Preste atencao
nas diferencas entre os dois discursos. Uma pessoa



que tem um leque de prazer extremamente reduzido
e tem contato com uma droga que da um prazer imen-
so como o crack, por exemplo. Essa droga vai ter um
enorme significado na vida desse individuo, o levando
aviver em funcao daquilo. Essa é a realidade atual. Por
isso, o CAPS AD ¢é um servico tdo interessante, pois
pensa, por meio do trabalho de multiplos profissionais,
clinico-geral, psicoéloga, assistente social, com foco na
subjetividade e na singularidade do usuario.

Reduzir danos nao é fazer a pessoa parar de usar
drogas, mas garantir o acesso a diversas outras coi-
sas, ao minimo de salde, a jogar uma bola, ir ao ci-
nema, fazer um curso, tirar um documento ou voltar
para o seio familiar. Entdo, esquece a droga, foca no
sujeito e amplia os prazeres dele”.

Cidadania é educar sobre drogas também
“Eu sou da época em gue as pessoas fumavam den-
tro do 6nibus, dentro do avido - eu quero dizer com
isso que a legalizacdo das drogas pode ser uma solu-
cdo para um controle mais eficiente. Se um adolecen-
te entrar numa padaria e pedir uma dose de cachaca,
0 atendente ndo vai vender para ele, porque tem me-
nos de 18 anos, porém, se ele chega numa boca [local
de venda de entorpecentes], esse jovem compra fa-
cilmente a droga que quiser.

A legalizacdo do tabaco funcionou no Brasil, hoje nin-
guém fuma dentro do avido, ninguém fuma nem dentro
de restaurantes. Logo, eu acredito na efetividade de uma
educacao permanente sobre drogas para a populacao
e para a categoria, durante a formacao das psicdlogas.

Meu trabalho, no dia a dia, se da dentro de todas
essas questdes. O assunto Cracolandia, por exemplo,
€ um tema que todo mundo acha que sabe falar, mas
existem questdes muito intrinsecas de territdrio mes-
mo. Os governos precisam dar uma resposta para a so-
ciedade, com a repressao violenta, com a brutalidade
policial contra os usuarios. Isso € um grande erro. Mui-
tas das pessoas que estdo ali estdo em alta vulnera-
bilidade social. Chegar com a policia e jogar bomba de
gas lacrimogéneo para que elas voltem para casa ndo
faz sentido. Nao ha casa para voltar, seja por nao ter
mesmo a casa de tijolos, quatro paredes ou porque o
vinculo familiar ja foi perdido h& muito tempo.

E preciso dar dignidade primeiro. Essas acdes ex-
tremamente violentas do Estado, que violam o Direito
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das pessoas, causam o efeito migratério de uma rua
para outra, de um bairro para outro. Como consequ-
éncia perdemos o trabalho psicolégico feito durante
determinado tempo - quando o profissional volta ao
local, a populacdo ja se dispersou e o encontro s6
volta a acontecer depois de um ano e meio ou dois.

Quem esta ali, no fluxo da dependéncia quimica,
estd mais preocupado se vai conseguir a proxima refei-
cdo. Ai tem uma substancia chamada crack, que custa
cinco reais e d4 um prazer que ele nunca teve na vida.

A gente tira o crack dessa pessoa e coloca o que
no lugar? Nao quero dizer com isso que o crack é uma
coisa boa ou que nao temos que olhar para isso, mas
€ sobre tirar o acesso ao prazer dessas pessoas e
nao colocar nada no lugar. Nao temos um projeto in-
teressante na cidade de S3o Paulo e temos, por ou-
tro lado, uma galera que ganha muito dinheiro com a
chamada guerra as drogas.

A Cracolandia ndo é um lugar para as pessoas fa-
zerem precisamente uso de drogas, € uma comunida-
de. HA quem esteja ali apenas por protecdo porque
sabe que, dispersa em qualquer outro territério da ci-
dade, ela pode apanhar. Um comerciante vem e joga
agua ou joga 6leo quente ou taca fogo e por ai vai.

Hoje atendo inUmeras pessoas no Consultoério na
Rua. Muitos dos atendidos sequer conseguem chegar
a0 servico de salde, porque ndo sabem que tém direito
ao atendimento ou porque nao tém documento ou por-
que estdo sujos, descalcos etc.

O servico, por sua vez, ndo chega até essas pes-
soas que estdo em situacao de rua. Além disso, é raro
encontrar uma pessoa que ndo faca uso de nenhuma
substancia ou que ndo tenha nenhuma questio de
salde mental.

Nosso trabalho ali existe para garantir o atendi-
mento, a vacinacdo, uma escuta ativa. As vezes, é
coisa de sentar no chao e puxar um assunto e con-
versar. O grande ‘pulo do gato’ desse servico extra-
muro é a criacdo de vinculos.

A partir do vinculo estabelecido com o sujeito,
vocé consegue pegar a demanda particular daquela
pessoa e Nao uma resposta socialmente aceita. Par-
tindo dessa resposta real, a gente consegue manejar,
encaminhar e acompanhar, fazer a garantia do aces-
so a todos os servicos da rede de saude e principal-
mente dos Direitos Humanos”.

Foto: Acervo pessoal Bruno Logan. llustragao: iStock / Paulo Mota

Conselho Regional de Psicologia de Sdo Paulo * PSI @



"‘ JORNAL PSI 40 ANOS

JORNAL PSI 40 ANOS:

OS DESTAQUES DA
TERCEIRA DECADA
(2000 A 2009)

Jornal Psi é uma importante ferramenta de di-
alogo com a categoria. Desde sua primeira edi-

¢do, lancada pelo CRP SP em 1981, estimula debates
fundamentais para o cotidiano das/os psicélogas/os.
Neste terceiro artigo da série sobre os 40 anos
do Jornal Psi, recuperamos as edicdes lancadas nos
anos 2000 e, com elas, um pouco da histoéria da Psi-
cologia no estado de Sao Paulo. Em sua terceira dé-
cada de existéncia, entre 2000 e 2009, o Jornal Psi
destacou as conquistas da Psicologia no ambito das
Politicas Publicas por meio do Banco Social de Servi-
¢os da Psicologia e da consolidagdo e reafirmacdo do
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Compromisso Social da Psicologia, com a Resolucao
CFP 010/2005, que aprova o novo Codigo de Etica,
que em seus principios fundamentais se alinha aos
valores que embasam a Declaracao Universal dos Di-
reitos Humanos.

Ao longo dos anos 2000, o jornal abordou temas
relevantes que contextualizaram a Psicologia com os
eventos e transformacdes do mundo com a Era Di-
gital, a expansdo neoliberal, os riscos da reducao da
maioridade penal para os jovens e a necessidade de
acesso amplo a Psicologia, sobretudo para a parcela
da populacdo em situacao de vulnerabilidade.
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No ano de 2008, o SUS (Sistema
Unico de Saude) completou 20 anos,
mostrando-se uma das grandes con-
quistas da Constituicao de 1988 e es-
tabelecendo o direito universal a salde
como dever do Estado e trazendo novos
desafios para a Psicologia. Entre eles, a
Luta Antimanicomial, que foi destaque
da edicdo nUmero 156.

O ano de 2009 foi marcado pelas co-
memoracdes dos 60 anos da Declara-
cdo Universal dos Direitos Humanos.
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SOROCABACONCENTRA

COMUNIDADES

TERAPEUTICAS NO
ESTADO DE SAO PAULO

Casos de maus-tratos sao rotineiros dentro das

instituicoes e tém gerado inimeras denincias

Osurgimento e a expansao das comunidades tera-
péuticas, na regido de Sorocaba, comecaram ha
cerca de uma década, ap6s uma vitoria histoérica da
Luta Antimanicomial travada por aguerridas/os pro-
fissionais e estudantes de Psicologia. Em 2012 foi a
assinatura da TAC (Termo de Ajustamento de Condu-
ta) que desativou os hospitais psiquiatricos da regido,
para cumprimento da Lei Federal 10.216, de 2001, co-
nhecida como Lei Antimanicomial e Lei Paulo Delgado.

Desde de 2010, o movimento social denominado
FLAMAS (Férum da Luta Antimanicomial de Soroca-
ba) se articula, na regido, para o enfrentamento de
l6gica e praticas manicomiais. Inicialmente compos-
to por profissionais e estudantes de Psicologia, hoje
conta com a participacdo de familiares e usuarias/os
dos CAPS (Centro de Atencao Psicossocial).

O FLAMAS teve papel importante na divulgacao em
rede nacional do dossié “Levantamento de Indicadores
sobre os Manicbmios de Sorocaba e Regiao”, pautado
em um censo sobre salde mental, denunciando as mor-
tes ocorridas em hospitais psiquiatricos da regido, que
resultou no fechamento de quatro deles ha 12 anos.

O processo de fechamento desses hospitais come-
cou em um momento politico dificil na cidade de So-
rocaba, com reunides na subsede do CRP SP, recém-
-inaugurada, a época, seguidas de abaixo-assinado e
denlncias feitas por psicélogas/os, levadas a IV Con-
feréncia de Saude Mental em Brasilia.

Com apoio da Secretaria de Direitos Humanos da
Presidéncia da Republica, parceira do Ministério de
Saulde, por meio do ministro, a época, o médico Ale-
xandre Padilha, simpatizante da Luta Antimanicomial,
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recebeu o abaixo-assinado pelos movimentos so-
ciais, por profissionais, estudantes, usuarias/os da
salde mental e pela populacdo geral.

A cidade de Sorocaba ganhou destaque e reper-
cussao na sociedade civil, inclusive entre as/os usua-
rias/os, momento em que as/os gestoras/es do poder
pUblico e dos hospitais tiveram que se render a so-
berania democratica e revolucionaria que fez uso de
seus direitos nas conferéncias municipais, estaduais
e nacional sobre salde mental em 2010, em Brasilia.

“Alguns aspectos da Lei 10.216 precisam ser lem-
brados, pois ela fala sobre o respeito aos Direitos Hu-
manos; o cuidado da/o usuario deve ser em liberdade;
todos os custos do cuidado devem ser subsidiados
pelo Governo, no trabalho em rede. A substituicdo do
hospital psiquiatrico pelas residéncias terapéuticas,
centros de convivéncia e residéncias inclusivas, no
caso da pessoa com deficiéncia”, explica lone Apa-
recida Xavier, psicologa (CRP 06/27445) e conselheira
do CRP SP da regido de Sorocaba.

Aleireafirma o direito da/o usuaria/o e aimportan-
cia do seu convivio sociofamiliar e precisa ser relem-
brada frequentemente junto a sociedade, sobretudo,
quando a cultura hospitalocéntrica e excludente fizer
parte de seu contexto social.

Na linha da IV e Ultima Conferéncia Nacional de
Salde Mental - Intersetorial, toda a sociedade tem um
compromisso para reafirmar e consolidar as boas pra-
ticas em Politicas Publicas na area da salde mental. As
universidades tém um papel impar na construcao des-
sa nova logica de cuidado singular com a/o usuaria/o
e com a salde mental da populacdo, de maneira geral.



Algumas acdes de enfrentamento, buscando sen-
sibilizar as/os gestores, familiares e usuarias/os na
consolidacdo da Reforma Psiquiatrica, tém sido reali-
zadas, historicamente, no 18 de Maio (Dia da Luta An-
timanicomial no Brasil), pelo CRP SP e suas/seus co-
laboradoras/es no que diz respeito a participacdao em
audiéncias, conferéncias e grupos de controle social.

As primeiras acdes em Sorocaba resultaram em um
importante marco na cidade, na area da Saude Mental,
que acabou resultando na queda do secretério da sau-
de, dono de hospitais psiquiatricos na cidade e regiao.

Outro grande marco histérico aconteceu em 2011,
em Sorocaba e regidao, quando se iniciou o proces-
so de desinstitucionalizacdo com um TAC (Termo de
Ajustamento e Conduta), resultado dos esforcos de
enfrentamento na Luta Antimanicomial, entre gover-
no federal, Ministério PUblico e Municipios no cumpri-
mento da Lei 10.216 de 2001.

Com o TAC assinado em novembro de 2012 por
Sorocaba, Salto de Pirapora e Piedade, uma comissao
formada por deputados, promotores e procuradores
de Justica, Defensoria, representantes da prefeitura,
do Ministério Publico e da secretaria de Direitos Hu-
manos visitou os sete hospitais da cidade e regido
e acompanhou o inicio dos trabalhos. Em Sorocaba,
0 novo secretario da salde trouxe uma equipe mul-
tidisciplinar, a maioria da cidade de Campinas, com
experiéncia na Reforma Psiquiatrica.

Muitas/os profissionais de Sorocaba foram capaci-
tadas/os em programa de residentes em Saude Mental
por uma universidade da cidade e foram aproveitadas/
0s no processo de desinstitucionalizacdo manicomial
dos mais de 2.700 usuarias/os que estavam em pelo
menos quatro hospitais psiquiatricos da cidade.

A intersetorialidade, com participacao de universi-
dades, servicos da rede do municipio, Defensoria, Mi-
nistério Publico, foi fundamental para o cumprimento da
Lei 10.216, no Programa de Volta para Casa, garantindo
o restabelecimento dos vinculos familiares e territoriais
de algumas pessoas que, ap6s uma busca ativa da
equipe multidisciplinar, tiveram suas vidas restabeleci-
das nos mais diferentes lugares de Sao Paulo e do pais.

“Infelizmente, quando o governo federal se afas-
tou do processo, o TAC sofreu alguns retrocessos. O
primeiro deles, na troca de gestores do municipio, foi
dispensar o secretario da salde e toda a equipe de
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salde que estava envolvida com o trabalho da de-
sinstitucionalizacao manicomial em Sorocaba. Mui-
tas/os das/os profissionais tiveram que retornar para
suas cidades de origem e 0 processo se tornou mais
moroso”, conta lone.

Muitas residéncias terapéuticas foram abertas
pelos mesmos donos de hospitais psiquiatricos, o
que evidenciou o ganho financeiro de um bom inves-
timento que essas pessoas encontravam na area da
salde mental para seguir com um controle hegemd-
nico na cidade.

“O CRP SP entende que para uma mudanca de pa-
radigma como esta, da légica da loucura, € preciso
um enfrentamento constante em seu compromisso
com a defesa, promocdo e garantia dos Direitos Hu-
manos, protegendo a singularidade, integridade psi-
quica e emocional das pessoas”, explica lone.

Prova disso € que na regiao da Subsede Soroca-
ba, formada por 79 cidades, se concentra um grande
numero de comunidades terapéuticas. Esses esta-
belecimentos, estrategicamente isolados do setor
urbano, adotam rotinas e processos sem embasa-
mento cientifico. Aléem disso, como forma de punicdo
adotam trabalhos forcados, castigos fisicos e inter-
nacdes por tempo indeterminado.

Quando essas violagfes sao denunciadas, esses
espacos sdo inspecionados, podendo ser autuados
e até mesmo fechados, por conta das fiscalizacOes
do CRP SP em parceria com a Defensoria Publica e
o Ministério Publico. Existem cerca de 200 dendncias
com essas caracteristicas em fase de investigacdo.

"Muitas comunidades terapéuticas atuam como
pequenos hospitais psiquiatricos”, contextualiza
lone. “"Cada vez que fechamos uma comunidade te-
rapéutica, outra aparece ou a mesma reaparece com
outro nome. As mortes que acontecem nessas unida-
des ndo entram nas estatisticas. Nés denunciamos
a cada fiscalizacao realizada, mas os nimeros sao
subnotificados”, afirma lone.

lone destaca os desafios que a categoria conse-
guiu superar para combater a cultura manicomial na
regido. "Demos um grande avanco, quando propuse-
mos uma outra légica de cuidado em Salde Mental,
diferente da légica hospitalocéntrica e manicomial
que havia na cidade de Sorocaba ha mais de 90 anos”,
finaliza a psicoéloga.
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Luta Antimanicomial e Feminismos: Formacao e Militancias
PEREIRA, Melissa de Oliveira (org.); PASSOS, Rachel Gouveia - Rio de Janeiro: Editora Autogra-
fia edicdo e comunicacdo LTDA, 2017

A obra ilustra a poténcia do que pode se chamar de praxis feminista antimani-
comial. Ao trazer a interseccionalidade para a Reforma Psiquiatrica Brasileira e
desnudar a emergéncia de pensar salde mental a partir das categorias sociais
género, raca e classe, para além dos resultados de um curso de formacao, a/o
leitora/o é convidada/o ao pensamento critico e a agao politico-militante pela
vida, pela liberdade, pelo direito ao autocuidado, a insurgéncia e a escuta - pelo
bem-viver das mulheres.

Holocausto Brasileiro
Arbex, Daniela - estado: Editora Geragao, 2013

O livro, lancado em 2013, da jornalista Daniela Arbex, retrata os maus-tratos e
violacdo de direitos sofridos na histéria do Hospital Colonia de Barbacena, por
meio do depoimento de ex-funcionarias/os e pessoas ligadas diretamente ao
dia a dia e funcionamento da instituicdo. A autora evidencia um genocidio come-
tido, sistematicamente, pelo Estado brasileiro, com a conivéncia de médicas/os,
funcionarias/os e também da populacao. Pelo menos 60 mil pessoas morreram
entre os muros da Colonia. Cerca de 70% ndo tinham diagnoéstico de doenga
mental. Eram epiléticas/os, alcodlatras, homossexuais, prostitutas, gente que
se rebelava ou que se tornara incobmoda para alguém com mais poder.

SOS Saude Mental
Fiocruz 2020 - 2022

No documentario produzido pela Fiocruz, com coordenacdao de Mariana
Nogueira, Regimarina Reis e Leticia Batista, as pesquisadoras abordam o
desmonte da rede de atencao psicossocial e da precarizacao do trabalho
nos CAPS do Complexo do Alemao, no Rio de Janeiro. Na ocasido, mais de
5 mil profissionais da sadde foram demitidas/os ou estavam com salarios
atrasados. O filme levanta a questao do repasse de dinheiro pablico para
as comunidades terapéuticas e terceirizacao do cuidado em saide mental
para ONGs, instituicOes sociais ou religiosas sem embasamento técnico
ou cientifico. O doc esta disponivel no canal do YouTube da EPSJV (Escola
Politécnica de Saude Joaquim Venancio).
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