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Quando nos falamos tagarelando
E escrevemos mal ortografado
Quando nos cantamos desafinando
E dangamos descompassado
Quando nos pintamos borrando

E desenhamos enviesado

Nao € por que estamos errando

E porque nio fomos colonizados

Nego Bispo



RESUMO

A pesquisa intitulada “Uma leitura de cidade a partir dos usuérios da politica de Saude mental
em Campos dos Goytacazes/ RJ” envolve um estudo sobre a experiéncia desses sujeitos e tem
como objetivo compreender sua relagdo com a cidade. Assim, nos propomos a investigar o que
as vivéncias de usuarios(as) negros(as) do Centro de Atencao Psicossocial Dr. Jodo Batista de
Aratjo Gomes (CAPS II) podem nos dizer sobre as dinamicas sociais e espaciais de Campos
dos Goytacazes. Para alcancar esses resultados, utilizamos a abordagem qualitativa de
investigagdo, estruturada a partir da pesquisa de campo e bibliografica, curadoria, realizagdo
de entrevistas e de itinerarios. As investigagdes mostram a predominancia de usudrios(as)
negros(as), a segregacdo socioespacial e o fechamento tardio dos manicomios - Hospital
Henrique Roxo e Hospital Psiquiatrico Espirita Dr.Jodo Viana. Ou seja, demonstram que as
realidades vivenciadas por esses sujeitos escancaram 0s mecanismos racistas € manicomiais
enraizados na cidade de Campos dos Goytacazes. Entretanto, nos didlogos compartilhados,
percebemos uma dimensdo coletiva do cuidado entre os usudrios para conseguir participar e
percorrer as dinamicas da cidade. Assim, por meio da interlocucdo entre os caminhos
percorridos nesta pesquisa, desejamos contribuir com o diagnéstico das politicas de saude
mental da regido e, principalmente, fortalecer a luta antirracista e antimanicomial.

Palavras-chave: Saude mental; Populagdao negra, Politicas Sociais, Cidade; Campos dos
Goytacazes.



ABSTRACT

The research entitled "A New Perspective on the City from the Users of Mental Health Policy
in Campos dos Goytacazes/RJ" involves a study on the experience of these individuals and aims
to understand their relationship with the city. Thus, we propose to investigate what the
experiences of Black users of the Dr. Jodo Batista de Aratjo Gomes Psychosocial Care Center
(CAPS II) can tell us about the social and spatial dynamics of Campos dos Goytacazes. To
achieve these results, we used a qualitative research approach, structured from field and
bibliographic research, conducting interviews and itineraries. The analysis involves the
triangulation of data obtained throughout the research process. The investigations show the
predominance of Black users, socio-spatial segregation, and the late closure of asylums -
Henrique Roxo Hospital and Dr. Jodo Viana Psychiatric Hospital. In other words, they
demonstrate that the realities experienced by these individuals expose the racist and asylum
mechanisms entrenched in the city of Campos dos Goytacazes. We aim to contribute to the
diagnosis of mental health policies in the region and, primarily, to strengthen the anti-racist and
anti-asylum struggle.

Keywords: Mental Health; Black Population; Social Policies; City; Campos dos Goytacazes.
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PROLOGO

Figura 1 — “o afeto ¢ nosso feitico”

Fonte: Acervo da exposigdo Stella do patrocinio, Jan. 2023.

Retomar a historia dos nossos antepassados é dar novos sentidos para encontros que
ainda nem se concretizaram. Esta foto foi tirada de uma colagem que estd presente na
exposi¢cdo ““Stella do Patrocinio: me mostrar que eu ndo sou sozinha: que tem outras iguais,
semelhantes a mim e diferentes”, que esta no acervo do Museu Bispo do Rosario/Taquara —
Jacarepagua e registra momentos de gente com pele igual a minha. Stella esta no canto
superior esquerdo da foto. Festas, trangas, bordados, sorrisos largos, poesia e arte... acredito

que seguir existindo através da arte é um afeto encantado que compartilhamos.
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Eu ndo sei

Eu ndo sei o que fazer da minha vida

Por isso eu estou triste

E fico vendo tudo em cima da minha cabega

Em cima do meu corpo

Toda hora me procurando me procurando

E eu ja carregada de relacao sexual

J& fodida

Botando o mundo inteiro pra gozar ¢ sem nenhum gozo

Stella do Patrocinio.

Stella do Patrocinio (1941-1992) foi uma poetisa brasileira que emprestou as suas
palavras e sua historia para abrir os caminhos da escrita deste trabalho. Os seus “falatérios”
reinventavam suas percepgoes sobre o mundo, narrando ndo s6 sobre a sua vida, mas uma
vivéncia coletiva de um corpo aprisionado. Denunciam a realidade de quem vive uma vida
impedida de ser vivida. O falar poético foi sua maneira de se comunicar com e sobre o mundo.

Além de sua contribuic¢ao na literatura contemporanea, Stella teve sua vida enclausurada
durante 30 anos no Hospital psiquiatrico Colonia Juliano Moreira' quando foi internada aos 21
anos de idade enquanto andava nas ruas de Botafogo no Rio de Janeiro. Talvez fosse muito
jovem para andar ali, ou apenas muito escura. O fato ¢ que para os padrdes normatizadores da
época, o corpo de Stella ndo podia estar ocupando aquele espaco.

Contar um pouco de sua historia € o meio para falar dessa pesquisa e também de mim.
O manicomio onde foi internada fica a duas quadras da casa onde vivi boa parte da minha
infancia. Além de compartilharmos o espago geografico em que vivemos e as vulnerabilidades
de ser mulher negra em uma sociedade que violenta cotidianamente nossos corpos, encontramos
na arte e nas palavras - faladas, escritas e encenadas - invengdes da realidade para tecer

possibilidades de existir.

! A Colénia Juliano Moreira como ficou conhecida durante muito tempo comegou a existir em 1924 sob o nome
de Colonia de Psicopata Homens e tinha sua politica de assisténcia pautada no modelo asilar e laboral. Esse espaco
marcado pela distancia do centro urbano ¢ também pelo descaso do Estado foi escolhido para “curar” os doentes
longe da civilizagdo.
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Em 2023, a escrita da dissertagdo comecou a fazer parte de tudo que envolvia meus
pensamentos, compromissos, ansiedades e preocupacgdes. Nos dias e noites em frente a tela do
computador, rodeada de livros e anotagdes, questionava-me sobre a validade e utilidade daquilo
que pesquisava e¢ do conhecimento que estava produzindo. Sentia que no empuxo da
produtividade de paginas e da producdo de resultados eu corria o risco de me afastar daquilo
que julgo ser realmente importante em uma pesquisa de campo centrada em sujeitos: a
experiéncia com campo de analise e os sujeitos que o compoem.

Na busca de definir a questao de pesquisa - O que a populagdo negra usuaria da Politica
de saude mental pode nos dizer sobre as dindmicas sociais e espaciais da cidade de Campos dos
Goytacazes? - me vi imersa em uma experiéncia de clausura temporaria que me impedia de
estar aberta para os efeitos e afetos presente nos encontros com o campo de Pesquisa. O campo
do desejo ia se perdendo pouco a pouco, quando o sentido de estranheza e curiosidade perde
lugar frente as certezas dos constructos teoricos.

Os conceitos — “loucura” e "cidade” — passavam a tdo somente representar uma unidade
de representacdo generalizante. Uma espécie ordinaria que, apesar de indispensavel para
compreender fendmenos coletivos, poderiam apagar as singularidades em jogo no processo de
pesquisar. O que se perde quando as singularidades de cada um sdo apagadas? O que se perde
quando o “eu” da Pesquisa se esconde?

Existem diversas armadilhas na tentativa de adentrar e contar a historia sobre um
universo outro no campo das pesquisas nas ciéncias humanas. Como compreender a experiéncia
encarnada de outros sujeitos? Apenas observar de longe da sentido a uma vivéncia diferente?
Nomear processos subjetivos apreende a totalidade das questdes humanas?

No meio desse emaranhado de desafios que acompanham minha jornada académica,
percebi que reencontrar com o que me encanta € convoca diante da vivéncia da “loucura” ¢
revisitar uma experiéncia que convive comigo desde muito cedo. A imagem que anuncia esta
pesquisa representa as lembrancas daqueles e daquelas que me antecederam e que fizeram deste
mundo lar antes mesmo de eu nascer. Dos ancestrais do passado, suas dangas e memorias do
dia a dia. Foi desse empuxo que se agigantou o desejo de revisitar a Coldnia, seus arredores e
0 Museu Bispo do Rosario. O Museu ¢ esse lugar que desenterra e visibiliza o passado, mas
também elenca e delimita o que deste passado vale ser exposto.

Nesta breve narrativa, gostaria de situar os leitores do territdrio deste corpo. Afinal, cada
um de nos, enquanto existimos, gestamos afetos e transformacdes com tudo aquilo que nos
cerca, dando ao mundo a nossa volta um sentido particular ¢ a0 mesmo tempo compartilhado.

Cada pessoa em seu encontro com o mundo caminha por uma paisagem singular, mesmo
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quando nos mesmos espacgos. Os trajetos que percorre, seus olhares, os cheiros que estd
habituada a sentir, os sentimentos quando acorda ou visita determinado lugar, os sonhos,
anseios, lembrancas ou momentos de tristeza que todos gostariam de esquecer. Parece que estar
atento a estes detalhes permite um contato verdadeiro com o outro. E isso ndo podemos perder
de vista.

Todo enunciado tem sujeito; deixo exposto, assim, que sou mulher preta, subalternizada
por ser mulher, cuja existéncia também esta marcada pelo racismo sofrido pelos corpos negros.
E com este corpo que circulo na cidade, ¢ este corpo que se debruga sobre os livros, ¢ nele que
0s conceitos se articulam, € com ele que produzo conhecimento. Mas ¢ também este corpo que,
por vezes, trava frente a pagina em branco em busca das palavras que ndo vém. Presa em uma
armadilha invisivel.

Para escapar foi preciso recuar, remexer em memorias, voltar no tempo e ir a outros
espagos. Reencontrar nos territdrios que habito os desejos que instigaram os sentidos para a
feitura da propria pesquisa.

As inquietagdes de quem tece uma dissertacdo me parecem indagacdes tipicas de uma
curadoria: o que € relevante entrar ou nao na pagina, quais conceitos? imagens? o que quero
produzir? Um exercicio de analise de implicacdo que assenta no desejo do motivo da escrita e,
exatamente por isso, credita a localiza¢do singular do seu corpo e de seus parceiros de pesquisa
como necessario para um texto dissertativo. Mobilizando, ainda que sem conceituar, o papel da
memoria e do desejo na producdo académica. Talvez seja esta também a fungdo de uma
curadora, de uma pesquisadora, escuta atenta olhar que instiga e com isso cria e abre passagem,
ndo para anuéncia e concordancia com tais e tais conceitos, mas para novas interrogacoes e

novas parcerias.

Povoada

Ei, Povoada é um-um nome curioso né?
Porque a gente sempre fala de Povoada
Em relagdo a Terra né?

A Terra ¢ povoada

Mas, também sou terra

A gente também ¢ terra de povoar
Povoada

Quem falou que eu ando s6?

Nessa terra, nesse chdo de meu Deus
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Sou uma mas nao sou so

Suede Nunes

Sou Vitoria Ariel, filha da Clarice e do Ricardo. Antes disso venho de meus ancestrais,
que existiram, construindo e abrindo caminhos. Mulher negra de Asé. Pesquisadora, psicologa,
produtora cultural, artista, cofundadora dos coletivos Pretas Psi’ e Marginélia3. Venho da
Taquara/Jacarepagua- Zona Oeste, suburbio do Rio de Janeiro. Terra indigena, que foi invadida
e transformada em um grande engenho de cana de agtcar. Até o séc. XIX a regido tinha sido
apelidada de “Sertdao Carioca” - pelo aspecto rural e também pela distancia do centro da cidade.
No inicio do séc. XX as terras foram desapropriadas. A partir desse movimento, com a tentativa
de limpar, embranquecer e normatizar ainda mais os espagos, criaram o Hospital de Psicopatas
que mais tarde passou a ser chamado de Colonia Juliano Moreira, para onde eram empurrados

os desviados, doentes e contagiosos.

2 O PretasPsi ¢ um coletivo negro formado por mulheres graduandas e profissionais de psicologia, que surgiu na
Universidade Federal Fluminense, em Campos dos Goytacazes, em meados de abril de 2019. Nasceu a partir da
necessidade de criar um espaco de integracdo e acolhimento dentro do curso e da universidade, em meio as
sensacoes de deslocamento produzidas pelo racismo e pelo apagamento de referéncias de intelectuais negros e
negras. Dessa forma, tornamos o aquilombamento um principio de fortalecimento pessoal, coletivo e politico, onde
podemos dar lugar as nossas experiéncias a partir de um fio comum, produzindo fissuras e denunciando também
o desinteresse, por parte da Psicologia, em contemplar subjetividades negras.

30 Marginalia ¢ um coletivo artistico-cultural focado em ampliar o acesso da populagdo suburbana, periférica e
favelada da Zona Oeste do Rio de Janeiro/RJ a arte e a cultura. Através de leis do incentivo, editais e patrocinio
privado, o Marginalia tem como objetivo coordenar ac¢des culturais como exposi¢des, oficinas, festivais e
residéncias. Acreditamos que produzir estratégias para combater as desigualdades ¢ uma tarefa coletiva, que deve
ser pautada pela atuacdo das liderangas sociais da periferia, com protagonismo das mulheres, dos negros e negras,
da juventude, da populagéo Igbt+.Nosso movimento formado pela unido entre pesquisadores, artistas e produtores
do territorio comegou em 2022 a fim de dialogar por politicas publicas para a populagdo periférica da cidade do
Rio de Janeiro
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Figura 2- O antigo Hospital Col6nia Juliano Moreira

Fonte: Registro da autora, janeiro de 2023.

No suburbio do Rio de Janeiro, assim como outras coisas que querem esconder, nos
ficamos a margem, no desvio da rota e nos lugares esquecidos. A pobreza, a favela, a prisao e
o manicomio. Gente de pele escura que historicamente ¢ amontoada e resiste nas margens da
sociedade.

Sou vizinha desse lugar, um espago que simbolizava exclusdo e tortura, mas que hoje

da lugar ao Instituto Municipal de Assisténcia a Saude Juliano Moreira, que inclui:
Clinica da Familia Arthur Bispo do Rosario; Centro de Atengdo Psicossocial Stella do
Patrocinio; Atelier Gaia e Museu Bispo do Rosario: Arte contemporanea; além dos programas
de residéncia artistica. Esses lugares foram reinventados através da luta pela humanizagdo do

tratamento psiquiatrico e da arte.
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Figura 3- O sertdo carioca

Fonte: Foto da Autora, nas ruinas da Antiga Colonia, novembro de 2023.

Minha mae costumava me levar com frequéncia para brincar e andar de bicicleta nas
redondezas da Coldnia. Era muito arborizado, com riachos e cachoeiras se seguissemos as
trilhas até o final. Enquanto brincava nas ruas era muito comum ver pessoas ditas “loucas” em
suas andancas, nas padarias ou nas pragas. As vezes sozinhas, em pequenos grupos ou
acompanhadas de seus familiares, conversando com as pessoas onde passavam. Recordo-me de
vez ou outra conversar com elas, ouvir suas historias e compartilhar as formas diferentes de ver
o mundo.

Havia também boatos e historias contadas de que era preciso muito cuidado, j& que os

ex-internos poderiam fazer alguma coisa com as criangas. Qual seria o problema dessas pessoas
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viverem em liberdade? Circular nos espagos, construir a propria narrativa sobre sua vida?
Trilhar seu proprio caminho?

Em 2017, comecei meu percurso académico ao ingressar no curso de Psicologia da
Universidade Federal Fluminense (UFF) em Campos dos Goytacazes. Lugar esse que, enquanto
carioca, jamais havia ouvido falar. Venho de uma cidade grande, aquela que por vezes nos faz
questionar para quem, de fato, se apresenta maravilhosa. Durante a graduacao, percebi que o
ensino de Psicologia, principalmente antes da construgdo do coletivo PretasPsi, era realizado
de maneira hegemonica e tradicional, perpetuando a individualizacdo e a medicalizagdo de
questdes subjetivas, ignorando as demandas trazidas pelos sujeitos, reduzindo-as a um mero
diagnostico.

Durante a graduacao fui convocada pela Satde Mental, area responsavel pelo cuidado
das pessoas em intenso sofrimento psiquico ou que fazem o uso abusivo de alcool e outras
drogas. No ambito da saude publica, esse cuidado é ofertado pelo Sistema Unico de Satide
(SUS), através da Atencdo psicossocial e considera ndo apenas aspectos biologicos, mas
também psicologicos e sociais na compreensao e tratamento de questdes relacionadas a satde
mental, perspectiva que chamamos de biopsicossocial. Assim, tentando promover intervengoes
de cuidado coletivas, encontrei no estudo das politicas sociais uma possibilidade de reivindicar
a saude enquanto direito e ajudar na costura de politicas de afeto, preocupadas com as questoes
que perpassam o contemporaneo, tempo este marcado pelo capitalismo, racismo e patriarcado,
que capturam os mais diferentes modos de ser e estar no mundo.

Nesse percurso, foi desbravando praticas contra hegemonicas que encontrei o Grupo de
Pesquisa e Intervengdo em Saude Mental e Justica (GPISMJ). Além do estudo de politicas
publicas e subjetividades, o objetivo desse grupo de extensdo era promover Acompanhamento
Terapéutico (AT) dos usuarios da rede de Atengdao Psicossocial (RAPS) interditados
judicialmente®. O AT ¢ uma das ferramentas de cuidado fruto da Reforma Psiquiatrica e prevé
o acompanhamento psicologico por meio da cidade. Pressupde o cuidado em liberdade por
meio da ressocializagdo dos sujeitos em seu proprio cotidiano. E um dispositivo clinico-politico
pleiteado “pelo processo de desinstitucionalizacdo da loucura, sendo emblemadtico da
interpenetracdo, da mistura, do contdgio das disciplinas psi com o espago e tempo da cidade”

(Palombini, 2006, p. 22).

4 Isto ¢, aqueles e aquelas que, por alguma razao, eram entendidos pela Justica como sendo incapazes de gerir sua
propria vida, seja por alguma caracteristica patologica debilitante, pelo uso abusivo de drogas ou pelo conflito com
alei.
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Durante o acompanhamento terapéutico era possivel notar como a rua, os espagos
comuns ¢ a cidade denotavam sentidos diferentes dependendo da pessoa que por ela circula.
Existiam aquelas pessoas que adoravam circular por diferentes lugares, encontrar conhecidos
nas ruas e conversar, ja outras que sentiam tanto medo e inseguranga, que aquele espago parecia
ndo as pertencer, fazendo com que preferissem as intercorréncias das internagdes psiquiatricas.
Este ultimo anseio era também muito frequente entre os familiares das pessoas em sofrimento,
que muitas vezes pediam pelo “cuidado” asilar dos manicomios, temendo as violéncias e
preconceitos da vida urbana. Foram nesses encontros debaixo do sol quente e muitas
encruzilhadas que fui apresentada a cidade campista. Acompanhando e sendo acompanhada,
fui descobrindo a planicie goitaca.

Seguindo essa jornada, curiosa por questdes sociais e coletivas, em marco de 2022
comecei o mestrado em politicas Sociais na Universidade Estadual do Norte Fluminense Darcy
Ribeiro (UENF) no Programa de Pos-Graduagdo em Politicas Sociais (PPGPS), na linha 2 de
pesquisa: Estado, Sociedade, Meio ambiente e Territorio, cujo objetivo ¢ formar gestores
competentes e especializados nas politicas sociais da regido. Desse modo, a andlise recai sobre
a avaliagdo de politicas setoriais espacialmente localizadas, assim, articula questdes de o
agendamento das politicas sociais como bem-estar, saude, trabalho, moradia, etc.

Inicialmente, por conta da proximidade com os movimentos sociais da regido, o projeto
aprovado buscava aprofundar as discussdes sobre a ocupacdo urbana Novo Horizonte,
localizada no parque Aeroporto, em Campos dos Goytacazes. Entretanto, com o comeco das
aulas e discussdes, ficou evidente que havia uma necessidade de explorar ainda mais o tema da
saide mental, que ainda ndo tinha esgotado as possibilidades na graduacdo. Pude perceber que
minha formagdo conduzia o interesse em continuar pesquisando a questdo da satide mental em
especial as especificidades dos sujeitos negros. Nesse interim, com o suporte da Dra. Teresa
Peixoto Faria, orientadora desta pesquisa e pesquisadora de temas urbanos, conduzimos o
trabalho da dissertacdo buscando aprofundar as discussdes a respeito da populacdo negra
usuaria da politica de satide mental e a sua relagdo com a cidade em Campos dos Goytacazes.

Historias que nao sao contadas sdo facilmente esquecidas ou ignoradas. E os afetos
compartilhados nas paginas que se seguem, costuram narrativas, fotografias e rememoram
vivéncias que ndo podem ser simplesmente negadas ou esquecidas.

Assim, o texto que segue assume, também, um lugar politico implicado em observar e
sentir atentamente as transformagdes que aconteceram ou ainda estdo em mutacao nas paisagens

e historias com as quais esbarramos pelos caminhos da pesquisa, nos suburbios, nos caminhos
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pela cidade e principalmente com os sujeitos da “loucura”. Por isso a importancia de dizer meu

nome, assim ninguém rouba a minha historia, porque sei de onde eu vim (Piedade, 2017).
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1 INTRODUCAO

1.1 Abrindo os caminhos

A presente pesquisa intitulada “Uma nova leitura de cidade a partir da populacdo negra
usuaria da politica de Saude mental em Campos dos Goytacazes/ RJ” envolve um estudo de
cunho qualitativo que tem como principal objetivo investigar a relagdo dos(as) usudrios
negros(as) da politica de satide mental e a cidade, diante do tensionamento entre a poténcia do
cuidado em liberdade e a hipdtese que o contexto urbano ainda ¢ hostil contra esse grupo.

Historicamente, o tratamento designado as pessoas consideradas “doentes mentais” ¢
baseado em estratégias violentas de exclusdo. Muitas sdo as pesquisas e relatos nacionais e
internacionais que registram essa histéria de horror, cuja politica envolve o abuso de violéncia
fisica, sexual, financeira e moral dentro dos muros dos antigos manicémios durante a primeira
metade do séc. XX (Tavares; Jesus Filho; Santana, 2020).

A passagem abaixo retirada do livro postumo Didario do hospicio, o cemitério dos vivos
do jornalista e escritor Lima Barreto (1881-1923) mostra uma dentincia dos dias em que ele
viveu dentro de um hospital psiquidtrico (1919-1920), por conta da depressdo e do adoecimento
pelo uso abusivo de alcool:

[...] num patio que ficavam os mais insuportaveis, dez por cento deles andava nu ou
seminu. Esse patio ¢ a coisa mais horrivel que se pode imaginar. Devido a

pigmentacdo negra de uma grande parte dos doentes ai recolhidos, a imagem que se
fica dele, é que tudo € negro (Barreto, 1993, p. 147).

O retrato que o autor construia sobre as relagdes sociais € a vida no subtrbio carioca
apontava o Estado e as desigualdades sociais como produtores de adoecimento. O trecho
apresenta uma descri¢cdo da experiéncia vivida pelo autor dentro de um manicomio, focando
especialmente na condi¢dao do patio onde os pacientes eram mantidos. A descri¢ao do destaca
a degradacao e desumanizagao a que eram submetidas essas pessoas.

Barreto (1993) ¢ um autor conhecido por suas criticas sociais e utiliza sua obra como
dentncia, chamando a atengdo para a desumanizacdo das pessoas negras dentro dessas
instituicdes. A referéncia a pigmentacdo negra dos doentes ressalta a existéncia de muitas
pessoas negras dentro dessas instituigdes. O autor escolhe relatar que "tudo € negro" e aponta
ndo apenas a cor da pele, mas também uma atmosfera opressiva, destacando o estigma racial
associado a condicdo desses pacientes. O didrio do hospicio conjugado com a obra de fic¢ao

inacabada Cemitério dos vivos € um tratado de satide. Onde memoria e fic¢ao se encontram.
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A realidade descrita por ele ndo ficou no passado, pelo contrario, estd sendo
constantemente reencenada pelo racismo cotidiano, que transforma o trauma coletivo da
colonizag¢do® em uma realidade atual, vivida e encarnada pelos sujeitos negros (Kilomba, 2019).
Essa atualizagdo faz com que o racismo expresse a morte € o adoecimento diariamente, trazendo
consequéncias de uma produg¢do histérica de marginalizacdo, exclusdo, preconceito, falta de
acesso a moradia, saude ¢ alimentacgao.

Contudo, a partir do que ficou conhecida como Reforma Psiquiatrica, iniciada na década
de 1980, as pessoas nessas condigdes nao deveriam ficar mais submetidas ao modelo
manicomial de tratamento, que tinha como principal elemento o asilo dessas pessoas por tempo
indeterminado dentro dos hospitais psiquiatricos. A Politica Nacional de Saude Mental,
definida pela Lei Federal 10.216/2001 (Brasil, 2001), conhecida como lei da reforma
psiquiatrica, implementa as diretrizes para o tratamento de pessoas com necessidades
relacionadas ao sofrimento mental e pessoas com demandas de cuidado decorrentes do uso
abusivo de substancias como o alcool e outras drogas. A Satde Mental passou a ser
responsabilidade da Rede de Atengao Psicossocial (RAPS) - definida pela Portaria GM/MS
3.088/2011 (Brasil, 2011), incorporada na Portaria de Consolidagao 03/2017.

Nessa proposta, as ferramentas de intervencdo devem ser construidas conjuntamente
com a comunidade, privilegiando os lagos afetivos e a promog¢do da autonomia na cidade. A
RAPS deve funcionar como uma rede interligada que integra o SUS com foco especializado na
Atengao Psicossocial. Dentro desta rede, os Centros de Atengao Psicossocial (CAPS) sdo os
equipamentos especializados no cuidado e configuram um dispositivo estratégico que
instrumentaliza uma série de praticas, atores, pressupostos filoséficos e cientificos que operam
no sentido de estabelecer no cotidiano da cidade um novo lugar social para experiéncia da
loucura (Leal; Delgado, 2007).

A prerrogativa do isolamento desse grupo passa a ndo mais fazer sentido, dando lugar a
cidade e as relagdes com a comunidade como produtoras de satide. A cidade passa a ser a aposta
de cuidado em liberdade, da possibilidade da reinsercdo social e da promog¢ao da satde. Isso
porque € na cidade onde a vida acontece, onde as pessoas existem, consomem, produzem cultura
e constroem relagdes umas com as outras € com o espago. Nos resta questionar que cidade €

essa? Que cidade ¢ essa que este grupo constroi?

SA colonizagdo do Brasil foi o processo de chegada, invasao, ocupagao e exploragdo do territorio brasileiro que
foi realizado pelos portugueses, a partir de 1500. Nesse contexto, as populagdes indigenas que viviam no territorio
e negros africanos foram brutalmente escravizadas, havendo muita resisténcia as imposi¢des ¢ violéncias
colonizadoras.
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De acordo com Corréa (1995), dentre as formas espaciais que caracterizam a cidade, a
ideia de segregacdo mostra como muitas vezes a cidade reflete e perpetua as disparidades
socioecondmicas. Enquanto lugar onde as relagdes sociais se constituem, a cidade ¢ um campo
onde se concretizam as tensdes sociais de determinado periodo historico e por isso representa
um produto historico-social (Carlos, 2007). Nesse sentido, a cidade (re)produz no espaco
concreto elementos presentes na sociedade e, por isso, a maior parte das cidades brasileiras sao
violentas contra grupos especificos, e isso inclui a populagao negra, principalmente quando essa
¢ usuaria da politica de saide mental.

Em 2018, por exemplo, o Ministério da satide divulgou uma cartilha a respeito dos
Obitos por suicidio entre adolescentes e jovens negros, os resultados mostraram que o risco de
suicidio foi 45% maior em jovens (de 10 a 29 anos) negros comparados aos brancos (Brasil,
2018). No ambito da satide, vemos o suicidio como uma questao publica, porque ele demonstra
a qualidade de vida da populagdo e como os determinantes sociais impactam na saude mental.
As principais causas de suicidio nessa populacdo sdo os maus tratos, rejei¢do, violéncia,
desemprego, isolamento social, negligéncia e sentimento de nao pertencimento.

A Saude mental ¢ um campo complexo que envolve a populagao usudria da politica,
seus familiares e as autoridades. Nesse sentido, o recorte espacial ¢ parte importante desta
analise, j& que estamos falando de pessoas em um determinado tempo e em um lugar especifico.
Por isso, escrevemos sobre a relacdo da populacdo negra usudria da politica de satde mental
com a cidade, por acreditarmos que € nela onde se potencializa a nogao de cuidado. Como o dia
a dia, as idas e vindas dos servigos, as visitas aos espacos publicos e os encontros com amigos
podem nos contar sobre praticas de promoc¢ao de saude?

A cidade de Campos dos Goytacazes, situada ao norte do estado do Rio de Janeiro, ¢ o
plano de fundo das analises desta pesquisa, que pretende resgatar a partir dos usudrios do CAPS
Dr. Joao Batista (CAPS II), sua maneira de compreender a promogao da saude e as dinamicas
socioespaciais da cidade campista. Faremos da rememorac¢ao da experiéncia vivida desses
sujeitos o motor da escrita e da analise. Esses encontros ddo passagem a um sentido comum
que aproxima historias particulares das coletividades. Trata- se de atentar aos marcadores
espaciais, sociais, de género ou raga, de uma vivéncia que ¢ individual, mas que escancara uma
dimensao coletiva (Evaristo, 2017)

E neste solo paradoxal que a presente dissertacio se insere, a partir das seguintes
questdes de pesquisa: O que a populacdo negra usuaria da Politica de saide mental pode nos
dizer sobre as dindmicas sociais e espaciais da cidade de Campos dos Goytacazes? O que nos

revelam sobre as politicas de satde mental da regido? Nesse sentido, desenvolvemos a
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metodologia e os métodos a partir dos seguintes objetivos: Investigar as interseg¢des entre saude
mental, cidade e questdes étnico-raciais; identificar o que ¢ a cidade para a populagdo negra
usudria de satde mental em Campos dos Goytacazes; reconhecer como essa populacao
compreende a promogao de saude; e mapear os itinerarios desses sujeitos na cidade.

Por isso, optamos por uma abordagem qualitativa, realizando a pesquisa bibliografica,
curadoria, entrevistas, pesquisa de campo e itinerarios. A pesquisa bibliografica reune artigos
cientificos, textos oficiais e trabalhos académicos. A curadoria estabelece uma perspectiva
critica e transformadora na selecdo e compartilhamento de uma série de textos, poesias,
fotografias, artes visuais e musicas (Eleison, 2020). J& as entrevistas, de acordo com Minayo
(2006) servem para uma andlise aprofundada e devem seguir uma espécie de “pesquisa de
campo”, ajudando assim na aproximacao entre a pesquisadora e os sujeitos da pesquisa.

Com a inteng¢do de espacializar a discussao sobre a cidade, optamos pela realizacao dos
itinerarios como método, em que coleta dos dados se faz caminhando junto dos sujeitos da
pesquisa (Petiteau; Pasquier, 2001). Por fim, a andlise dos dados seré realizada a partir dos
dados obtidos durante todo o percurso da pesquisa, a fim de obter resultados que deem conta
das dimensdes espaciais, sociais € étnico-raciais a respeito da populagcdo negra usuaria de saude
mental, suas percepcdes sobre a promogao de saude e, sobretudo, sua relagdo com a cidade em

Campos dos Goytacazes.

1.2 Esbocando os mapas que guiam essa pesquisa

Esta pesquisa apresenta uma abordagem interdisciplinar que se propde a estudar as
interse¢des entre saide mental, cidade e questdes étnico-raciais. No prologo, adentramos a
questao da saude mental circunscrita em um determinado contexto histérico e social a partir da
vivéncia da poetisa Stella do Patrocinio e, também, das minhas proprias experiéncias enquanto
mulher negra periférica e vizinha do antigo manicoémio Coldnia Juliano Moreira. A introdugao,
na sessdao “Abrindo os caminhos", apresenta uma discussao inicial sobre a tematica, que nos
leva as questdes e os objetivos desta pesquisa. A metodologia e os métodos adotados serdao
detalhados ainda na introducdo, nas sessdes ‘““Metodologia de cria”™ e “Métodos”,
respectivamente.

A dissertacdo foi dividida em trés capitulos: No Capitulo 1, intitulado " Abordagem
tedrica: dos antigos hospitais psiquidtricos aos manicomios a céu aberto," serdao discutidos
constructos tedricos fundamentais para compreender a evolucao do tratamento da "loucura" na

sociedade, com foco na intersecdo entre a logica manicomial e a colonialidade. A pesquisa
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abordard a predominancia de pessoas negras nos antigos manicomios e nos servigcos de saude
mental atuais. Além disso, sera analisado o movimento da Reforma Psiquiatrica Brasileira, seus
objetivos e o contexto que levou a construcao da Politica Nacional de Saude Mental, dentro do
cenario da democratizacdo do Brasil, no periodo que sucedeu a ditadura militar. Assim, o
capitulo encerra-se com reflexdes sobre a cidade, defendida como um espago de cuidado pela
Reforma Psiquiatrica, mas que ainda carrega marcas de segregacao e violéncia contra grupos
historicamente marginalizados.

O capitulo 2: “Campos dos Goytacazes: aspectos historicos e socioespaciais”: do
isolamento a marginalidade”, situa a pesquisa na cidade de Campos dos Goytacazes,
contextualizando suas caracteristicas com base nos conceitos de higienismo urbano, segregacao
socioespacial e necropolitica. Sera realizada uma analise detalhada da Rede de Atencao
Psicossocial, considerando aspectos historicos e como essa estrutura dialoga com a dindmica
espacial da cidade. O CAPS II serd apresentado como o local escolhido para a pesquisa,
detalhando suas caracteristicas fisicas, localizacao, perfil dos usudrios e as primeiras impressdes
a partir da entrada da pesquisadora no campo.

No capitulo 3, “Vozes itinerantes: investigando experiéncias de saude mental na cidade
de Campos dos Goytacazes", destacamos a experiéncia da populacdo negra usuéria da satde
mental em Campos dos Goytacazes, suas percepcdes sobre satude, racismo e cidade. A anélise
sera realizada através da abordagem comentada das entrevistas e de itinerarios coletivos. A
analise das entrevistas proporcionara uma compreensao mais profunda das percepgdes dos
usudrios sobre temas como saude mental, reforma psiquiatrica, racismo e ferramentas de
cuidado. Ao explorar o itinerario na cidade junto com os sujeitos da pesquisa, serdo abordados
aspectos significativos das dinamicas sociais e espaciais em Campos dos Goytacazes.

Nas consideragdes finais serao discutidos os resultados e as contribui¢des desta pesquisa
para o campo das Politicas sociais na regido, visando ampliar as pesquisas ja realizadas além

de contribuir com a luta antimanicomial e antirracista.

1.3 “Metodologia de cria”

E preciso buscar

outros referenciais
epistémicos

para que

a mulher negra

possa existir

e falar.

Heleine Fernandes de Souza
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Existe uma diferenciagao entre método e metodologia importante para explicar as
escolhas desta pesquisa. A partir da diferenciacdo defendida pelos integrantes do Lab Jaca®, que
realiza pesquisas na favela do jacarezinho/ RJ, a metodologia ¢ “de cria” quando feita de
maneira consciente por pessoas negras e periféricas ou faveladas. Esté atrelada a maneira como
vemos o0 mundo e as perguntas que fazemos. Ou seja, nos interessa a profundidade das historias
e a delicadeza dos processos subjetivos. Além disso, essa metodologia propde que a pesquisa
também provoca mudangas na execu¢do das politicas publicas, ja que produz uma alternativa
aos dados governamentais. J4 os métodos respondem as exigéncias da produgdo rigida da
academia e neles pretendemos descrever as etapas utilizadas para chegar nas consideracdes
apresentadas. Segundo hooks (2019, p. 286)

noés negros, vindos de comunidades mais pobres, das classes mais baixas, que
entramos nas universidades ou em ambientes culturais privilegiados, que ndo
queremos renunciar as caracteristicas de quem éramos antes de entrarmos 14, todos
“sinais” de nossa “diferenca” cultural e de classe, que ndo queremos desempenhar o

papel do “Outro Exoético”, devemos criar espacos dentro dessa cultura de dominagéo
se quisermos sobreviver inteiros, com a alma intacta.

hooks (2019) afirma a importancia de criarmos espagos e discursos negros dentro da
academia. Além disso, implicitamente destaca como a producdo académica de pessoas negras
contribui significativamente para a emancipacao da comunidade negra. Essa producdo desafia
narrativas hegemonicas, cria conhecimento e promove a conscientizacdo. Assim, a produgdo
académica negra ¢ um meio de preservar a identidade e resistir a objetificacdo racial, enquanto
fazemos do processo de escrita um meio de dialogar entre nossos pares, artistas e pesquisadores
negros e negras.

Em O perigo de uma historia unica, Adichie (2019) chama a atengao para as armadilhas
de uma histdria contada a partir de um unico olhar. Essa maneira que imaginam no senso
comum as pessoas negras, povos originarios, quilombolas, periféricos e “loucos” apenas
atreladas a dor e a marginalidade sdo imaginarios que limitam a maneira com que lidamos e
convivemos com €sses grupos.

Olhar com aten¢do as experiéncias desses grupos, cujas experiéncias sao normalmente
invisibilizadas, nos ajuda a reconhecer que existe uma perspectiva ancestral que foi apagada

forcadamente da nossa memoria coletiva. Nossas referéncias de humanidade, cotidiano, espago,

% 0 LabJaca é um laboratério de pesquisa, geracdo cidadd de dados e construgdo de narrativas sobre favelas e
periferias. Link de acesso: https://labjaca.com/sobre/apresentacao/
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vida e “normalidade” estdo submetidas a uma perspectiva imposta pela régua normatizadora da
colonizagao.

Estamos interessados na realizagdo dos movimentos, atentos ndo somente a chegada,
mas também ao percurso € os percal¢os da pesquisa. Ao definir o campo e os sujeitos da
pesquisa, na necessidade de delinear o mapa da pesquisa, conseguimos, também, descrever
cenarios complexos, sujeitos e dinamicas existentes. Acreditamos que a relagdo estabelecida na
pesquisa é dindmica e sustentada pelo vinculo. E ao estar junto dos sujeitos da pesquisa que
esse encontro possibilita uma intera¢ao cooperativa. Usamos, como ancora, a sabedoria deixada
pelas sociedades africanas tradicionais, conforme ensina Achille Mbembe (2018, p. 52), “o
ponto de partida da interrogacdo sobre a existéncia humana ndo ¢ a questdo do Eu, ou do Ser,
mas da relagio. E a questio de saber como me transportar para lugares longinquos,
simultaneamente diferentes do meu lugar e implicados nele”.

Nao se trata de ndo saber para onde ir ou de ndo saber o que se procura descobrir ou
problematizar, sobretudo significa entender o campo tdo potente e expressivo que pode ele
mesmo anunciar novos elementos, rotas e saidas. Portanto, escolhemos a pesquisa qualitativa,

enaltecendo que:

Fazer ciéncia é trabalhar simultaneamente com teoria, método e técnicas, numa
perspectiva em que esse tripé se condicione mutuamente: o modo de fazer depende do
que o objeto demanda e a resposta ao objeto depende das perguntas, do instrumento e
das estratégias utilizadas na coleta dos dados. A trilogia acrescento sempre que a
qualidade de uma analise depende também da arte, da experiéncia e da capacidade de
aprofundamento do investigador que d4 o tom e o tempero do trabalho que elabora
(Minayo, 2012, p. 622).

Minayo (2012) destaca a complexidade e a interdependéncia entre teoria, método, e
técnicas na pratica da pesquisa cientifica que envolve tematica sobre saude, especialmente no
contexto da pesquisa qualitativa, a partir de trés etapas: fase exploratdria, trabalho de campo e
analise, que se entrelagam simultaneamente. Essa abordagem integrativa ¢ fundamental para
garantir a validade e a relevancia do estudo. A autora inclui ainda a arte e destaca a importancia
das caracteristicas subjetivas do pesquisador, em que a qualidade da analise também requer

sensibilidade e habilidade interpretativa.
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Figura 4- Etapas da pesquisa qualitativa

Fase
exploratoria

Trabalho
de campo

Fonte: Gomes (2014, p. 35).

Existir e produzir o que chamam de “ciéncia” dentro da academia nao ¢ uma tarefa facil
para um corpo negro periférico. Principalmente quando questionam a todo momento “o saber”,
a intelectualidade, as referéncias, etc. Esse lugar de saber e controle que ¢ sustentado pelo
discurso cientifico tem a cara de homens brancos. Estes insistem em reproduzir um modelo
eurocéntrico e ignoram todas as outras formas de ver e interpretar o mundo. “A academia nao
¢ um espago neutro, nem tampouco simplesmente um espago de conhecimento e sabedoria, de
ciéncia e erudicdo, ¢ também um espaco de v-i-o-1-é-n-c-i-a” (Kilomba, 2019, p. 51).

Estudar sempre foi um lugar de criatividade e existéncia, de possibilidade. Sou filha de
professora e vejo a educacao como um lugar de questionamentos, debates e construgao coletiva
de conhecimento. E onde podemos encontrar um mundo a partir dos livros, de outros
pensamentos e visdes. Ingenuidade pensar assim dentro de uma universidade que sustenta ainda
tantos padrdes racistas, homofobicos e homogeneizantes.

De acordo com Moura (1988), os estudos sobre a populacdo negra no Brasil sempre

foram carregados de preconceitos; tanto porque pretendem uma "imparcialidade cientifica”,
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quanto por uma ideologia racista racionalizada, que representa os resquicios de uma
superestrutura escravista em uma sociedade competitiva. Para ele, esses estudos académicos
escondem atras de uma neutralidade inexistente nas ci€ncias sociais € comprovam que o
pensamento social racista estd impregnado no inconsciente do brasileiro. Em especial nas
descri¢des psiquicas existe um interesse em considerar apenas as imperfei¢des, os problemas,
as doengas e os desvios, ao invés ao invés de perceber as multiplicidades em compreender o ser
humano.

Nascimento (1978) sugere ainda, que no campo das ciéncias humanas, os pesquisadores
e pesquisadoras negras fazem parte da investigacdo. Segundo ele, nds ndo somos mero objeto
de observagdo e interveng¢do, pelo contrario, os conhecimentos milenares, a historia, memoria
e perspectiva de mundo, antes esquecidas e apagadas, reivindicam novos debates, politicas e
espacos. Dito isso, buscamos tensionar o mito da neutralidade cientifica nas ciéncias humanas
ao ampliar o debate acerca da satide mental da populagdo negra, sem se eximir de um
comprometimento politico. Desde a escolha do problema social a ser analisado até as escolhas
tedricas e, sobretudo, a analise dos dados sdo calcados com uma perspectiva antirracista e
antimanicomial.

A arte de criar, as experiéncias atuais, os gestos de rememoragao, a escrita, deixam de
ser tdo somente aparatos e procedimentos metodoldgicos, para se tornar solo ético no qual se
produz conhecimento. Temos aqui uma preocupagdo com as politicas de alterizagdo, de
narratividade, de esquecimento, de participagdo, de ocupacdo da cidade ... Nesta pesquisa
esperamos dialogar sobre lugares, corpos, arte, maneiras de ser e estar no mundo. Detalhes
cotidianos de sujeitos que vivem, dialogam, transitam pelas calgadas e inventam diariamente e
coletivamente modos de viver. Investigar como esse processo de existir, transforma-se em
modo de ser. E ndo ¢ abandonando minha historia, meu corpo e negritude, que sera possivel

chegar a alguma resposta objetiva e concreta.

Métodos

Os métodos escolhidos para esta pesquisa abrangem uma abordagem integrada,
combinando métodos diversificados para obter uma compreensdo aprofundada. A analise
bibliografica serve para construir uma base teérica solida. A curadoria, por sua vez, desempenha
um papel crucial na selecdo e apresentacdo de materiais que corroboram as informagdes obtidas,
enriquecendo a analise. As entrevistas sdo empregadas a fim de captar perspectivas individuais

e experiéncias, adicionando uma dimensdo contextual a pesquisa. Além disso, a inclusdo da
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pesquisa de campo e do itinerario envolve uma exploragdo ativa do ambiente e contribuem para
uma compreensao que incorpora a dimensao espacial a pesquisa.
A pesquisa bibliografica reune artigos cientificos, textos oficiais e trabalhos
académicos, como dissertagdes ¢ teses.
A pesquisa bibliografica ¢ importante desde o inicio de uma pesquisa cientifica, pois
¢ através dela que comegamos a agir para conhecer o assunto a ser pesquisado, ou
seja, desde o inicio, o pesquisador deve fazer uma pesquisa de obras ja publicadas
sobre o assunto pesquisado, investigando as conclusdes ¢ se ainda ¢é interessante
desenvolver a pesquisa sobre esse determinado assunto. Em toda pesquisa cientifica é
importante apresentar o embasamento tedrico ou a revisao bibliografica que ¢
elaborada na investigacdo de obras cientificas ja publicadas, para que o pesquisador
adquira o conhecimento tedrico. Através da pesquisa bibliografica o pesquisador faz

o levantamento de informagdes que sejam relevantes na construcdo da pesquisa
cientifica (Souza; Oliveira; Alves, 2021, p. 68).

Esta revisdo de trabalhos tem a finalidade de dar continuidade aos estudos sobre a
tematica desta pesquisa. A fim de investigar as produc¢des de maneira mais ampla, considerando
que nem sempre os pesquisadores publicam seus Trabalhos de Conclusao de Curso (TCC),
optamos pela coleta de dados a partir da SCIELO e da Plataforma Sucupira. A escolha das bases
de dados justifica-se por reunirem parcela significativa das producdes académicas em
programas de pos-graduagdo brasileiros atualmente. Também utilizamos livros, noticias de
jornal, paginas de website e leis.

A curadoria assume papel quase central nessa pesquisa, porque permite a selegdo e
compartilhamento de uma série de textos, poesias, fotografias, artes visuais € musicas que vao
contornar o tema da pesquisa a partir do olhar sensivel e cuidadoso da arte. De acordo com
Labra (2015, p. 31). “Creio que o curador ¢ um autor critico, analista de diversos aspectos da
arte, da histéria, do mundo, que desenvolve propostas apoiadas nas investigagdes poéticas e
estéticas de artistas, sejam estes vivos ou ja falecidos”. Eleison (2020), apresenta uma
abordagem critica e transformadora na apresentacdo e contextualizagdo de obras, buscando
desafiar e desmantelar as estruturas de poder coloniais que moldaram historicamente a forma
como as narrativas sao construidas e apresentadas. Ela propde uma curadoria que questiona
ativamente as hierarquias e os sistemas de representacdo que marginalizam, silenciam e
desvalorizam certas expressoes e identidades.

As entrevistas foram elaboradas para dar aos sujeitos da pesquisa a oportunidade de
falarem abertamente sobre os temas propostos de forma individualizada e aprofundada. De
acordo com Minayo (2006) as entrevistas sao uma técnica privilegiada de comunicagao, em que

a opgao pelo roteiro semiestruturado permite que os temas que nos interessem sejam abordados,



33

a partir de perguntas previamente estabelecidas, mas também possibilita que os sujeitos
abordem novas tematicas que julguem importantes, € que podem servir para posterior analise.

Ainda de acordo com a autora, as entrevistas qualitativas devem seguir uma espécie de
“pesquisa de campo” que sera feita a partir da observagdo participante, ajudando assim na
aproximacgao entre a pesquisadora e os sujeitos da pesquisa, o que vai ajudar na escolha dos
participantes. A partir da entrada no campo pude participar das oficinas, festas temadticas,
assembleias e sobretudo, presenciar detalhes do cotidiano. Esse trabalho de campo foi realizado
2 vezes por semana, durante 4 meses, de maio a setembro de 2023. Consideramos que esse
intimo trabalho de campo ¢ responsavel por construir uma relagdo de amizade e confianga com
os sujeitos da pesquisa.

Dito isso, a escolha e sele¢ao dos participantes foi realizada a partir de alguns critérios.
O principal foi ser adulto e usuario ou usuaria da politica de satide mental, especificamente do
CAPS II. Por meio do vinculo criado na fase inicial de observacdo participante, preferimos
escolher aqueles sujeitos que se mostraram abertos & comunicagdo e a tematica da pesquisa.
Nesse sentido, foram realizadas onze entrevistas semiestruturadas com usuarios da da politica
nacional de satide mental que fazem tratamento no CAPS II. Os encontros ocorreram dentro do
CAPS 1I, seguindo a disponibilidade e interesse dos participantes. Os sujeitos foram
previamente informados sobre os objetivos da pesquisa, e, apds a assinatura do Termo de Livre
Consentimento Esclarecido (TLCE), as interacdes foram gravadas. Posteriormente, as
entrevistas foram transcritas na integra para, entdo, passarem por uma analise detalhada.

A 1deia de fazer itinerarios surge com a inten¢do de espacializar a discussao sobre os
caminhos desses sujeitos. A coleta dos dados se faz caminhando junto dos sujeitos da pesquisa.
Segundo Petiteau e Pasquier (2001), o método dos itinerarios baseia-se em uma maneira
especifica de coletar os dados por meio da evocagdo da memoria de processos subjetivos que
sdao anunciados pela fala. Esperamos observar o percurso trilhado pelos proprios sujeitos na
cidade. Por isso, percorremos juntamente com os individuos seus territorios existenciais
subvertendo a relacdo loucura-cidade. Foram realizados dois itinerarios, em que adaptamos o
método proposto e ao invés de convidar os sujeitos para itinerancia, nos juntamos a eles para
integrar a caminhada. Estes foram realizados, respectivamente, no Dia da satide mental
(10/10/23) e na festa de primavera do CAPS 11 (19/10/23).

Criar espagos de escuta ¢ fundamental nesse processo, em que o proprio sujeito se torna
guia e apresenta a pesquisadora qual paisagem ird contar a sua narrativa. Quem ¢ esse sujeito?

De onde vem? Esta atras de qué? O que encontra por onde passa? Quais sao 0s encontros que
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acontecem no caminho? Por onde pode esse corpo transitar? Caminhar junto reconstroi o fazer

ciéncia a partir de uma outra perspectiva, porque reivindica uma existéncia e um lugar.
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2 CAPITULO I ABORDAGEM TEORICA: DOS ANTIGOS HOSPITAIS
PSIQUIATRICOS AOS MANICOMIOS A CEU ABERTO

2.1 O que é loucura ou estamos todos doentes?

O tempo é coisa de louco!
Juntar nossos pedacos...
Nao! ndo sé nossos proprios
pedacos, mas os pedacos de
varias vidas, experiéncias e
saberes.

Pedacos de almas femininas!
Qual seria a minha missao nessa obra?
Bordar que tempo ¢ ARTE !
Nao ter tempo para a

arte ¢ a grande loucura!

¢ na vida que cada

uma expressa sua arte.
Rogério Andrade Barbosa.

As pessoas que vivenciam o adoecimento mental possuem uma experiéncia singular da
vida. Mas, ¢ comum as pessoas relacionarem esse grupo apenas a questao da “degeneracao”,
mesmo que suas experiéncias individuais, culturais, politicas sejam distintas e unicas, assim
como de qualquer outro sujeito.

Suas vidas, entretanto, sdo atravessadas por questdes comuns. Tanto aqueles que estdo
em sofrimento psiquico, quanto aqueles considerados diferentes ou fora da norma sofrem com
o histdrico do tratamento desenvolvido pela psiquiatria e, também, com as formas com que a
sociedade lida com a chamada “loucura”, principalmente quando essa experiéncia habita um
COIpo negro.

Este mundo que conhecemos ¢ dividido entre o eu x outro, bem x mal, rico x pobre,
branco x negro, homem x mulher, centro x periferia, sdo x louco... Essas hierarquias de
dominagdo e subalternizagdo funcionam a favor do lado historicamente mais forte. E por mais
forte, optamos por dizer mais violento. Em nossa sociedade, a maior parte das pessoas no senso
comum relaciona a palavra “loucura” a uma pessoa ou momento ausente de razao e sentido,
podendo, muitas vezes, servir para descredibilizar ou insultar o outro. E nos piores casos, para
justificar a exclusao desse sujeito da vida social.

No entanto, esse modo de lidar com a diferenga ndo comegou agora, em Historia da
Loucura: na idade classica, Foucault (2012) argumenta que a exclusdo das pessoas

consideradas "loucas" foi parte de um processo mais amplo de medicalizagdo e patologizagao

da existéncia. Ele destaca que, ao longo do tempo, a “loucura” deixou de ser compreendida
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como uma manifestacdo multifacetada da condicdo humana para ser vista como uma

enfermidade mental a ser tratada e isolada.
A experiéncia tragica e cosmica da loucura viu-se mascarada pelos privilégios
exclusivos de uma consciéncia critica. E por isso que a experiéncia cléssica, e através
dela a experiéncia moderna da loucura, ndo pode ser considerada como uma figura
total, que finalmente chegaria, por esse caminho, a sua verdade positiva; ¢ uma figura
fragmentaria que, de modo abusivo, se apresenta como exaustiva; € um conjunto
desequilibrado por tudo aquilo de que carece, isto €, por tudo aquilo que o oculta. Sob
a consciéncia critica da loucura e suas formas filoséficas ou cientificas, morais ou

médicas, uma abafada consciéncia tragica ndo deixou de ficar em vigilia (Foucault,
2012, p. 34).

Desse modo, a representacao historica do conceito de “loucura” foi submetida a
parametros morais e estd estreitamente associada ao surgimento dos manicomios, que mais
tarde passaram a ser chamados de hospitais psiquiatricos. Esse processo de exclusdo contribuiu
para a formagdo de uma abordagem institucionalizada do sofrimento mental, refletida na
criacdo de institui¢des especificas para o tratamento psiquiatrico.

A origem do hospital psiquiatrico esta profundamente ligada a evolucao histérica
do conceito de loucura. Pessotti (1994) procurou descrever esta trajetoria por meio
da analise de escritos de diferentes épocas. De forma didatica, dividiu tais periodos
em: antiguidade classica, incluindo os principais pensadores gregos; séculos XV e
XVI, compreendendo os exorcistas com sua doutrina demonista da loucura; séculos

XVII e XVIII, caracterizando o enfoque médico da alienacdo mental e, finalmente, o
século XIX — século dos manicdmios (Ramminger, 2002, p. 112, grifo nosso).

N3ao nos interessa nesta se¢do, entretanto, enfatizar todos os detalhes das épocas em que
Foucault discute quando aborda a genealogia da “loucura”. Principalmente porque sua anélise
se concentra na Europa, mas destacamos que o pensamento eurocéntrico e estadunidense sao
fundamentais para entender como no Brasil as pessoas consideradas “doentes mentais” sao
submetidas ao padrdo normativo da razdo. Nossa intencao, sobretudo, ¢ tensionar as ideias de
normalidade e diferenca.

Em seu trabalho no Hospital Psiquiatrico de Blida (1954-1962), Fanon (1968) percebeu
que as chamadas “psicoses reacionais” eram muito comuns na psiquiatria, ¢ estabeleciam um
diagnostico originado por um evento traumatico. Ele percebeu que no caso das pessoas negras
esse ‘“acontecimento desencadeador ¢ principalmente a atmosfera sangrenta, cruel, a
generalizagdo de praticas desumanas, a impressao pertinaz que tém os individuos de assistirem
a um verdadeiro apocalipse” (Fanon, 1968, p. 213). Ou seja, existem diversos sintomas e
condigdes psiquicas produzidas diretamente pelo meio opressor e desumano em que os sujeitos
estdo inseridos. No entanto, preferem patologizar as pessoas entre maniacos ou depressivos, ao
invés de admitir que a violéncia, a pobreza e a fome podem adoecer e enlouquecer (Basaglia,

1966).
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Aqueles considerados como “doentes mentais” estdo, na verdade, submetidos a uma
cultura imposta pelos fundamentos das ciéncias médicas. De acordo com Basaglia (1979), a
relacdo entre saude e doenga perpassa uma problematica social, econdmica e politica. Essa ideia
de que o cientificismo ¢ a unica forma possivel de entender o corpo ¢ a mente fez da medicina
um instrumento de controle social, criando a “cultura da exclusdo e da marginalizagdo”
(Basaglia, 1979, p. 25). Assim, por meio da objetivacao e expropriagao dos corpos caracterizou
enquanto doenga processos que podem estar ligados a condi¢gdes ambientais e sociais. Fanon
(1968) e Basaglia (1985) concordam que a medicina imposta no Ocidente ¢ um mecanismo de
controle social. Ou seja, o hospital psiquiatrico (ou manicdmio) e toda légica que o envolvem
foram desenhados para justificar e operacionalizar a violéncia.

Os muros altos e gradeados, paredes brancas e cimento. Auséncia de luz e de respiro
que proibem de ir e vir, os passos e pensamentos em todos aqueles que vivem ali. Um
amontoado de corpos, amarrados e sem fala, porque ndo podem ser ouvidos, sem gestos porque
ndo podem simplesmente ser. Luzes que sdo acesas e se apagam. Corpos seminus no chao, que
se alimentam com as maos e podem ndo saber se em algum outro dia voltardao a viver fora dali.

Corpos pobres, negros ¢ LGBTQIAP+ relegados a morte. Esse € o retrato de um manicomio.

Cerca de 70% ndo tinham diagnéstico de doenca mental. Eram epiléticos,
alcoolistas, homossexuais, prostitutas, gente que se rebelava, gente que se tornara
incomoda para alguém com mais poder. Eram meninas gravidas, violentadas por seus
patrdes, eram esposas confinadas para que o marido pudesse morar com a amante,
eram filhas de fazendeiros as quais perderam a virgindade antes do casamento. Eram
homens e mulheres que haviam extraviado seus documentos. Alguns eram apenas
timidos. Pelo menos trinta e trés eram criancas. Homens, mulheres e criancas, as
vezes, comiam ratos, bebiam esgoto ou urina, dormiam sobre capim, eram
espancados e violados (Arbex, 2013, p. 14, grifo nosso).

A tentativa ¢ de colocar, também, os pensamentos dentro das camisas de forca e
submeter essas pessoas a uma desumanizagdo completa. Nao se pode pensar ou sentir diferente
dentro de um manicomio. Pode ser um revolucionario? Um revoltado? Artista? Uma mulher
insubmissa? Nao importa. E o que justifica esse aprisionamento? Por que permitimos ainda que
pessoas sejam tratadas assim?

Enquanto o estranho esta a nossa frente, podem surgir evidéncias de que ele tem um
atributo que o torna diferente de outros que se encontram numa categoria em que
pudesse ser - incluido, sendo, até, de uma espécie menos desejavel - num caso
extremo, uma pessoa completamente ma, perigosa ou fraca. Assim, deixamos de
considera-lo criatura comum e total, reduzindo-o a uma pessoa estragada e
diminuida. Tal caracteristica é um estigma, especialmente quando o seu efeito de

descrédito é muito grande - algumas vezes ele também é considerado um defeito,
uma fraqueza, uma desvantagem (Goffman, 2008, p. 6, grifo nosso).

Goffman (2008), atribui ao conceito de estigma essa marca social que desqualifica uma

pessoa, tornando-a diferente e inferior aos olhos da sociedade. O autor discute como o estigma
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opera ao reduzir a pessoa a uma identidade deteriorada. Essa reducdo ¢ um processo de
estigmatizac¢ao que envolve a desvaloriza¢do da identidade do individuo. Ele também aborda o
estigma relacionado a saude mental, destacando as formas como as pessoas com condi¢des
psicoldgicas ou psiquiatricas sao frequentemente estigmatizadas na sociedade. Esse estigma
estéd atrelado a percepgdo de que as pessoas com problemas de satide mental sdo incapazes de
funcionar de maneira plena na sociedade, produzindo a discriminagao.

O estigma atrelado a pessoas consideradas “doentes mentais” justifica a internagao
desses individuos dentro das institui¢des psiquiatricas e a sua constante marginalizagao do
restante da sociedade, a esse fendmeno damos o nome de légica manicomial que ¢ definida

como:

O que denominamos de légica manicomial ndo se relaciona apenas ao estado de
confinamento de pacientes psiquiatricos em manicomios. A ldgica manicomial vai
além disso. Trata-se de uma série de posturas, olhares, maneiras de encarar o usuario
dos servigcos publicos ou privados de saide mental, e que norteiam relagdes
institucionais, interprofissionais e interpessoais. Estas relagdes se contextualizam num
sistema que se caracteriza pela objetivacdo do sujeito, cuja identidade passa a ser
atribuida a partir de sua categorizagdio como doente mental. O termo ldogica
manicomial ¢ utilizado por ser o manicomio o centro histérico de localizagdo do
paciente psiquidtrico e por ter se desenvolvido nestes ambientes a pratica clinica que
fundamenta o conhecimento psiquiatrico sobre a doenga mental (Oliveira, 2009, p.

Figura 5- Camisa de forga 34).

Fonte: Acervo Instituto Municipal Nise da Silveira (IMNS)
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A camisa de forca, foi uma forma de contengdo fisica utilizada historicamente em
institui¢des psiquiatricas. Ela, assim como outras formas de contengdo fisica, representa a
tentativa de controlar e restringir aqueles considerados rebeldes, indisciplinados ou diferentes.
No contexto da historia brasileira, o corpo negro foi frequentemente alvo de controle e
repressdao. O uso de técnicas como a camisa de for¢a exerce uma extensao desse controle, em
que corpos negros eram submetidos a praticas de contengdo como uma forma de restringir sua
autonomia e desafiar qualquer tipo de resisténcia.

A reflexdo sobre a ideia de “loucura”, especialmente quando consideramos a saude
mental e a patologizagdo da diferenca, nos leva a questionar as fronteiras muitas vezes ténues
entre aquele que ¢ considerado normal e quem ¢ rotulado como "louco". Essa discussdo desafia
as concepgoes tradicionais e destaca a complexidade do espectro da saide mental. O que ¢
considerado "normal" em uma sociedade pode ser visto como "anormal" em outra. Portanto, a
diversidade das experiéncias humanas, emocionais e psicologicas € vasta, e a linha que separa
a “sanidade” mental da "loucura" é, em muitos casos, subjetiva e culturalmente condicionada.

A patologizacdo da diferenca refere-se a tendéncia de diagnosticar e rotular
comportamentos ou caracteristicas que se desviam da norma como transtornos mentais. Desse
modo, podemos questionar: serd que estdo medicalizando diferencas que, na verdade, sdo
apenas variagdes da experiéncia humana? A diversidade de personalidades, estilos de vida e
maneiras de perceber o mundo ndo deveriam ser automaticamente consideradas como

indicativas de uma condicao patologica.

2.2 “Tudo ¢ negro”: a intersecio entre a colonialidade a logica manicomial

Ainda no séc. XIX, D. Pedro II foi quem em 1853 inaugurou a primeira intervencao
estatal do Brasil no tratamento dos “alienados”, a finalidade do Hospicio Pedro II, localizado
no Rio de Janeiro era reorganizar, ou “civilizar” a vida na cidade. O modo de intervir sobre a
“doenca mental” tinha como referéncia um modelo colonial, sujeitando os chamados alienados
a proibicao de circular livremente nos espagos de convivio comum. Limpar as ruas também
significava excluir as pessoas consideradas “doentes” do convivio social.

A aboli¢do da escraviddo em 1888 e a queda da monarquia, no final do século XIX,
mudaram burocraticamente a condi¢do das pessoas escravizadas, mas a forma de opressdo se
atualizou e as instituigdes psiquiatricas tiveram grande papel na continuidade da exclusdo das
pessoas negras da vida social. Os hospitais psiquiatricos adotavam uma série de praticas e ideais

que ndo apenas refletiam os moldes da psiquiatria européia da época, sobretudo, carregavam
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consigo os aspectos coloniais responsaveis por impor estruturas de poder e hierarquias raciais
no Brasil.

Nesse sentido, Almeida (2018) define o racismo como uma forma de discriminagdo que
tem a raca como fundamento e que se manifesta por meio de praticas que culminam em
desvantagens ou privilégios, a depender do grupo racial. No Brasil, assim como em outros
paises marcados pela historia da colonizacao, a hierarquizacao e a subalternizacao das ragas sdo
elementos estruturantes da sociedade. Assim, o racismo age como um sistema de normas que
se expressam por meio da auséncia de direitos, pelos discursos depreciativos e pelo controle
policial e médico (Almeida, 2018).

A segregacdo e o controle sdo caracteristicas essenciais das instituicdes psiquiatricas,
buscando isolar aqueles considerados "loucos" do convivio social regular. Essa abordagem
atua através da institucionalizagdo psiquiatrica e visa impor normas sociais especificas,
inspiradas em concepgdes eurocéntricas de civilizacdo. A 16gica manicomial desempenha um
papel na manutencdao do controle social, e esse controle recaiu desproporcionalmente sobre
populagdes marginalizadas, principalmente pessoas negras, o que explica o fato da quantidade

majoritaria de pessoas negras dentro dos hospitais psiquiatricos.

Figura 6- Colonia de Barbacena

Fonte: Arbex (2013).
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Na secao “metodologia de cria” abordamos o racismo cientifico e o mito da neutralidade
cientifica nas ciéncias humanas. Neste momento, vamos observar como o racismo cientifico foi
essencial também para a manicomializagdo das pessoas negras, a partir da construcao de teorias
racistas. No inicio do séc. XX, por exemplo, foi publicada uma obra que caracteriza a populacao
negra como “mentalmente inferior e propensa a criminalidade”. Trata-se do livro Os africanos
no Brasil, publicado de modo péstumo em 1932, pelo psiquiatra Nina Rodrigues (1862-1906).
Segundo Rodrigues (2010), a “sobrevivéncia” seria um fendomeno social que envolve uma
continuidade geracional de “qualidade moral” que explica os conflitos existentes em sociedades
multirraciais como fruto da inferioridade racial de pessoas negras e indigenas. Essa ideia foi
determinante para difundir que a periculosidade ¢ algo inerente a populacdo negra, que ficou
conhecida como “degenerada”. Ora parece uma teoria conveniente as classes dominantes, ja
que patologiza e criminaliza as agdes da populagdo negra.

Segundo Fanon (1968), a colonialidade ¢ um fendmeno histérico e seus confrontos
surgem de duas forgas antagonicas sob a violéncia de exploragao entre colono e colonizado. Ele
destaca como o colonialismo imp0s nao apenas uma dominacgao territorial, mas também uma
imposicao cultural e psicologica sobre os colonizados. Ainda segundo o autor, a colonialidade
¢ uma cicatriz em carne viva do que foi a colonizacao, esta na compreensao do mundo ocidental
contemporaneo e considera o comportamento doente como “autenticamente” negro e, por este

motivo, sustenta a constru¢do e manutengdo dos hospitais psiquiatricos.

Figura 7- “Os loucos somos nos”

Fonte: Arbex (2013).
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Passos (2018), ao analisar as fotografias acima traz a tona o debate a respeito da
comparag¢do da violéncia manicomial com o advento do Holocausto, quando na verdade, essa
narrativa invisibiliza como questao racial esta intimamente relacionada com logica manicomial.
No caso do Brasil a escravidao foi a atrocidade historica que podemos comparar as violéncias
cometidas dentro das instituigdes psiquidtricas. Afinal, a cor das pessoas dentro dessas

3

instituicdes ¢ predominantemente negra e esse fato ndo é uma coincidéncia “ podemos
identificar através das fotografias contidas no livro que as pessoas que 14 estiveram internadas
possuiam determinada cor/raga” (Passos, 2018, p.16).

Segundo a autora, ao comparar as violéncias das institui¢des psiquidtricas brasileiras
com o Holocausto Nazista’, estamos ignorando a histéria da colonizagio e escravidio que
fazem parte da memoria do nosso pais. Esse apagamento impactam no esvaziamento da pauta
racial no debate da saude mental, o que dificulta a problematizacao acerca da cor das pessoas

dentro dos hospitais psiquidtricos e ainda perpetua estigmas racistas no percurso da Reforma

Psiquiétrica Brasileira.

Figura 8- Caira

Fonte: pintura desenvolvida por @arteraivosa no instagram (Garden, 2023) 8

7 Holocausto foi a perseguicdo e o assassinato em massa de cerca de seis milhdes de judeus durante a Segunda
Guerra Mundial, na Alemanha nazista.

8 A obra faz referéncia ao livro de Frantz Fanon Peles negras, Mascaras Brancas (2008). No livro, o autor
descreve como o sujeito colonizado tende a se afastar de sua propria origem e a se aproximar do colonizador. Isto
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A disparidade na representacdo de pessoas negras em hospitais psiquiatricos, também ¢
fruto do estigma racial que influencia os diagnosticos psiquiatricos, levando a uma interpretagao
enviesada e estigmatizada dos comportamentos e sintomas apresentados por pessoas negras.
Assim, a psiquiatria rotula esses individuos como "problematicos" ou "perigosos", contribuindo
para a superlotagdo em institui¢des psiquiatricas. Além disso, a falta de acesso a recursos,
oportunidades e servigos contribui para o adoecimento dessa populagao.

Além disso, a colonialidade, também, perpetua estruturas de poder que subalternizam e
"patologizam" culturas nao hegemonicas (Kilomba, 2019). A colonialidade, ao desumanizar e
patologizar as identidades colonizadas, se atualiza com a légica manicomial, que rotula e
marginaliza individuos sob a égide de uma suposta "normalidade". Dessa maneira, torna-se
evidente que a ldgica manicomial institucionaliza a segregacdo e a medicalizagdo de
comportamentos considerados "anormais", ecoando mecanismos de exclusao e desumanizagao
impostos pela colonialidade. Ao analisar a intersec¢do entre a logica manicomial e a
colonialidade, ¢ possivel perceber como ambas operam como ferramentas de controle social,
impondo narrativas dominantes e silenciando as vozes divergentes.

Por estes motivos, a descolonizagdo ndo se limita apenas a libertacao territorial, mas
também requer a desconstrucao desses sistemas de opressdo, incluindo a desarticulagao da
l6gica manicomial. Desafiar e desmantelar esses sistemas ¢ essencial para construir sociedades
mais inclusivas, que valorizem a diversidade de experiéncias e respeitem a multiplicidade de

narrativas e identidades.

2.3 A Reforma psiquiatrica Brasileira: um campo de luta!

Negro ¢ uma cor de respeito
Negro ¢ inspira¢ao
Negro ¢ siléncio, ¢ luto
Negro ¢ a soliddo

Negro que ja foi escravo
Negro ¢ a voz da verdade
Negro ¢ destino, ¢ amor
Negro também ¢ saudade
Um sorriso negro

Um abrago negro

Traz felicidade

¢, como a violéncia colonial afeta, também, o subjetivo de pessoas negras, que na tentativa de evitar o sofrimento,
se identificam com o grupo que os oprime. Assim, a obra representa uma pessoa negra descosturando uma mascara
branca de seu proprio rosto, desconstruindo essas costuras feitas em cima de sangue e dor.
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Negro sem emprego

Fica sem sossego

Negro ¢ araiz da liberdade
Dona Ivone Lara’

Romper com o modelo manicomial e superar o isolamento historicamente imposto as
pessoas consideradas desviantes nao foi uma transicdo instantdnea, mas sim um processo
gradual marcado por uma longa jornada de lutas e transformagdes. Ao longo dessa trajetoria,
movimentos sociais, profissionais da saide mental, usuarios e seus familiares tém trabalhado
incansavelmente para redefinir paradigmas e criar alternativas terapéuticas centradas na pessoa,
na comunidade e na promocgao da autonomia.

Esse processo ¢ marcado por conquistas significativas, como a criagdo de politicas de
saude mental mais inclusivas, a desinstitucionaliza¢do gradual e a valorizagdo da participagao
ativa dos usuarios na construcdo de suas trajetorias terapéuticas. Contudo, reconhecemos que o
caminho para romper completamente com as praticas tradicionais e estigmatizantes ainda
demanda esfor¢os continuos, educagdo publica e uma transformagao profunda na concepgao
social da satide mental.

A teoria de base para compreender a dindmica que envolve as politicas sociais foi
desenvolvida por Marshall (1967) e disserta sobre a importancia da participacao dos individuos
em uma comunidade politica, sendo entao providos de direitos e deveres como cidaddaos de uma
sociedade. Por isso, a historiografia dos movimentos sociais e seus agentes ¢ importante para
compreender a saude enquanto um direito conquistado através de um campo de lutas e
reivindicagdes.

A ideia de politicas sociais referem-se a agdes governamentais € programas especificos
desenvolvidos para abordar e resolver questoes sociais, econdmicas e culturais. Essas politicas
visam promover o bem-estar social, reduzir desigualdades, melhorar a qualidade de vida da
populacdo e garantir a prote¢cdo social. Segundo Fleury e Ouverney (2012) a ideia de protecao
social surge como uma tentativa de mitigar os sofrimentos da populagdo decorrentes da
emergéncia da pobreza. Assim, as politicas sociais sdo implementadas com o objetivo de
atender as demandas dos cidaddos, garantir direitos fundamentais e criar condi¢des para um

desenvolvimento mais equitativo e sustentavel.

9 A histéria da Dama do Samba, Ivone Lara, nos conta como seu destaque impactou nao s6 a histéria da musica
brasileira, mas também suas contribuigdes com a arte terapia nos hospitais psiquiatricos dos suburbios da cidade
do Rio de Janeiro. Além de ser uma mulher negra pioneira na composic¢do de enredos de samba, trabalhou durante
37 anos como enfermeira na area da saide mental, neste foi defensora incansdvel da luta antimanicomial.
Trabalhou desenvolvendo e os métodos de cuidado com os internos do Hospital psiquiatrico do engenho de dentro
junto da psiquiatra Nise da Silveira, apesar de ndo ter tido o mesmo reconhecimento intelectual nessa area.
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Assim, a politica social, como acdo de protecdo social, compreende relagoes,
processos, atividades e instrumentos que visam a desenvolver as responsabilidades
publicas (estatais ou ndo) na promocao da seguridade social ¢ do bem-estar. Portanto,
a politica social apresenta uma dindmica multifacetada que inclui agdes
intervencionistas na forma de distribui¢do de recursos e oportunidades, a promogdo
de igualdade e dos direitos de cidadania e a afirmagdo de valores humanos como ideais
e a serem tomados como referéncia para a organizagdo de nossas sociedades (Fleury;
Ouverney, 2012, p. 36).

Por outro lado, um enfoque integrado permite perceber que no Brasil o ideal de prote¢ao
social esta articulado com uma realidade histérica destoante do contexto europeu e norte-
americano (Draibe; Riesco, 2011). O processo de colonizagdo sofrido pelas nagdes latino-
americanas deixou grandes amarras no desenvolvimento desses paises, que tiveram as
transformagdes de uma sociedade predominantemente agraria para uma realidade urbana-
industrial, a partir dos anos 1930, de maneira tardia e desigual. Até¢ a década de 1980 as politicas
sociais tinham pouca capacidade enquanto um mecanismo redistributivo, em decorréncia da
centralizagdo politica, economica e de uma abordagem clientelista (Draibe, 1993).

No campo social, a ditadura militar (1964-1985) cassou o direito de seus opositores,
além de ter fortalecido uma politica de repressdo de manifestagdes populares. A pressao
internacional e as reivindicagdes em prol da democracia foram determinantes para o fim da
ditadura militar em 1985. Foi um momento de unido das demandas populares por direitos
sociais. A luta pelo direitos dos trabalhadores urbanos e do campo, das mulheres, de negros e
negras, entre outras minorias subalternizadas protagonizaram a consolida¢ao da democracia.

Com a conquista da Constituicdo Federal brasileira de 1888, conhecida como
“Constituicdo cidada”, a saude, assisténcia social e previdéncia passaram a ser direitos
garantidos pelo Estado brasileiro. O art. 2° da lei 8.080 determina que “A satde ¢ um direito
fundamental do ser humano, devendo o Estado prover as condi¢gdes indispensaveis ao seu pleno
exercicio” (Brasil, 1990). Assim, a saude ¢ institucionalizada como uma politica social,
assumindo a garantia desse direito por meio da inser¢do dos individuos enquanto cidadaos
(Fleury; Ouverney, 2012). Dessa forma, consolidam a universalizacdo da assisténcia, a
integralidade da atencdo em saude e o reconhecimento da importancia da participagdo social
através dos Conselhos Comunitarios de Saude.

No que diz respeito as transformagdes no campo da Satde Mental, comecaram a surgir
nos trabalhadores de satde reivindicagcdes quanto a insalubridade e as praticas dentro das
institui¢des psiquidtricas, que colocavam tanto os pacientes quanto os trabalhadores em uma
situagdo precaria e desumana. Segundo Amarante ¢ Nunes (2018), nesse contexto, em 1978

residentes e recém-formados baianos denunciaram suas condi¢des de trabalho culminando no
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movimento que ficou conhecido como “crise” da Divisdo Nacional de Saude Mental, o que
culminou na criacdo do Movimento dos Trabalhadores em Saude Mental, que deu origem a
diversas reivindicagdes no campo da saide mental. Personalidades importantes, como o
psiquiatra e precursor da Reforma Psiquiatrica Italiana Franco Basaglia (1924-1980), estavam
presentes nos espagos de debate e articulagdo do V Congresso Brasileiro de Psiquiatria, em
Camborit (SC) e o I Simpdsio Sobre Politicas Grupos e Institui¢cdes, no Copacabana Palace
(RJ) (ibidem).

Dentre as conferéncias realizadas para instituir a saide enquanto direito social, a II
Conferéncia de Satde Mental, além de se discutir transformagdes nas praticas de cuidado
psiquiatrico, definiu 0 manicomio enquanto a base da violacdo das pessoas em sofrimento
mental. Em 1987 o II Congresso Nacional, realizado em Bauru (SP), consagrou a Luta
antimanicomial como um movimento social intersetorial, sendo articulado por profissionais de
diferentes areas da satide (médicos, enfermeiros e psicologos), liderangas municipais, usuarios
e seus familiares (Amarante; Nunes, 2018). A luta tem forte expressdo até os dias atuais e
defende o fim da l6gica manicomial para além do fechamento das institui¢des.

A Carta de Bauru, resultado das discussoes travadas no congresso, foi “o principal
marco do direcionamento ético politico da luta antimanicomial no Brasil” (Passos; Moreira,
2017, p. 341). Ressaltando o carater classista, antirracista, antimachista e contra qualquer tipo
de opressdo produzida pelo modo de producdo capitalista, a Carta de Bauru reafirma o
compromisso da luta antimanicomial pela transformagao da sociedade:

O manicomio ¢ a expressdo de uma estrutura, presente nos diversos mecanismos de
opressdo desse tipo de sociedade. A opressdo nas fabricas, nas instituicdes de
adolescentes, nos carceres, a discriminagdo contra negros, homossexuais, indios,
mulheres. Lutar pelos direitos de cidadania dos doentes mentais significa incorporar-

se a luta de todos os trabalhadores por seus direitos minimos & saude, justica e
melhores condi¢des de vida (Manifesto, 1987, p. 1, grifo nosso).

Como fruto das manifestacdes da Luta antimanicomial, a Reforma psiquiatrica
brasileira se constitui como um processo institucional que busca humanizar e (re)orientar o
cuidado em saude mental. O movimento da Reforma psiquidtrica critica as praticas tradicionais
de isolamento e medicalizagdo excessiva dos pacientes em hospitais psiquiatricos. Ela
consolidou a criacdo de politicas publicas voltadas para a atengdo psicossocial e para a
efetivacdo de praticas mais humanizadas e inclusivas no campo da saude mental.

A desinstitucionalizacao foi um pilar fundamental do movimento, buscando reduzir as

internagdes de longa duragdo e promover o tratamento em ambientes comunitarios. O objetivo
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¢ reintegrar os pacientes na sociedade, permitindo que participem ativamente de suas
comunidades.
A desinstitucionalizacio ndo se restringe a reestruturacdo técnica, de servigos, de
novas e modernas terapias: torna-se um processo complexo de recolocar o problema,
de reconstruir saberes e praticas, de estabelecer novas relagdes. Por isso, ¢ acima de
tudo, um processo ético-estético, de reconhecimento de novas situacdes que

produzem novos sujeitos, novos sujeitos de direito e novos direitos para os
sujeitos (Amarante, 2007, p. 34, grifo nosso).

No campo institucional a Reforma Psiquiatrica propos a criagdo de novos servigos de
sautde mental na comunidade, como centros de atendimento, equipes multidisciplinares,
ambulatérios e residéncias terapéuticas. Essa descentralizacdo visa proporcionar suporte
terapéutico fora do ambiente hospitalar. Em 2001, ap6s doze anos de tramitacao no Congresso
nacional foi aprovada a Lei n° 10.216, conhecida como Lei da Reforma Psiquiatrica brasileira
(Brasil, 2001), que estabeleceu diretrizes para politicas de saide mental, ao prever a substituicao
progressiva dos manicomios, por uma rede complexa de servigos que compreendem o cuidado
em liberdade como elemento fundamentalmente terapéutico. De acordo com o artigo 1°:

Os direitos e a protegdo das pessoas acometidas de transtorno mental, de que trata esta
Lei, sdo assegurados sem qualquer forma de discriminag¢@o quanto a raga, cor, sexo,
orientagdo sexual, religido, opcdo politica, nacionalidade, idade, familia, recursos

econdmicos e ao grau de gravidade ou tempo de evolucdo de seu transtorno, ou
qualquer outra (Brasil, 2001).

A reorientacdo do cuidado em satde mental busca transformar a maneira como a
sociedade enxerga e trata as pessoas com transtornos mentais, promovendo uma visdo mais
inclusiva, respeitosa e centrada na pessoa. Essa transformagdo envolve uma abordagem
multiprofissional, integrando diferentes profissionais de satde (psicologos, assistentes sociais,
terapeutas ocupacionais, entre outros) para oferecer suporte abrangente aos pacientes.
Outrossim, passou entdo a ser priorizada uma articulacdo entre arte e cultura na produgado de
saude, focada na concepg¢ao da subjetividade e diversidade como modo de vida (Lima et al.,

2021).
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Figura 9- Os mantos do Bispo

Fonte: Acervo Museu de arte contemporanea Arthur Bispo do Rosario '

Apenas em 2011 a Portaria n° 3.088 determinou que a Saude Mental deve ser
responsabilidade da Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS), que estabelece o cuidado
multiprofissional de pessoas com transtornos mentais ou com problemas com o uso abusivo de
alcool e outras drogas, bem como de seus familiares seguindo a logica do territorio (Brasil,
2005; 2011). As ferramentas de intervengao devem ser construidas conjuntamente com a
comunidade, privilegiando os lagos afetivos e a promog¢do da autonomia na cidade, seguindo
como principio a logica da desinstitucionalizacdo. A RAPS deve funcionar como uma rede

interligada que integra o SUS com foco especializado na Ateng¢do Psicossocial, esta define a

10 «Arthur Bispo do Rosario, que carregava todos os estigmas de marginalizagdo social ainda vigentes em nossa

sociedade — negro, pobre, louco, asilado em um manicémio — consegue, na sua genialidade, subverter a logica
excludente propondo, a partir da sua obra, a ressignificagdo do universo, para ser reunido e apresentado no dia do
juizo final. Sua missdo chegou ao fim aos 80 anos, no dia 5 julho de 1989, dia da sua morte”’(Museu Bispo do
Rosario).
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integragao do cuidado orientado por servigos de base territorial, nos diversos niveis e pontos de
aten¢do do SUS.
De acordo com a Portaria n° 3.088 (Brasil, 2011) Art. 5°, a RAPS ¢ constituida pelos

seguintes componentes:

I - atencdo basica em saude, formada pelos seguintes pontos de atengao:

a) Unidade Basica de Saude;

b) equipe de atenc¢do basica para populagdes especificas:

1. Equipe de Consultério na Rua;

2. Equipe de apoio aos servigos do componente Atencdo Residencial de Carater
Transitorio;

¢) Centros de Convivéncia;

II - atencdo psicossocial especializada, formada pelos seguintes pontos de atencao:
a) Centros de Atencdo Psicossocial, nas suas diferentes modalidades;

IIT - atengdo de urgéncia e emergéncia, formada pelos seguintes pontos de atencao:
a) SAMU 192;

b) Sala de Estabilizacio;

c) UPA 24 horas;

d) portas hospitalares de atengdo a urgéncia/pronto socorro;

¢) Unidades Basicas de Saude, entre outros;

IV - atengfo residencial de carater transitorio, formada pelos seguintes pontos de
atengao:

a) Unidade de Recolhimento;

b) Servigos de Atencdo em Regime Residencial;

V - ateng¢do hospitalar, formada pelos seguintes pontos de atengao:

a) enfermaria especializada em Hospital Geral;

b) servigo Hospitalar de Referéncia para Atengdo as pessoas com sofrimento ou
transtorno mental e com necessidades decorrentes do uso de crack, alcool e outras
drogas;

VI - estratégias de desinstitucionalizag@o, formada pelo seguinte ponto de atengéo:
a) Servigos Residenciais Terapéuticos; e

VII - reabilitagdo psicossocial.

A distribuicao dos equipamentos deve seguir a logica da gestdo descentralizada em
saude, institucionalizada pela Lei n° 8.080 de 90 (Lei Orgénica da Satde), que objetiva uma
prestagao de servigos com mais equidade (Brasil, 1990). A Portaria N° 224/1992 do Ministério
da saude determina o manejo da atencdo nos novos servicos de saude que devem ser
organizados seguindo os principios de universalidade, hierarquizagdo, regionalizagdo e
integralidade das a¢des. Sdo esses servigos: o atendimento ambulatorial (unidade basica, centro
de satde e ambulatério); Centros de Atengdao Psicossocial (CAPS/NAPS); Hospital-Dia;
Servico de Urgéncia Psiquidtrica em Hospital Geral; leito psiquidtrico em Hospital Geral
(Brasil, 1992).

A Portaria N° 336/2002 e a Portaria N° 3.588/2017 organizam os CAPS’s enquanto
servicos especializados no cuidado da satide mental de pacientes graves e de seus familiares,
em carater aberto e comunitario (Brasil, 2002; 2017). Sao espagos voltados ao atendimento de
pessoas em sofrimento psiquico ou transtorno mental, incluindo aquelas com necessidades

decorrentes do uso de alcool, crack e outras substancias, que se encontram em situagdes de crise
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ou em processos de reabilitacdo psicossocial. Neles devem atuar equipes multiprofissionais,

que constroem diferentes intervengdes e estratégias de acolhimento, como psicoterapia, terapia

ocupacional, reabilitacdo neuropsicoldgica, oficinas terapéuticas, medicacdo assistida,

atendimentos familiares e domiciliares, entre outros.

Existem diferentes tipos de modalidade para o funcionamento desse servico, que se

distinguem da seguinte forma:

Caps I: Atendimento a todas as faixas etarias, para transtornos mentais graves e
persistentes, inclusive pelo uso de substancias psicoativas; atende cidades e ou regides
com pelo menos 15 mil habitantes.

Caps II: Atendimento a todas as faixas etdrias, para transtornos mentais graves e
persistentes, inclusive pelo uso de substancias psicoativas; atende cidades e ou regides
com pelo menos 70 mil habitantes.

Caps I: Atendimento a criangas e adolescentes, para transtornos mentais graves e
persistentes, inclusive pelo uso de substancias psicoativas; atende cidades e ou regides
com pelo menos 70 mil habitantes.

Caps AD: Alcool e Drogas: Atendimento a todas faixas etdrias, especializado em
transtornos pelo uso de alcool e outras drogas, atende cidades e ou regides com pelo
menos 70 mil habitantes.

Caps III: Atendimento com até 5 vagas de acolhimento noturno e observagdo; todas
faixas etarias; transtornos mentais graves e persistentes inclusive pelo uso de
substancias psicoativas; atende cidades e ou regides com pelo menos 150 mil habitantes.
Caps AD III: Alcool e Drogas: Atendimento com de 8 a 12 vagas de acolhimento
noturno e observacao; funcionamento 24h; todas faixas etdrias; transtornos pelo uso de
alcool e outras drogas; atende cidades e ou regides com pelo menos 150 mil habitantes.
Caps AD IV: Atendimento a pessoas com quadros graves e intenso sofrimento
decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas. Sua implanta¢ao deve ser planejada
junto a cenas de uso em municipios com mais de 500.000 habitantes e capitais de estado,
de forma a maximizar a assisténcia a essa parcela da populacdo. Tem como objetivos
atender pessoas de todas as faixas etarias; proporcionar servigos de atencdo continua,
com funcionamento 24h, incluindo feriados e fins de semana; e ofertar assisténcia a
urgéncias e emergéncias, contando com leitos de observagao.

No que diz respeito a cidadania, a Reforma Psiquiatrica ndo se limita as mudangas nos

servicos psiquiatricos, na assisténcia ou na administragcdo. Pelo contrario, trata-se de uma

transformagao social e politica do lugar social do sofrimento humano e da diversidade, “numa
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compreensdo gramscianna, ¢ um processo contra-hegemodnico, ou seja, um processo que
caminha no sentido oposto ao da dominacao da experiéncia subjetiva pelos aparelhos de poder”
(Amarante, 2007, p. 75). Desse modo, a cidade torna-se palco para a implementagao de politicas
publicas relacionadas a saide mental, além de lugar para promog¢ao do cuidado e exercicio da

cidadania.

2.4 A cidade enquanto narrativa no espa¢o-tempo

A Cidade

O Sol nasce e ilumina as pedras evoluidas

Que cresceram com a for¢a de pedreiros suicidas
Cavaleiros circulam vigiando as pessoas

Nao importa se sdo ruins nem importa se sao boas
E a cidade se apresenta centro das ambigdes
Para mendigos ou ricos e outras armagdes
Coletivos, automoéveis, motos ¢ metros
Trabalhadores, patrdes, policiais, camelos

A cidade nao para

A cidade s6 cresce

O de cima sobe

E o de baixo desce

A cidade ndo para

A cidade s6 cresce

O de cima sobe

E o de baixo desce

A cidade se encontra prostituida

Por aqueles que a usaram em busca de uma saida
Ilusora de pessoas de outros lugares

A cidade e sua fama vai além dos mares

E no meio da esperteza internacional

A cidade até que ndo esta tdo mal

E a situacdo sempre mais ou menos

Sempre uns com mais e outros com menos
Chico Science.

Nesta se¢do, almejamos explorar conceitos essenciais relacionados a cidade, sua
configuracdo, até as reivindicagdes referentes ao “direito a cidade”, estabelecendo assim uma
base teorica fundamental para, posteriormente, analisar de que maneira a mudanga no
paradigma do tratamento das pessoas em sofrimento mental, impulsionada pela Reforma
Psiquiétrica Brasileira, repercute na populagdo negra usudria da politica de satide mental.

A compreensdo do que ¢ cidade vai além de seus aspectos fisicos e engloba também

elementos sociais, econOmicos e culturais. As caracteristicas da cidade, sua formacgao e
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organizagdo socioespacial desempenham um papel crucial na experiéncia cotidiana de seus
habitantes.

Falar em cidade ¢ dizer mais do que meros arranjos de concreto. Ela ¢ um organismo
vivo, pulsante e complexo, um palco onde se desdobram as narrativas humanas, onde os fios
do destino se entrelagam ¢ as historias se entrecruzam. Na tessitura da cidade, cada rua, cada
praca, cada edificio ¢ um testemunho das aspirac¢des, dos sonhos e das lutas de uma sociedade.
As cidades sao o cenario onde se entrelagam os fios do passado, presente e futuro, onde a
histéria € contada em cada esquina e cada rua ¢ um capitulo em aberto.

A cidade néo ¢ apenas um espago fisico delimitado por fronteiras. E um organismo que
respira, se transforma e se reinventa constantemente. Nas suas ruas, ecoam as vozes de culturas
diversas, as linguas entrelagadas, os sabores mesclados. E um microuniverso onde a pluralidade
se expressa em sua plenitude, um reflexo da complexidade da vida humana.

No coracdo da cidade, pulsa o ritmo frenético da vida, o constante fluxo de pessoas,
ideias e energia. E um ecossistema dindmico, onde a interagdo entre os habitantes cria uma teia
intricada de relagdes, um mosaico de identidades individuais que se entrelacam para formar o
tecido social.

Entretanto, a cidade ndo ¢ um lugar isento de contradi¢des e desafios. Enquanto espago
de oportunidades, também ¢ palco de desigualdades e injusticas. As disparidades se
materializam nos contrastes entre bairros opulentos e periféricos, nas barreiras que se erguem
entre classes sociais e grupos étnicos. Dependendo de qual cidade vocé mora, e qual localidade
dentro dessa mesma cidade, a experiéncia ¢ completamente diferente. Se ¢ um lugar animado
ou mais calmo, se tem acesso a escolas e hospitais, se o transporte ptblico funciona ou no, se
¢ um lugar de paisagem urbana ou rural, se ¢ tranquilo ou violento....

A cidade, podemos dizer também, ¢ “cidade para quem”, porque estd em relacdo ao
sujeito, ao corpo que transita. As experiéncias de viver e circular nos espacos da cidade vao
depender de qual ¢ esse corpo transita e por onde ele passa. A depender do género, da raca e da
classe, a cidade vai representar um sentido diferente. Por exemplo, segundo pesquisa realizada
pelo Instituto Patricia Galvao e Locomotiva (2021), 81% das mulheres ja sofreram algum tipo
de violéncia em seus deslocamentos pela cidade. Considerando a questdo racial, segundo
pesquisa realizada pelo Atlas da Violéncia (Acayaba; Arcoverde, 2021), 77% das pessoas
vitimas de homicidios no contexto urbano sdo pessoas negras.

O espago que nos circunda, o mundo que compartilhamos, divide com cada um de nos
um sentido diferente e tinico de estar no mundo. De acordo com Santos (1959) definir o que

sdo cidades ndo ¢ uma tarefa facil, ainda mais quando diversas areas do conhecimento como
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historia, sociologia e geografia tentam chegar nessa defini¢do, cada uma a partir de diferentes
perspectivas. Para ele, que estabelece seus conceitos a partir do que ficou conhecido
posteriormente como geografia critica, as cidades sdo uma paisagem, uma forma de organizacao
do espaco, que se relacionam com o seu entorno, a partir da nogao de centralidade. A ideia de
centralidade, para Santos (1959), refere-se a0 modo como certas areas concentram influéncia
em termos politicos, econdmicos e culturais.

Outra maneira de compreender a cidade ¢ a partir da ideia de espago urbano, que esté
relacionado a imagem mais comum quando pensamos em cidades. Isso acontece porque quando
pensamos em cidade tendemos a caracterizar esse espago a partir de simbolos da arquitetura
urbana moderna, que inclui edificios, ruas, pracas, parques e infraestruturas. Nessa Otica,
Corréa define o espago urbano como “fragmentado e articulado, reflexo e condicionante social,
um conjunto de simbolos e campo de lutas. E assim a propria sociedade em uma de suas
dimensdes, aquela mais aparente, materializada nas formas espaciais" (Corréa, 1995, p. 9).

As contribuicdes de Carlos (2007) sobre o que ¢ a cidade também ndo partem de uma
leitura de cidade tradicional, que compreende a cidade apenas como um elemento fisico, mas
sim da reflexao critica da cidade enquanto um objeto interdisciplinar. A autora defende a ideia
de cidade enquanto produgdo histérico-social, a partir da relagdo das pessoas com a natureza,
em que a cidade se revela como produto cumulativo, que incorpora ag¢des passadas e, a0 mesmo
tempo, anuncia possibilidades futuras.

Assim, o sentido e a finalidade da cidade (enquanto construgdo historica) diz respeito
a producdo do homem e a realizagdo da vida humana. [...] Isto porque a sociedade
constréi um mundo objetivo através da pratica socio-espacial, demonstrando em suas
contradi¢cdes um movimento que aponta um processo em curso, o qual tem sua base

no processo de reprodugdo das relagdes sociais - realizando-se enquanto relagdo
espaco-temporal (Carlos, 2007, p. 20).

A partir dessa perspectiva, a cidade pode ser concebida como resultado da pratica social
e espacial, evidenciando, em suas contradi¢des, um movimento continuo. Esse processo tem
suas raizes na produg¢ao das relagdes sociais, sendo concretizado como uma relagdo entre espaco
e tempo. A autora sugere que a sociedade, por meio de suas agdes e interagdes no espago,
constrdi ativamente um mundo objetivo, onde as contradi¢des refletem dindmicas sociais mais
amplas. Dessa forma, a cidade ndo ¢ apenas um cenario fisico, mas uma expressao das relagdes
sociais e das tensoes inerentes a vida coletiva, evoluindo e se transformando continuamente.
Por isso, a andlise espacial da cidade demonstra que espago e sociedade sdo indissociaveis, na
medida em que as relagdes se ddo em um lugar real, assim os sujeitos vivem enquanto produzem

€ reproduzem 0 €5paco.
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Dando continuidade a essa perspectiva que compreende o espaco como expressao
social, o conceito de "direito a cidade" ¢ uma abordagem que vai além do simples acesso fisico
aos espagos urbanos. Lefebvre (2006), desenvolveu essa ideia como uma reivindicagdo dos
cidadaos pelo direito de participar ativamente na produ¢ao e transformacao do espaco urbano
em que vivem. Segundo ele, o direito a cidade ¢ uma demanda social e politica, uma afirmagao
do poder dos habitantes sobre o ambiente urbano. Ele considera a cidade ndo apenas como um

conjunto de estruturas fisicas, mas como um espaco social, cultural e politico onde as relagdes

Figura 10- - O importante € criar o brasil que n6s queremos”

Fonte: Obra do artista Elian Almeida (2023) @elianalmeidaaa no instagram

O direito a cidade, segundo Lefebvre (2006), significa que os habitantes t€ém o direito
de influenciar as decisdes sobre o planejamento urbano, o desenvolvimento e a gestdo dos
espacos, permitindo que sejam atores ativos na constru¢do do espago em que vivem. A ideia de
uma cidade mais democratica inclui acesso igualitario a servigos, infraestrutura, oportunidades
de emprego, moradia digna e transporte. Sobretudo, abrange a valorizagdo da diversidade
cultural e a preservagao das identidades locais.

Em resumo, o direito a cidade, conforme concebido por Lefebvre (2006), ¢ uma
reivindicagdo pela democratizagdo do espago, pelo acesso equitativo a recursos e
oportunidades, e pela participagdo ativa dos cidadios na defini¢ao e transformacao dos lugares

onde vivem. Assim, a cidade se constitui como espago de possibilidades e contrastes, um
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reflexo multifacetado da condi¢io humana. E onde a comunidade se ergue, onde as aspiragdes
se entrelagam ¢ onde os individuos encontram seu lugar no mundo. E, em ultima analise, um
espelho ampliado da sociedade, refletindo seus valores, suas lutas e suas esperancgas.

hooks (2019), nos apresenta uma outra perspectiva sobre o espago da cidade,
particularmente no que diz respeito a marginalizacdo dos corpos, identidades e poder. Ela
examina como 0 espaco expressa um contexto social, emocional e politico. Considera como os
espagos contribuem para a opressao e desigualdade, principalmente naqueles que sdo
inacessiveis e hostis a alguns grupos devido a preconceitos culturais. “Os espagos podem ser
reais e imagindrios. Os espagos podem contar historias e desvendar histdrias. Os espagos podem
ser descontinuados, apropriados e transformados através da pratica artistica e literaria” (hooks,
2019, p. 294).

A autora estabelece a dualidade do espaco, tanto sua realidade tangivel quanto sua
natureza imaginaria. Ela sugere que os espacgos carregam narrativas, possuindo a capacidade
dos espacos de contar e revelar histérias. Nessa visdo, os espagos transcendem suas dimensdes
fisicas para se tornarem arenas ricas em significado simbolico. Eles se tornam palcos nos quais
as historias da vida cotidiana se desenrolam, e também podem ser espagos de sonhos e
imaginacdo, onde as possibilidades sdo ilimitadas. Assim como os espagos podem contar
historias, as historias moldam e dao significado aos espagos.

O conceito de espago vai além do fisico e se estende para as esferas sociais, emocionais
e politicas. Ela busca promover uma reflexao critica sobre como os espagos sao construidos,
quem tem acesso a eles e como podem ser transformados para promover inclusdo, equidade e
empoderamento, a partir da ideia de pertencimento e identidade. Segundo hooks (2019) onde
nds vivemos, as comunidades que pertencemos, esses espacos moldam as percepcdes de quem

somos e de onde nos encaixamos no mundo.

2.5 “O que fazem com os negros nas cidades?” Do asilamento a marginalidade

Embora nem toda cidade represente automaticamente uma ‘“civilizacao”, a cidade
frequentemente ¢ vista como um componente essencial ou até mesmo como um indicador de
sociedades civilizadas. Essa ideia do que ¢ ou ndo civilizado carrega consigo uma série de
estereotipos e também a ideia de que o crescimento urbano ¢ sindnimo de progresso. Krenak
(2019) nomeia de “chamado para o seio da civilizagao” essa verdade imposta como maneira de
existir, que ¢ responsavel pela dindmica social em diferentes periodos da historia. Sua maneira

de viver o lugar em que habita difere daqueles que vivem nas cidades. Krenak ¢ o nome do
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povo que vive no vale do Rio Doce, lugar onde nasceu o ativista e académico indigena Ailton.
O lugar onde ele e seu coletivo habitam possui um sentido de identidade. Segundo ele, esse
lugar “maluco” em que vivemos tende a ser ainda mais enlouquecedor, se os sujeitos nao
estiverem ancorados em sua memoria ancestral, ja que
pessoas foram arrancadas de seus coletivos, de seus lugares de origem, e jogadas nesse
liquidificador chamado humanidade. Se as pessoas ndo tiverem vinculos profundos

com sua memoria ancestral, com as referéncias que do sustenta¢do a uma identidade,
vao ficar loucas nesse mundo maluco que compartilhamos (Krenak, 2019, p.14).

Por esta razao devemos considerar como as dindmicas que acontecem no lugar onde as
pessoas vivem, afetam de maneira diferenciada os diversos grupos sociais. A compreensao
dessa relagdo entre cidade e saude mental, sobretudo para a populagdo negra, exige uma analise
sensivel das dindmicas urbanas, dos espacos de tratamento e dos impactos das politicas de satide
mental na promog¢do de equidade e justica social. Ao construir esse arcabougo teorico,
buscamos ndo apenas entender as complexas interacdes entre cidade e saude mental, mas
também identificar como as intervengdes e politicas especificas podem contribuir para um

ambiente urbano ora mais violento ou mais inclusivo.
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Figura 11- Oh! meu deus, O que fazem com os negros nas cidades?

L

e dezembro de 2022.

Fonte: Registro da autora no Museu Arthur Bispo do Rosario do artista Gilmar

As cidades ndo se transformaram de maneira uniforme, pelo contrario, as mudancas
foram graduais e em ritmo desigual, conservando na sua esséncia as estruturas arcaicas. A
urbanizagao propriamente dita ganhou impulso significativo nos séculos XIX e XX. Durante o
século XIX, o Brasil passou por transformagdes importantes, como a independéncia em 1822 e
a abolicdo da escravidao em 1888. Esses eventos influenciaram a dinamica urbana, com o
crescimento de cidades e o surgimento de novas atividades economicas. A partir do séc. XX, o
processo de industrializa¢ao nas primeiras décadas do século teve um impacto significativo na

urbanizagao.

Na medida em que a ordem social competitiva e a urbanizacio estavam em plena
emergeéncia, a posi¢do de cada grupo etnico e de cada camada social no sistema e na
sociedade dependia, fundamentalmente, de sua capacidade de participagdo no
crescimento econdmico e do desenvolvimento sociocultural. Os negros e os mulatos
ficaram a margem ou se viram excluidos da prosperidade geral, bem como de
seus proveitos politicos, porque ndo tinham condigdes de entrar nesse jogo e sustentar
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as suas regras. Em consequéncia, viveram dentro da cidade, mas nao progrediram
com ela e através dela (Fernandes, 2021, p. 130, grifo nosso).

O “drama negro” nas cidades envolve uma série de disparidades economicas e
socioculturais, que colocam a populacdo negra em uma enorme desvantagem em uma sociedade
competitiva, aberta e democratica (Fernandes, 2021). Essas condi¢cdes somadas as
consequéncias sociopaticas colocam as pessoas negras em uma espécie de regime de castas,
apropriado para manuten¢ao da distancia social entre o branco e o negro.

Essas transformacdes colocaram a populacdo negra em uma situacdo ambigua e
marginal: a0 mesmo tempo em que as cidades convergiam as pessoas negras “‘como um simbolo
e uma promessa de liberdade”, elas ndo encontram grandes oportunidades, causando um tipo
de segregacao espacial e racial (Fernandes, 2021, p. 102). Na tentativa de se adequar a “vida na
cidade” a populagdo negra enfrentou dificuldades em adentrar na nova ordem social capitalista,
0 que ocasionou no fortalecimento de um imaginario social que assumia as pessoas libertas
como vagabundas e intteis (Fernandes, 2021).

O autor faz sua andlise a partir da cidade de Sao Paulo, entretanto suas descobertas estao
relacionadas ao padrdo de urbanizacgdo desigual que aconteceu na maioria das cidades de cultura
escravista com o fim do regime senhorial. Quando a escraviddo foi abolida, os ex-escravizados
janao tinham mais o contrato com o senhor de engenho e muito menos a posse de terras. Assim,
eram empurrados para as cidades, com as promessas liberais de emprego e liberdade.
Entretanto, ndo conseguiam oportunidades para se enquadrar na vida da cidade, o que os levava
diretamente para as margens dos centros em expansao.

A grande cidade capitalista é o lugar privilegiado de ocorréncia de uma série de
processos sociais, entre os quais ha acumulago de capital e a reproducdo social tem
importancia basica. Estes processos criam funcées e formas espaciais, ou seja,
criam atividades e suas materializacdes, cuja distribuicdo espacial constitui a
prépria organizacio espacial urbana. Acreditamos ser util repensar e recuperar o
conceito de processos espaciais devido a sua utilidade na conexdo ag¢do humana-
tempo-espaco-mudanga. [..] E conveniente deixar claro que estes processos e formas
espaciais ndo sdo excludentes entre si, podendo ocorrer simultancamente na mesma

cidade ou no mesmo bairro. Neste sentido, pode-se afirmar que os processos
espaciais sio complementares entre si. (Corréa, 1995, p. 36, grifo nosso).

Dentre esses processos e formas espaciais, que caracterizam a cidade ou espago urbano,
vale a pena destacar a ideia de centralizacdao e segregacdo. Ainda de acordo com o autor, a
centralizagcdo forma uma area central, onde concentram-se as principais atividades comerciais,
de servigo, da gestdo publica e privada, a maior parte dos transportes e a concentracdo da
paisagem verticalizada. No entorno dessa area, forma-se a zona periférica, que ¢ caracterizada

pela escala horizontal dos edificios, area formada por residéncias populares e de classe baixa.
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Desse modo, a ideia de segregacao espacial envolve uma expressdo espacial das classes sociais,
que esta atrelada a desigualdade social.
Dessa maneira, o Estado, e suas politicas governamentais, também possui uma grande
forga sobre o espago e a formagao espacial das cidades,
O Estado produz o espago regulador ¢ ordenador que tende a estabelecer-se no seio
do mundial reproduzindo a oposi¢do centro-periferia que se estende das grandes
capitais e cidades mundiais até as regides dos paises em desenvolvimento [...] exercem
controle do ponto de vista organizacional administrativo, juridico, fiscal e politico

sobre as periferias, coordenando-as e submetendo-as as estratégias globais do estado
(Carlos, 2007, p 28).

Conforme mostra a autora, o Estado produz as areas urbanas em que as relagdes sociais,
econOmicas e politicas contribuem para a criagdo de ambientes marcados pela exclusdao. Nestes
locais, certos grupos sociais t€m mais poder e controle, enquanto outros sao marginalizados e
tém seu acesso limitado aos recursos urbanos.

A ideia também enfoca a relag@o entre as estruturas sociais e as caracteristicas espaciais.
A forma como o espago ¢ organizado reflete e reforca as relagdes de poder presentes na
sociedade, determinando quem tem acesso privilegiado a certas areas e recursos. A exclusao
espacial ¢ um dos produtos de uma cidade desigual. Isso se manifesta na restricdo do acesso a
servigos, oportunidades, infraestrutura por certos grupos sociais, contribuindo para a cria¢ao de

areas marginalizadas e empobrecidas nas cidades.

2.6 O higienismo como ferramenta de controle do espaco urbano

O processo de urbanizagdo incorporou elementos de higienismo que estavam
intrinsecamente ligados a praticas que contribuiram para a marginalizacdo e exclusdo de
determinados grupos sociais, incluindo negros e pessoas consideradas "loucas". No contexto da
urbanizacdo, o higienismo refere-se a uma série de praticas e politicas destinadas a melhorar as
condigdes sanitarias nas cidades. O planejamento urbano busca "limpar" as cidades de
elementos considerados indesejaveis, incluindo areas habitadas por populagdes pobres e negras.

as transformagdes vividas nas grandes cidades brasileiras e na vida de muitos dos seus
habitantes, ¢ possivel apreender que, na alvorada do século XX, o vaguear da loucura,
da mendicancia e dos desvios ja ndo eram mais condizentes a esperada modernizagdo
e ao “progresso” dos espacos urbanos. No bojo dessas mudangas, a medicina e a
psiquiatria tiveram, cada vez mais, um papel de destaque e influéncia,

legitimando a criacdo de intimeros hospicios nas principais cidades do pais
(Plantier; Ianni, 2018, p.91, grifo nosso).
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As pessoas consideradas "loucas" muitas vezes s3o submetidas a praticas
segregacionistas. Manicomios foram estabelecidos para isolar e controlar aqueles que eram
percebidos como uma ameaga a ordem publica. Ademais, ideias eugenistas, que defendiam a
melhoria da raga por meio de praticas seletivas de reproducao, influenciaram algumas politicas
urbanas.

Do higienismo saem os discursos e instrumentos que déo visibilidade aos regimes
de excecdo para o controle do espaco urbano, incorporando novos dispositivos
formais. A aplicacdo de métodos higiénicos, que responde a preocupacdo
crescentemente cientifica de levar em conta a complexidade dos sistemas urbanos,
dard corpo a uma ideologia higienista que evoluirdA em sintonia com o
desenvolvimento das cidades,[...] Dito de outro modo, o higienismo ira permear
todas as correntes e modelos vindouros do urbanismo e do planejamento urbano,

transformando-se ele mesmo em uma expressio de biopolitica (Farias Filho;
Alvim, 2022, p. 2, grifo nosso).

O higienismo jamais foi superado enquanto modelo urbanistico, mas evoluiu,
adequando-se a novos principios decorrentes de razdes de ordem social, econdmica e politica.
(Farias Filho; Alvim, 2022, p. 2). Assim, a aplicacao continua de métodos higiénicos da forma
a uma ideologia higienista que se ajusta ao desenvolvimento das cidades, assumindo
caracteristicas especificas conforme as demandas do momento historico. Essa evolucao destaca
a persisténcia de certas abordagens e praticas urbanisticas associadas ao higienismo, apesar das
transformagdes e reformas ao longo do tempo (Farias Filho; Alvim, 2022; Plantier; lanni, 2018).

Os autores destacam a influéncia do higienismo no controle do espago urbano,
revelando como as praticas inicialmente justificadas pela busca por condi¢des sanitrias
adequadas evoluiram para instrumentos de controle social. Isto ¢, ao longo do tempo, o
higienismo incorporou novos dispositivos formais que sao utilizados como meios de controle
do espaco urbano, se transformando em uma expressao politica.

A relagdo entre o conceito de necropolitica de Mbembe (2018) e a segregacao racial e
espacial nas cidades destacam como o poder politico e econdmico se manifesta na organizagao
do espago urbano e na distribui¢do desigual de recursos e oportunidades. A ideia de
necropolitica, como explica o autor, refere-se ao uso do poder estatal para controlar e determinar
quem vive e quem morre. H4 uma gestdo ativa da morte e da vida, assim, alguns corpos sao
matéaveis ou descartaveis para atender aos interesses do poder dominante.

Ao aplicar esse conceito a segregacao espacial e racial nas cidades, vemos como certos
grupos sao empurrados para areas periféricas, precarizadas, desprovidas de recursos basicos e
com altos indices de violéncia. Essas areas muitas vezes carecem de infraestrutura adequada,
como acesso a dgua potavel, saneamento, servicos de saude e educacdo de qualidade. A

negligéncia deliberada dessas necessidades cria condigdes que tornam a vida dificil,
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aumentando a vulnerabilidade desses grupos e, em alguns casos, literalmente colocando suas
vidas em risco.

Diante das violéncias impostas contra as pessoas negras ¢ marginalizadas, observamos,
como esse processo historico se atualiza no espago da cidade. A populacdo negra usuaria da
politica de saude mental, que ndo estd mais enclausurada dentro dos hospitais psiquiatricos,
ainda enfrenta uma série de desafios para existir no espago urbano. As cidades se comportam
como manicomios a céu aberto, instrumentalizando ferramentas de violéncia e segregacao.

Essa segregagdo, como explicado anteriormente, ¢ resultado de processos historicos de
desigualdade, discriminag@o e exclusdo social, em que politicas publicas, praticas urbanisticas
e economicas contribuiram para a formagao de areas segregadas. A especula¢do imobiliaria, a
falta de investimento em infraestrutura nessas areas e a exclusao deliberada de certos grupos
das oportunidades socioeconOmicas contribuem para a manutengdo dessa exclusdo. A
segregacao espacial e racial nas cidades, portanto, ¢ uma expressao fisica da necropolitica, em
que o poder politico e econdmico determina a distribui¢ao desigual de recursos e oportunidades,
sobretudo, influencia diretamente as condi¢des de vida e as chances de sobrevivéncia.

No entanto, este lugar que conhecemos como margem, lugar onde habitam as pessoas
marginalizadas, ¢ também espago de resisténcia, potencialidade e criacdo. Lugar onde os
discursos contra hegemonicos se fazem possiveis, ndo nas palavras, mas nos habitos da vida
cotidiana. “Essa marginalidade oferece as pessoas uma possibilidade de ter uma perspectiva
radical a partir da qual possa ver e criar, imaginar alternativas, novos mundos. Essa ndo ¢ uma
noc¢ao mitica da realidade. Ela vem da experiéncia vivida” (hooks, 2019, p. 295)

Existe, portanto, uma complexidade acerca das pessoas marginalizadas pela “loucura”
no contexto urbano brasileiro, apontando que o retorno a vida urbana ap6s a desospitalizacao,
resultado da Reforma Psiquiatrica, ndo significa, por si s6, uma superacao das causas que
levaram ao enclausuramento inicial. Para enfrentar essa questao, sdo necessarios novos debates
que considerem a realidade das grandes cidades, e que envolvam ativamente a sociedade na

discussdo sobre a saude mental e os rumos da Reforma Psiquiatrica.

2.7 Sintese do capitulo

Este capitulo ofereceu a contextualiza¢dao conceitual em torno da qual essa dissertagdo
se estrutura. Num primeiro momento situamos o leitor na discussao que compreende quem sao
os sujeitos ditos “loucos”, explicitando que essa categorizagdo ¢ fruto de um processo histérico

que estabelece padrdes baseados na medicina ocidental moderna como forma de exclusdo.
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Desse modo, o estigma produz a ideia que aqueles entendidos como diferentes possuem um
atributo de inferioridade, o que por muito tempo enclausurou esse grupo social dentro dos
hospitais psiquidtricos. Vimos também que a associacdo entre a logica manicomial e a
colonialidade, reproduz a violéncia da colonizagdo. De modo que as pessoas negras “rebeldes”
eram consideradas mentalmente inferiores, o que justificava sua internagdo. Isso posto,
conseguimos entender o grande niimero de corpos negros dentro dessas institui¢des.

Além disso, o capitulo conta a histéria da constru¢do da luta antimanicomial e da
Reforma psiquiatrica Brasileira que reivindicam mudangas no tratamento das pessoas em
sofrimento mental. Esses movimentos fizeram parte da democratizagdo brasileira, que culminou
na Constituicao de 1988, momento em que os direitos dos usuarios da nova politica nacional de
saude mental foram garantidos por lei, devendo ser responsabilidade do SUS. O novo
paradigma de tratamento contrario ao modelo manicomial, prevé um cuidado no espaco da
cidade, pleiteando que esses sujeitos devem existir nos espagos publicos e fazer parte da
sociedade de maneira integrada, respeitando e incluindo a diversidade.

Para compreender qual ¢ este lugar que reivindicamos como espaco de cuidado, o
capitulo também traz uma série de reflexdes e conceitos que nos situam no lugar da cidade.
Entdo, compreendemos que a cidade ¢ uma narrativa no espago tempo, que materializa as
contradi¢des de determinada sociedade. Por isso, uma sociedade excludente forma no espago
urbano suas formas de controle do espaco, a partir das ideias de segregacdo espacial e racial,
higienismo urbano e marginalidade. Ou seja, uma sociedade avessa a diversidade e ao corpo

negro, produz uma cidade racista e manicomial.
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3 CAPITULO 2 CAMPOS DOS GOYTACAZES: ASPECTOS HISTORICOS E
SOCIOESPACIAIS

3.1 Campos dos Goytacazes: Segregacao socioespacial e racial

O municipio de Campos dos Goytacazes ¢ o maior em extensao territorial do estado do
Rio de Janeiro, possuindo 4.032,487km?. Atualmente, conta com uma populagdo estimada de
514.643 pessoas, segundo o Censo demografico do IBGE'!. Est4 localizado na regido norte
fluminense, que ¢ formada pela unido de nove municipios (Campos dos Goytacazes, Cardoso
Moreira, Sdo Fidélis, Sao Francisco de Itabapoana, Sdo Jodo da Barra, Carapebus, Concei¢ao
de Macabu, Macaé e Quissama). O referido municipio € composto pela sede e mais quatorze
distritos: Dores de Macabu, Ibitioca, Morangaba, Morro do Coco, Mussurepe, Santa Maria,
Santo Amaro, Santo Eduardo, Sdo Sebastido, Serrica, Tocos, Travessdo, Vila Nova e
Goytacazes. E um total de 97 bairros.

Figura 12- Mapa do estado do Rio de Janeiro
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Fonte: Grupo Gestor Estadual do SPE-RJ, 2010.

"para mais informacdes, ver site do IBGE. Disponivel em: https://www.ibge.gov.br/cidades-e-estados/rj/campos-
dos-goytacazes.html. Acesso em: 29 nov. 2022.



64

Assim como grande parte do que conhecemos hoje como Brasil, Campos dos
Goytacazes também ¢ terra indigena. O nome da cidade remete ao povo originario que vivia na
regido. Os indigenas goitacas eram conhecidos como “indios nadadores” porque estavam
habituados com os grandes rios localizados na planicie, como o rio Paraiba do Sul e Itabapoana,
por serem extremamente fortes e guerreiros resistiram ao maximo as invasdes portuguesas na
regido que engloba o sul do atual Espirito Santo, Norte Fluminense e Regido dos Lagos (Pardo,
s.d).

Figura 13- Campos dos Goytacazes ¢ terra indigena!

Fonte: Registro da autora de obra presente no Museu historico de Campos, de autoria desconhecida, dezembro
de 2023.
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De acordo com Lamego (1974), a colonizacdo portuguesa na area teve inicio no século
XVI, entdo a constru¢do de engenhos de a¢ticar marcou o desenvolvimento econdmico e social
da regido, impulsionando a imigragdo de colonos portugueses e a exploracao de mao de obra
escravizada africana. Ainda segundo Lamego, a cidade passou a ser responsavel por
praticamente 25% de toda a produg¢ao sucroalcooleira do Brasil, assim, o ciclo da cana avangou
pelo séc. XX sendo o principal motor de desenvolvimento econdmico e consequentemente de
urbanizagdo. “Da mesma forma que possibilitou o progresso, a economia agucareira também
causou a decadéncia da regido. Nao sendo mais um artigo tdo nobre, ao cair de preco, o aglicar
fez com que a cidade reduzisse gradativamente seu ritmo de desenvolvimento” (Gondim, 2001,
p.- 47)

De acordo com Faria (2001), desde implantagdo das Capitanias, a drea onde se localiza
Campos dos Goytacazes foi de grande interesse comercial, ascendendo a categoria de cidade
em 1835, apropriando-se das novas demandas da modernizagdo para interligar com as
necessidades da capital do estado. Esses investimentos causaram grande impacto no que
chamamos de “desenvolvimento” da cidade e o processo de urbanizacdo nao aconteceu de
maneira equanime, ja que respondia aos interesses da classe fundidria de Campos.

O final do século XIX, marcado pela aboli¢do da escraviddo e a queda da monarquia,
trouxe mudangas significativas. No entanto, embora tenha ocorrido uma alteracao nas estruturas
formais, a forma de opressao persistiu, € os hospitais psiquidtricos adotaram praticas e ideais
que ndo apenas espelhavam a psiquiatria européia da época, mas também carregavam consigo
elementos coloniais que contribuiram para a imposi¢ao de estruturas de poder e hierarquias
raciais.

Campos, assim como as principais cidades brasileiras, também sofreu influéncia das
praticas higienistas que aconteceram em todo o Brasil no séc. XX. A cidade passou a ser alvo
de intervengdes mais organizadas sobre a populagdo e seus costumes. Essas agdes resultaram
em uma série de reformas tanto nos espacos publicos quanto privados. Essas transformagdes
foram fundamentadas nos principios de higiene e saude publica, sendo lideradas principalmente
por médicos e engenheiros (Faria, 2005). Um deles, o engenheiro sanitarista nascido em
Campos dos Goytacazes, Saturnino Rodrigues de Brito, que destacou-se no cenério nacional
pelo sentido de racionalidade técnica e econdmica contido em seus projetos (Andrade, 1992,
apud Faria, 2003). Elaborou, em 1902, contratado pelo entao presidente da Camara Municipal,
o médico Benedito Pereira Nunes, um projeto de saneamento para a cidade, seguindo os ideais

positivistas e republicanos (Faria, 2003; 2005).
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De acordo com Pohlmann (2003, p. 205):

A alianga do Poder Publico com estes profissionais, especialistas do espago urbano,
fez com que os discursos e praticas ganhassem um carater politico. Agdes como abrir
espacos, limpar a cidade, eliminar becos, demolir amontoados de casas e casebres (que
representavam um perigo em termos de proliferacdo de doencas infecto-contagiosas),
constituiram-se em bandeira politica para disciplinar a sociedade, dinamizar a
circulagdo, facilitar o acesso as areas beneficiadas e para valorizar o solo urbano. Em
nome da higiene, do embelezamento ¢ do progresso, as ruas deveriam ficar livres da
populagdo pobre .

Os estudos de Pohlmann (2003) descrevem uma alianga entre o Poder Publico e os
“médicos engenheiros”, que resultou em ac¢des urbanisticas que estavam intimamente ligadas
ao movimento que visava promover a limpeza e a ordem nas cidades. No contexto especifico
de Campos dos Goytacazes, a alianga mencionada resultou em medidas como a abertura de
espagos, a limpeza da cidade e a demoli¢cdo de areas consideradas insalubres. Estas acdes eram
justificadas em nome da higiene, do embelezamento e do progresso, o que remete ao ideario
higienista que ganhou forg¢a no final do século XIX e inicio do século XX.

A alianga do Poder Publico com estes profissionais, especialistas do espaco urbano,
fez com que os discursos e praticas ganhassem um carater politico. Agdes como abrir
espacos, limpar a cidade, eliminar becos, demolir amontoados de casas e casebres (que
representavam um perigo em termos de prolifera¢do de doencas infecto-contagiosas),
constituiram-se em bandeira politica para disciplinar a sociedade, dinamizar a
circulacdo, facilitar o acesso as areas beneficiadas e para valorizar o solo urbano. Em

nome da higiene, do embelezamento ¢ do progresso, as ruas deveriam ficar livres da
populagio pobre (Pohlmann, 2003, p. 205).

Nesse contexto, as medidas adotadas em Campos dos Goytacazes tinham o propdsito
de disciplinar a sociedade, dinamizar a circulacdo e valorizar o solo urbano. A exclusao da
populacdo negra e pobre das areas urbanas, em nome da higiene e do embelezamento, revela a
faceta discriminatoria do higienismo urbano, que resultou na marginalizagdo de grupos sociais
menos favorecidos. “O higienismo como corrente de pensamento urbanistico nasce a partir de
um conjunto de teorias e praticas politicas e sociais cujo principio ¢ projetar agoes de saude
publica no espago urbano” (Farias Filho; Alvim, 2022, p. 2).

Esse processo de “limpeza” da cidade de Campos, além de enclausurar a vida dessas
pessoas dentro dos manicomios, resultou no padrao socioespacial: segregagao centro x periferia
(Caldeira, 2011). Por segregagao, compreendemos “a tendéncia a organizacao do espago em
zonas de forte homogeneidade social interna e com intensa disparidade social entre elas, sendo
esta disparidade compreendida ndo s6 em termos de diferenca, como também de hierarquia”

(Castells, 2020) .
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Segundo Alvarenga e Siqueira (2019), o avanco para as areas situadas & margem
esquerda do rio ganhou for¢a no final do século XIX e inicio do século XX, devido a percepgao
de que essas terras eram arriscadas, principalmente devido a reputagdo negativa associada aos
indigenas locais, considerados agressivos, € a chegada posterior de escravizados que buscavam
refugio nesses territorios, formando quilombos. Por isso, a escolha estratégica da localizagao
para estabelecer o centro urbano na margem direita do rio Paraiba do Sul, baseou-se na presenca
do rio que atravessava a regido, visando terras mais produtivas e aproveitando as aguas como
meio de transporte para a producao (Alvarenga; Siqueira, 2019).

O rio Paraiba do Sul divide a cidade de Campos dos Goytacazes em dois lados - “o lado
de c4” (margem direita, onde se localiza o centro historico e os bairros privilegiados) e “o lado

de 1a”, Guarus (margem esquerda, lado oposto ao centro). Nao obstante,

o histdrico das formas de intervengdo urbana implementadas pela administragdo
publica, assim como da ideologia que as guiaram, foi de fundamental importancia a
compreensdo da dualidade Centro/Periferia que marca a configuragdo do espaco
urbano da cidade (Faria, 2005, p. 4795).

Figura 14- A cidade dividida pelo rio
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Fonte: Prefeitura de Campos dos Goytacazes, 2018.

A figura 14 mostra na margem direita do rio, o lugar conhecido pela populagao como o
“centro de campos”, com um grande nimero de prédios, onde se localizam a maior parte dos
servigos e comércios da cidade. J4 na margem a esquerda do rio vemos um grande niimero de

casas cercadas por entre as arvores.
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Os contrastes entre as margens sdo analisados por Aliprandi (2017, p. 286)

[Em Guarus] a populagdo possui renda mais baixa, hd maior concentragdo de
habitagdo de interesse social, pouca presenga de espacos livres publicos tratados para
o lazer, poucas ciclovias e ciclofaixas e poucas linhas de 6nibus circulando. Ao sul,
onde ha uma populacdo de rendas mais altas, observam-se tipos construtivos mais
diferenciados, com algumas caracteristicas de alta renda, como condominios
fechados, espagos livres publicos tratados além de ciclovias e ciclofaixas [...] Quanto
mais afastado do centro estiver o bairro pertencente 2 Guarus — e das demais
areas afastadas do centro da cidade —, mais tracos de segregacdo a area
demonstra. (grifo nosso)

A luz das contribui¢des de Corréa (1995), vemos em Campos dos Goytacazes um
cenario onde fatores socioecondmicos, urbanisticos e geograficos convergem para criar uma
cidade fragmentada, onde a segregacao se manifesta de maneira palpavel nas condi¢des de vida,
acesso a servicos e distribui¢do espacial. A correlagdo entre o afastamento do centro da cidade
e a intensifica¢do dos tragos de segregacdo reforca a ideia de que areas periféricas, como o0s
bairros pertencentes a Guarus, tendem a enfrentar uma segregacao mais acentuada.

O registro do diario de campo oferece uma perspectiva sobre as dinamicas raciais € a
segregacdo socioespacial presentes na cidade. O trajeto revela uma diferenciacdo nas
caracteristicas e demografia das areas percorridas, destacando as disparidades evidentes:

Fui de bicicleta para o CAPS II, localizado no bairro Jardim carioca. Num primeiro
momento foi possivel observar que a paisagem e as pessoas iam mudando conforme
eu ia me aproximando do lugar de pesquisa. Atualmente eu resido no Centro, proximo
ao parque Santo Amaro, e foi preciso atravessar a ponte que permite atravessar o rio
paraiba do sul. Do lado de ca predominam os carros, o transito lento e a cor branca na
maior parte das pessoas. Atravessando a ponte observa-se um numero maior de
motocicletas e bicicletas. O numero de pessoas negras, principalmente jovens,

também aumenta. O percurso feito de bicicleta possibilitou prestar atengdo em
detalhes que passariam despercebidos num carro (Didrio de Campo, maio de 2023).

Ao iniciar a jornada a partir do Centro, predominam carros, transito € a cor branca na
populagdo. Essa paisagem reflete uma area mais centralizada, associada a uma populagao com
acesso privilegiado a recursos e servicos. Ao atravessar a ponte que cruza o Rio Paraiba do
Sul, ocorre uma transi¢do perceptivel. Aumenta o numero de motocicletas, bicicletas e a

presenca de Figura SEQ Figura \* ARABIC 15 - Vista do centro a partir da ponte de

pessoas
negras, especialmente jovens. Esse fendmeno destaca a segregagdo socioespacial existente na
cidade, onde diferentes areas apresentam composi¢des demograficas distintas, refletindo
desigualdades sociais profundas (Corréa, 1995). A relacdo entre a perspectiva racial, a
segregacgao socioespacial e os modos de transporte utilizados oferece uma visao mais ampla das

dindmicas urbanas.
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Figura 15- Vista do centro a partir da ponte de ferro

Fonte: Registro da Autora, outubro de 2023.

A segregacao socioespacial, com o objetivo de remover a pobreza dos centros, exclui
pobres e negros na periferia, enquanto a populacdo branca habita o centro dotado de
infraestruturas. Nao ¢ a simples divisdo ou separagdo de individuos sobre o espaco, mas a
impossibilidade de determinados grupos sociais em ocupar outros espacos fisicos e sociais se
nao aquele no qual estao inseridos.

Funciona como uma barreira que define — tendo como referéncia o centro da cidade —
0 "lado de 14" (oposto ao centro) e o "lado de ca" (o lado que esta o centro). A barreira
divide o espago urbano em duas partes que t€m custos e tempos de deslocamento ao
centro diferenciados.[...] Define-se, entdo, um lado do espago urbano mais vantajoso

que o outro, do ponto de vista desse fator fundamental que € a acessibilidade ao centro
(Villaga, 1998, p. 115-116).

De acordo com uma pesquisa realizada pela Secretaria de Municipal de
Desenvolvimento Humano e Social (PMCG, 2020), que tem como base os dados do Cadastro

Unico e o Perfil Campos dos Goytacazes (SUPIR, 2018), foi possivel identificar uma forte
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concentracdo de moradores negros “do lado de 14” da ponte. Quanto mais distante do centro,
maior a evidéncia dos sinais de segregacao, apontando para uma realidade onde a acessibilidade

ao centro ndo ¢ uniforme, criando diferentes realidades socioespaciais (Villaca, 1998).

O mais conhecido padrio de segregacdo da metropole brasileira ¢ o do centro
periferia. O primeiro, dotado da maioria dos servigos urbanos, publicos e privados, é
ocupado pelas classes de mais alta renda. A segunda, sub equipada e longinqua, ¢
ocupada predominantemente pelos excluidos (Villaga, 1998, p.143).

Devido a transi¢ao do periodo com caracteristicas coloniais de exploragdo, o uso de
mao-de-obra negra escravizada e ao término desse ciclo com o inicio do século XX, os planos
urbanisticos ndo foram abrangentes de maneira equitativa em todos os territorios. Isso resultou
na geracdo de uma segregagdo socioespacial de determinados segmentos sociais, conforme
previamente mencionado neste estudo. Como consequéncia, houve uma elevada concentracao
da populacdo pobre e negra, anteriormente escravizada, na por¢do norte do municipio,
correspondente a Guarus, onde até os dias atuais, € possivel observar que os setores censitarios

caracterizados pela exclusdo social persistem nessa area geografica (Ramos, 2020).



71

Figura 16- Indicador de raca - Distribui¢do da populagdo negra em 2010, em
Campos dos Goytacazes (RJ)
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Fonte: Elaboragio e organizacdo de Florence Marcolino e Manuelli Ramos, a partir de dados do IBGE (Ramos,
2020).

[Do lado de 14] No quarteirdo onde se localiza o CAPS II avistei um menino negro
sem camisa, com a cabeca baixa e os documentos e pertences jogados no chio, o lado
de dois policiais que pareciam estar dando “uma dura” no jovem. De longe dava pra
ver que se tratava de uma abordagem truculenta. Com essa viatura totalizaram 8
carros/quadriciclos de policiais militares no percurso. O que permite indagar varias
questdes. Por que tantos policiais nas ruas da cidade? Essa for¢a policial atua em todo
0 municipio ou se concentra na regido central? As pessoas se sentem seguras na
presencga de policiais? A servigo de quem esse esse grupo trabalha? Ainda ndo consigo
responder a todas essas perguntas, mas vale ressaltar que ndo ¢ incomum pessoas
negras terem medo da agdo truculenta de grupos militares. Da violéncia fisica a
invasdo de propriedade ¢ a aniquilacdo da vida (Diario de Campo, maio de 2023).
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A cena descrita suscita reflexdes sobre o uso da forga estatal, a presenca policial nas
ruas e as consequéncias desproporcionais dessa abordagem, especialmente quando se considera
a localizagdo da abordagem e a racializacdo do individuo envolvido. A presenca de oito
carros/quadriciclos de policiais militares no percurso levanta a questao sobre a militarizagao do
espago urbano. A analise desse fendmeno implica a compreensdo do poder estatal como uma
administragdo da morte, em que certas populagdes sdo mais vulneraveis a violéncia estatal, e o
foco na preservacdo da ordem muitas vezes resulta em praticas violentas e discriminatorias,
particularmente contra comunidades marginalizadas (Mbembe, 2018). A presenga ostensiva da
forca policial, em vez de garantir seguranca, pode gerar mais terror e inseguranga.

O contraste evidenciado pelos dados no didrio de campo e da Secretaria Municipal de
Desenvolvimento Humano e Social de Campos dos Goytacazes (PMCG, 2020) revelam uma
divisdo racial e socioespacial na cidade. Essa dicotomia socioespacial ndo ¢ apenas um reflexo
de padrdes de segregacdo, mas também evidencia um fendmeno mais amplo, discutido por
Filgueira (2021), que aborda a relagdo entre racismo ambiental e biopolitica. O autor argumenta
que o Estado desempenha um papel fundamental na privagdo étnico-espacial de cidadania,
utilizando o corpo negro como uma espacialidade onde se manifestam as tensoes
socioambientais estabelecidas: “Ou seja, o corpo preto ¢ uma espacialidade. Isso porque € nessa
corporeidade que se materializa as tensdes socioambientais estabelecidas™ (2021, p. 197).

No caso de Campos dos Goytacazes, a forte concentragdo de moradores negros "do
lado de 14" indica uma manifestagdo do racismo, na qual a distribuicdo desigual de recursos e
oportunidades reflete e refor¢a divisdes €tnico-espaciais, que ficam explicitas nos casos de
violéncia policial.

Nota-se também uma diferenca na postura dos aparelhos de seguranca dependendo do
lugar em que eles estdo. Quando nos bairros mais nobres, como o centro, esses
policiais normalmente estdo em viaturas paradas, encostados nos carros € motos,
conversando e mexendo no celular. Entretanto, ao comegar o trabalho de campo no
jardim carioca, bairro localizado em Guarus, a postura policial tem um outro regime.
As viaturas estdo sempre circulando, como se estivessem procurando por algo ou por
alguém. Essa diferenga escancara a quem ¢ de quem a forga de “seguranga” do Estado
esta destinada a proteger. Nos locais elitizados servem a seguranga da elite, de que
nada e nem ninguém ira ferir sua vida ou sua propriedade. Ja em locais periféricos a

policia ¢ vigilante, bruta e punitiva. Nao esta a servi¢o dessas pessoas, devem reprimi-
las em prol de uma certa ordem (Diario de Campo, julho de 2023).

Nos bairros mais privilegiados, a descri¢do dos policiais reflete a percep¢do de uma
localidade onde a preservacao da propriedade e da vida ¢ tida como garantida, e por isso, a
presenca policial se manifesta de maneira a promover sensagao de “seguranca”. Por outro lado,

ao adentrar o bairro periférico do Jardim Carioca, a narrativa ressalta uma mudanga significativa
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na postura policial. A constante circulagdo das viaturas revela uma perspectiva reativa e
punitiva, caracteristica de areas onde a vulnerabilidade social e a violéncia policial sdo mais
acentuadas.

A perspectiva de biopolitica, como mencionada por Filgueira (2021), acrescenta outra
camada ao entendimento desse fenomeno. A nogdo de que o corpo preto ¢ uma espacialidade,
destaca como as decisdes politicas e estratégias de governanca podem moldar a experiéncia dos
corpos negros no espago urbano. A analise dos dados da pesquisa, portanto, ndo apenas aponta
para uma segregacao espacial, mas também ressalta como essa segregacao ¢ resultado de

politicas publicas que moldam a vida e o acesso a recursos com base em categorias raciais.

3.2 Os Antigos manicomios em Campos: “Henrique Roxo e Joao Viana”

A contencao dos corpos considerados doentes dentro dos hospitais psiquidtricos (ou
manicOmios) foi uma préatica vigente durante séculos. O primeiro manicomio de Campos ficou
conhecido como “Sanatério Henrique Roxo” e foi inaugurado em 1942; ja em 1947, foi
instalado o Hospital Abrigo Dr. Jodo Vianna. Ambos foram construidos com o objetivo de dar
conta das nogdes cientificas e higienistas no interior do estado, como a medicalizagdo e o
isolamento social (Castro; Vargas, 2005).

O primeiro hospital, denominado Instituto de Doencas Nervosas e Mentais, foi criado
em 1942, pelo médico-psiquiatra Jodo Castello Branco com o nome fantasia de Sanatério
Henrique Roxo, como ficou conhecido. Foi uma instituicao de carater privado e posteriormente
“passou a ser contratado pela Previdéncia Social e posteriormente pelo SUS, sendo um dos
grandes hospitais psiquiatricos subvencionados pela medicina previdencidria. ” (Gondim, 2001
p- 49).

Era um hospital grande e considerado “ moderno” para os padrdes da psiquiatria da
época e chegou a conter 170 leitos, concentrando grande parte da assisténcia as doengas mentais
em Campos. As técnicas consideradas “modernas” envolviam a Convulsoterapia, eletrochoque
e eletropirexia, o “hospital emergiu marcado pela estigmatizagdo social — “no inicio, quando
saiu a noticia da fundagdo de um sanatério de loucos, ninguém passava nessa rua. Passava do
outro lado, olhando com medo” (Castro; Vargas, 2005, p. 414).

Ja& o Abrigo Jodo Viana, fundado em 1947, tinha caracteristicas semelhantes e
diferentes, a comecar pela populagcdo atendida, que era majoritariamente pobre. O Hospital
Abrigo Dr. Jodo Viana, uma instituicdo filantropica, como parte do Departamento de

Assisténcia Hospitalar da Liga Espirita de Campos.
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fruto da necessidade de abrigar doentes que ndo tinham condigdes de pagar
internagdes particulares. Nessa época, esses doentes mentais eram levados para o
Hospicio Nacional de Alienados, no Rio de Janeiro, ou eram colocados na cadeia. O
Hospital Abrigo Dr. Jodo Viana, essencialmente filantropico, foi fundado em 1947,
sendo parte do Departamento de Assisténcia Hospitalar da Liga Espirita de Campos
(Gondim, 2001, p. 50).

Mesmo apds a promulgagdo da lei conhecida como "Lei da reforma psiquiatrica" em
2001 (Brasil, 2001), que estabelece o fim progressivo dos hospitais psiquiatricos, a cidade
enfrentou desafios significativos na implementacdo efetiva do processo de
desinstitucionalizagdo. No cendrio local, a persisténcia da pratica de internag¢do asilar era
evidenciada pelas duas institui¢des mencionadas: o Hospital Henrique Roxo, que encerrou suas
atividades somente em 2017, e o Hospital Psiquiatrico Doutor Jodo Viana, que seguiu o mesmo
caminho em 2022, ambos encerrando operagdes apos 75 anos de funcionamento.

De acordo com as entrevistas e experiéncias de Siqueira (2022, p. 35) “o fechamento do
Hospital Henrique Roxo sofreu grande resisténcia por parte da populagdo”, encerrando suas
atividades apenas em 2017. No ano seguinte, o Ministério Publico abriu uma sindicancia para
investigar quatro mortes que aconteceram em um mesmo fim de semana dentro do Abrigo Dr.
Jodo Viana. Mesmo assim, o fechamento do Abrigo Jodo Viana sé aconteceu no final de 2022.
Ao contrario de outras cidades, em que esse processo ¢ motivo de comemoragdo, a prefeitura
de Campos por meio da Geréncia de Saude Mental lamentou o fechamento do Hospital (Jornal
Terceira Via, 2022).

Um dos fatores que contribuiram para a dificuldade na desinstitucionalizacdo no
municipio foi o arraigado apoio popular que esses hospitais desfrutavam. A comunidade local,
muitas vezes, via essas instituicdes como pilares essenciais para o cuidado de pessoas com
“transtornos” mentais. A resisténcia & mudanca por parte da populacdo, aliada a falta de
alternativas de assisténcia comunitaria, dificultou a transi¢ao para um modelo de cuidado mais
orientado para a comunidade.

Além disso, a dependéncia historica desses hospitais, que operavam por décadas, gerou
uma inércia institucional que tornou desafiador implementar transformacdes rapidas. A
transicao para servigos de saide mental mais inclusivos e descentralizados enfrentou obstaculos
logisticos, financeiros e sociais, resultando em uma demora consideravel para a efetiva
desativagdo dos hospitais psiquiatricos. Ou seja, a desinstitucionalizagdo no municipio nao
apenas encontrou barreiras estruturais, mas também teve que lidar com as percepgdes arraigadas

na comunidade.
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A figura 17 abaixo registra a fachada das paredes de algo que ja foi, ndo existe mais,
mas que deixa um legado na memoria da sociedade campista, que segue construindo muros
entre a cidade e a loucura. Paredes cinzas e um gradeado que se mistura com algumas flores.
Uma placa de Institui¢do religiosa e chamada para doagdes. Uma fachada que tenta esconder
0s corpos, historias e vidas que por ali passaram. Felizmente, hoje quando passamos vemos as
ruinas de um manicémio. Em setembro de 2022 esse ultimo hospital psiquiatrico da regido norte

fluminense, o hospital Jodo Vianna, anunciou seu fechamento oficial.

Figura 17- Fachada do Antigo Hospital psiquiatrico Jodo Viana

Fonte: a autora, out. de 2022.

Ao contrario do padriao predominante em muitas cidades, onde manicomios sdo
geralmente situados em areas distantes do centro, como uma estratégia para marginalizar ainda

mais aqueles considerados "doentes mentais" da vida social urbana, os antigos manicomios em
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Campos dos Goytacazes desafiavam essa norma ao ocupar uma localizacdo central. Esse

posicionamento estratégico na regido central ndo era apenas uma escolha de localiza¢do, mas

sim uma expressao vivida do pensamento higienista social da época, onde a segregagao dos

"enfermos" era percebida como uma medida necessaria para preservar a ordem social e higiene

urbana. Os manicoémios, ao se instalarem no coragdo da cidade, ndo apenas demarcavam

simbolicamente o lugar destinado aos "doentes", mas também refletiam a l6gica manicomial

que buscava isolar e controlar os individuos considerados desviantes, contribuindo assim para

a perpetuacao de estigmas e praticas de exclusao social.

3.3 A Rede de Ateng¢ao Psicossocial Campista

Em agosto de 2021, segundo o Portal de Campos dos Goytacazes, 11 servigos e 2

equipes integram a RAPS da cidade, sendo as residéncias terapéuticas, os CAPS, o Posto de

Urgéncia Psiquiatrica, o Ambulatoério Ampliado de Saude Mental, a Unidade de Acolhimento

Infanto Juvenil, a Equipe de desinstitucionalizag¢ao e a Equipe de Apoio Matricial. A figura 18

abaixo mostra a distribuigao territorial desses dispositivos.

Figura 18- Localizacdo dos equipamentos da RAPS - Campos dos
Goytacazes
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De acordo com as diretrizes em satide mental a RAPS deve prestar um servigo articulado
e multiprofissional no territério. Entretanto, todos os servigos especializados, com exce¢do do
CAPS 11, estao localizados do lado de c4 da ponte. O que escancara o mais expressivo padrao
de segregacdo presente nas metropoles brasileiras: centro x periferia.

A Prefeitura, por intermédio da Secretaria Municipal de Saude, anunciou em novembro
de 2023 a inauguracgdo do Centro de Atencao Psicossocial - CAPS III Dr. Makhoul Moussallem.
Este novo Centro integra-se a Rede de Atencao Psicossocial (RAPS) do municipio. O CAPS III
ocupara o espacgo anteriormente destinado a Unidade Bésica de Satide Salo Brand, localizada

na Rua Ewerton Paes da Cunha, n° 5, no Parque California.

Figura 19- Endereco dos servigos que integram RAPS campista

Municipio Nome do Servio Enderego
CAPS Il - Dr. Joéo B. A. Gomes R e S
(habiltado) R. André Luiz, n° 54 - Jardim Carioca / Guarus
CAPSi - Dr. Joao Castelo Branco R. José do Patrocinio, n® 154 - Centro (end.
(habilitado) provisorio)

Camposdos  CAPSad - Dr. Ari Vianna (habilitado) R. José do Patrocinio, n° 102 - Centro
Goytacazes  CAPS Ill - Romeo Casarsa (em
funcionamento/ndo habilitado)
UAi - Unidade de Acolhimento Infantil (em  Contato: Luciana Cano Femandes / email:
funcionamento/ndo habilitado) uai.campos @yahoo.com.br
02 SRT (em funcionamento/néo habilitado) Contato: Coordenagéo do PSM.

Fonte: Geréncia de satide mental SES-RJ. Acesso em 01/12/2022

R. Baltazar Carneiro, n° 90 - Centro

3.4 “O caps do lado de 1a”: CAPS II Dr. Joao Batista

O CAPS II Dr. Joao Batista fica na Rua André Luis, 54 no bairro Jardim Carioca em
Guarus e presta servico a 1.156 usudrios'®. Segundo o Ministério da Satide, esse equipamento
atende pessoas com transtornos mentais graves e persistentes, incluindo o uso de substancias

psicoativas, sendo referéncia em regides com pelo 70 mil habitantes'.

13 Disponivel em: https://www.campos.rj.gov.br/exibirNoticia.php?id_noticia=62041. Acesso em: 26 jan. 2023.

14 Disponivel em: https://www.gov.br/saude/pt-br/acesso-a-informacao/acoes-e-programas/caps. Acesso em: 12
out. 2022.
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A selecdo deste Centro de Atencao Psicossocial (CAPS) como local de pesquisa e ponto
de encontro com os participantes da investigagdo se fundamenta na sua singularidade ao situar-
se do lado oposto, na margem esquerda do rio, no primeiro bairro de Guarus, o Jardim Carioca.
Essa escolha revela um compromisso em abordar a realidade da saide mental na periferia da
cidade, especificamente em uma regido que muitas vezes ¢ marginalizada e enfrenta desafios
significativos. Significativo ainda, perceber que este bairro ainda ¢ o mais proximo da regido
central.

Ao destacar que o CAPS esta localizado na periferia, enfatizamos o seu papel crucial
como um servico que atende uma populacdo diversificada e frequentemente marginalizada.
Essa area geografica, predominantemente habitada por pessoas negras, e em vulnerabilidade
socioecondmica, posiciona o CAPS como um ponto focal para compreender as complexidades
enfrentadas por comunidades periféricas no acesso a saude mental. Além disso, a escolha
estratégica de um CAPS na periferia sublinha a importancia de considerar as disparidades
existentes no acesso aos servigos de satde mental. Este servigo desempenha um papel crucial
ao oferecer assisténcia a uma clientela diversificada, composta em grande parte por pessoas

marginalizadas.

Figura 20- O CAPS do lado de 14

Fonte: a autora, Out. 2022
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Figura 21- Servigo de portas abertas?

‘Fonte: a utora, Out. 2022

As figuras 20 e 21 proporcionam uma visao da fachada do CAPS II, onde as grades
entreabertas, paredes em tonalidades de azul e a sombra fresca compdem a atmosfera do espaco.
Notavelmente, as fotografias destacam a quase imperceptivel distingao entre as residéncias, o
servigo de satde e a rua publica. Essa fusdo visual revela uma abordagem arquitetonica que
busca integrar o centro de atengao psicossocial a vida cotidiana, promovendo a ideia de inclusao
e pertencimento.

No entanto, observamos a presen¢a expressiva das grades, que, mesmo entreabertas,
evocam a persistente narrativa segregacionista que a sociedade mantém em relacdo aos

individuos rotulados como "loucos". As grades carregam consigo uma carga simbodlica mais



80

profunda, remetendo a histérica tendéncia de isolar e marginalizar aqueles que enfrentam
desafios de saude mental.

Dessa forma, as imagens capturam ndo apenas a arquitetura fisica, mas também
provocam uma analise das dinamicas sociais e culturais que permeiam a interagdo com espagos
destinados a saude mental. Ao reconhecer e questionar a presenga das grades, somos instigados
a considerar como podemos construir ambientes mais inclusivos e desafiadores para superar os
preconceitos arraigados em relagdo a satide mental?

Com a autorizag¢do em maos foi possivel adentrar e ocupar o espago do servigo com
mais tranquilidade. O CAPS II agora tem uma nova placa de identificagdo logo na
fachada da casa. Logo quando entramos ¢ possivel ver a recep¢@o na parte da frente e

um longo corredor que leva para os fundos, onde se concentravam a maior parte das
pessoas (Diario de campo, maio de 2023).

A escolha deliberada do CAPS II como dispositivo de estudo nos permite uma analise
ndo apenas como uma institui¢do de satide mental, mas como uma forg¢a transformadora dentro
do contexto social. Este enfoque nao apenas langa luz sobre as praticas de cuidado e tratamento,
mas também destaca o papel significativo que o CAPS II desempenha como um ponto de
convergéncia para historias individuais.

Ao adotar essa perspectiva, enfatizamos o territorio existencial desse grupo de pessoas
como um espaco em constante producdo. Esses individuos e suas paisagens devem ser
considerados como pdlos que se constituem mutuamente (Alvarez; Passos, 2009). Assim, as
interacdes e dindmicas que ocorrem a partir do CAPS II ndo sdo apenas reflexos das
experiéncias individuais, mas contribuem ativamente para a formacgao e transformacao dessas
experiéncias ao longo do tempo.

Portanto, ao compreender a cidade como um dispositivo nao apenas de tratamento, mas
de construgao ¢ reconstrugao da vida, destacamos sua relevancia como uma forca catalisadora
para a ressignificacdo do territorio existencial dos individuos envolvidos. Este enfoque mais
amplo ndo sé enriquece a andlise da politica de saude mental, mas também sublinha a
importancia de reconhecer os espagos de cuidado como articuladores de mudancas

significativas na vida da populacdo usuaria da politica de saide mental.

3.5 Sintese do Capitulo

Neste capitulo adentramos o universo da pesquisa, fizemos uma revisdo sobre a

literatura referente ao municipio de Campos dos Goytacazes, para que fosse possivel dar os

proximos passos na realizacao dos objetivos deste trabalho. A revisdao da formacao histérica da
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cidade revela que o municipio passou por um processo de colonizagdo e se tornou
gradativamente um importante polo de fluxos sociais e econdmicos para a regido norte do
estado do Rio de Janeiro, a partir da exploracao da cana de agucar e posteriormente do petréleo.
Entretanto, esse desenvolvimento também agravou um conjunto de processos de segregacao
social e racial urbana, marcados pela divisdo centro x periferia.

Além disso, mostramos como esse processo de urbanizagdo em Campos sofreu forte
influéncia do higienismo urbano, afetou a marginalizagdo da populacdo negra e pobre nas
periferias da cidade. Sobretudo, esse processo foi marcado pela construcao de dois hospitais
psiquiatricos na regido central da cidade, delimitando o local da diversidade e da “loucura”.
Assim, o espago da cidade se constitui como segregado, manicomial e racista. Também
revisamos o processo de desinstitucionaliza¢ao da cidade, que culminou no fechamento tardio
dos hospitais e na criagdo de uma Rede de atengdo psicossocial centralizada e que ainda
perpetua padrdes manicomiais. A rede acaba por ndo dar conta efetivamente da demanda de um
territorio extremamente extenso, preconizando a popula¢do usudria que reside nas zonas mais
afastadas da regido central, onde se localizam os servigos.

Finalmente, contextualizamos o ambiente responsavel pelo encontro com os sujeitos
desta pesquisa: o CAPS II, também conhecido como "CAPS do lado de 14", localizado na
margem oposta do rio, sendo o Unico servigo especializado nessa area e onde reside a maior
parcela da populacdo negra e pobre da cidade. Os relatos apresentados evidenciam como o
padrao de segregacdo racial e espacial, presente na cidade, impactam diretamente a
comunidade, que enfrenta significativas barreiras para acessar os servi¢os concentrados no
centro da cidade. Além disso, esses individuos lidam com a violéncia e militarizagdo mais

intensas na regido periférica.
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4 CAPITULO 3: VOZES ITINERANTES: INVESTIGANDO EXPERIENCIAS DE
SAUDE MENTAL NA CIDADE DE CAMPOS DOS GOYTACAZES

A sociedade brasileira persiste em ocultar tanto o aprisionamento fisico quanto
simbdlico dos corpos negros. Esta assertiva, fundamentada nas reflexdes de Gonzalez (1984),
oferece uma andlise a luz de uma perspectiva dialética que interliga consciéncia e memoria. A
consciéncia, neste contexto, representa o alicerce do discurso ideoldgico e dominante,
perpetuando narrativas que muitas vezes negligenciam ou minimizam as experiéncias e
contribuicdes da comunidade negra. Contrastando essa visdo, a memoria torna-se um
instrumento essencial para resgatar as historias ndo registradas, desvelando verdades muitas
vezes omitidas.

Nosso empenho se alinha a afirmagao de Gonzalez (1984, p. 225): "o lixo vai falar, e
numa boa". Essa expressdo nos instiga a considerar historias marginalizadas e subalternizadas
como tesouros, cujo siléncio e invisibilidade estdo prestes a serem quebrados. Ao abragar essa
perspectiva, desejamos nao apenas a reconhecer, mas também celebrar as historias que, por
muito tempo, foram relegadas a obscuridade. Esta busca pela ampliagao do espago narrativo
busca corrigir desigualdades histdricas e, também, construir uma compreensao mais abrangente
e respeitosa das experiéncias negras na sociedade brasileira.

No capitulo final desta dissertacdo pretendemos entender a perspectiva da populacao
negra usudria da politica de saude mental a respeito de sua experiéncia no mundo, sua relagao
com a desinstitucionalizagcdo e como vém construindo a cidade a partir de suas experiéncias em
Campos dos Goytacazes. Nesse sentido, usaremos alguns dos conceitos teoricos abordados no
capitulo 1 e 2 para tecer essa costura. Para facilitar a compreensao dos dados, a analise foi
dividida nos temas presentes nas perguntas, € naqueles que surgiram a partir das respostas dos
sujeitos entrevistados. Além disso, optamos por adaptar o método dos itinerarios, ao invés de
convidar os sujeitos para uma itinerancia, nos incorporamos nas caminhadas e passeios
realizados pelos usudrios coletivamente, enquanto se deslocavam de um servigo para outro ou

faziam dos espagos publicos uma afirmagao de seu direito a cidade.
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Figura 22- Anastacia Livre

Anastdcia Livre

Fonte: Yhuri Cruz (2019)

Neste contexto, as palavras de Gonzélez (1984) ecoam como um chamado a desvelacao
das historias marginalizadas e silenciadas, destacando a importancia de romper com a ideia que
sustenta o discurso ideoldgico dominante. A perspectiva dialética entre consciéncia € memoria
nos impulsiona a microfonar a voz daqueles e daquelas que foram sistematicamente silenciados.
A imagem que retrata Anastacia Livre, parte da obra Monumento a voz de Anastacia do artista
Yhuri Cruz (2019), transcende as fronteiras do material para abragar o simbolismo da liberdade,
desafiando as narrativas convencionais que tentam aprisionar o corpo negro. Esta imagem

representa uma afirmacao de resisténcia, autonomia e propde uma quebra de paradigmas.
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Assim, somos levados a considerar a arte como um veiculo para desmantelar as narrativas
dominantes e abrir espago para novas historias emergirem. Para reconhecer e celebrar a
resiliéncia, a beleza e a pluralidade das historias negras, transcendendo os confinamentos que a
sociedade insiste em impor.

As entrevistas com os usudrios da politica de Satide mental do CAPS II de Campos dos
Goytacazes, que serdo analisadas neste capitulo da dissertagcdo, tém o objetivo de mostrar a
percepcao desses individuos sobre sua propria condicdo de satde, suas historias de vida,
opinides acerca do racismo e também da reforma psiquiatrica, e sobretudo, o entendimento a
respeito da cidade onde vivem e as relagdes que emergem do encontro com o meio urbano.

As entrevistas aconteceram de setembro a outubro de 2023. Os encontros foram
avisados previamente, mas sem ocorrer a marcagao de horario, isso porque o trabalho de campo
possibilitou uma aproximacao com o0s sujeitos participantes da pesquisa, que ja sabiam da
realizacdo da mesma (Minayo, 2006). Nas conversas anteriores, além do convite para a
entrevista, foi explicado que o material coletado serviria para o enriquecimento de uma pesquisa
desenvolvida no programa de pds-graduacao em Politicas sociais da Universidade Estadual do
Norte Fluminense Darcy Ribeiro (UENF). Elas aconteceram no interior do CAPS II de acordo
com a disponibilidade e interesse dos participantes. De acordo com o Termo de Livre
Consentimento esclarecido (TLCE), os sujeitos foram apresentados aos objetivos da pesquisa e
gravados apds a assinatura do termo. Os nomes foram abreviados para preservagdo da
identidade dos participantes. A partir da coleta desse material, as entrevistas foram transcritas
integralmente e posteriormente analisadas.

Antes e durante a entrevista, estabelecemos uma atmosfera cordial e de proximidade.

Mesmo entrevistas curtas, no gabinete de um advogado, na rua cobrindo um acidente,
ou por telefone e correio eletronico, a cortesia vai ao encontro da ética nesse tema.

Quando falamos em sedu¢do do entrevistado ¢ disso que tratamos: estabelecer uma
relagdo agradavel, na qual o entrevistado sinta-se a vontade (Rochou, 2003, p. 3).

Desse modo, as perguntas foram realizadas de acordo com o roteiro (disponivel em
apéndice), podendo haver alguma alteracdo dependendo das falas apresentadas. Foram
realizadas onze entrevistas no total, entretanto duas delas foram descartadas por nao
apresentarem necessariamente respostas que dialoguem com o tema da pesquisa. Assim, as 9
entrevistas foram analisadas, porque acreditamos que elas contemplam a questao da pesquisa.
A andlise do material coletado estd pautada na comparagao entre as respostas dadas pelas para
0 mesmo tema, nas leituras tedricas condizentes com os temas e nos nas fotografias feitas

durante o percurso de pesquisa.
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4.1 “Loucura é quando a pessoa deixa de viver por si”: Satide mental e violéncia

manicomial nos hospitais psiquiatricos de Campos

Sobre a saude mental e seus respectivos tratamentos, sete dos nove entrevistados
possuem uma visdo a respeito da palavra “loucura” que nao se restringe a questdo da doenga,
como normalmente ¢ atribuida no senso comum.

Saude mental é que cuida da nossa mente, do nosso corpo. Por qué aqui dentro existe
uma coisa chamado massa encefalica, se aqui ndo estiver bem, 0 nosso organismo nao

estd bem. E a mesma coisa da gente comer uma comida e aquela comida ndo cair bem
no nosso estomago. Entdo, se a mente ndo estiver bem, ndo funciona (B., 2023).

Comumente tendemos a olhar para as questdes de saide mental unicamente a partir da
perspectiva da doenca ou da auséncia de alguma habilidade, entretanto as respostas dos
entrevistados mostram que eles compreendem saude mental a partir de uma unido de multiplos
fatores e ndo resumem a sua experiéncia de vida ao diagndstico. Ainda acrescentam que
“Loucura ¢ quando a pessoa deixa de viver por si € quer tentar ser uma pessoa que ela nao ¢”
(B., 2023).

Cuidar do corpo, cuidar do corpo e do espirito, porque o espirito, o corpo nada mais é
do que a habitacdo do espirito, entende? Nao adianta nada vocé cuidar s6 da cabeca e

esquecer do corpo. O espirito esta pronto, mas a carne ¢ fraca. Por isso que a gente
esta fazendo uma academia aqui (J., 2023).

A metafora de o corpo ser a "habitacdo do espirito" sugere uma interdependéncia entre
corpo e mente, ressaltando que o estado fisico influencia diretamente o estado mental e
espiritual. Essa perspectiva reflete uma compreensao integral dos sujeitos, reconhecendo a
necessidade de cuidar de ambos os aspectos para alcangar um equilibrio. Essa perspectiva vai
além da simples gestao de sintomas psicologicos e reconhece que o corpo desempenha um papel
vital na promocdo do bem-estar geral. Essa visdo integral contrapde a fragmentagdo comum
entre a saude fisica e mental, sugerindo que ambas sdo partes intrinsecas de um sistema
interligado.

Essa dualidade ¢, muitas vezes, um aspecto negligenciado na abordagem médica
convencional da saide mental, que tende a concentrar-se predominantemente nos aspectos
psicoldgicos. A decisdo de J. de iniciar uma academia para cuidar do corpo complementa essa
visdo integrada, ao reconhecer que a saide mental ndo ¢ isolada da satde fisica, ele adota uma
abordagem proativa, incorporando o exercicio fisico como parte integrante de seu cuidado

pessoal. Além disso, também foi abordado uma perspectiva de saude que tem a ver com o
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autocuidado: “Saude do cérebro, cerebral, saude de organizar, refletir, organizar, mentalizar e
se cuidar, auto se cuidar" (C., 2023).
Satde mental, eu acredito que ndo é somente pras pessoas que tém problemas
psiquiatricos, como outras pessoas também, que ndo apresentam nenhum problema.
Todos noés, muitas vezes passamos por problemas, uns surtos psicéticos, outros

depressdo, entdo, na verdade, saide mental ndo € somente pra pessoas que estdo no
CAPS ou nos alguns centros psiquiatricos, mas para todos ( G., 2023).

Desse modo, G. compreende a questao da saude mental como sendo algo que atravessa
a todas as pessoas e ndo apenas aqueles e aquelas que fazem tratamento psiquiatrico. Pelo
contrario, afirma que satde também diz respeito aos problemas da vida, que podem ser de
naturezas diversas. Quando ele diz que alguns tém “‘surtos psicoticos” e outros “depressao”
marca a diferenca que muitas pessoas fazem entre aquele que ¢ “louco” ou "normal", mas que
na verdade, ambas as experiéncias refletem algum tipo de adoecimento. Ele reforca a ideia de
que a “loucura” ¢ um espectro amplo, variando de individuo para individuo e acredita na
importancia do tratamento adequado para cada caso.
No que diz respeito aos tratamentos, oito das nove pessoas entrevistadas fazem o uso de
algum medicamento psiquiatrico.
Tegretol, clonazepam, haldol, s6 que clonazepam ¢ s6 a noite, eu s6 tomo de manha
quando acontece alguma coisa e eu ndo tomar a noite, por exemplo, ontem a noite,
caiu no ralo. Eu fui — o clonazepam caiu-.. E as vezes, quando faltam, se faltar, eu vou
ter que tomar no dia seguinte ou arrumar com alguém. Mas geralmente, o que falta
mesmo ¢ o fenergan,e o fenergan é facil de encontrar, ¢ mais facil de comprar. De
primeiro tinha alguns, algumas rejeigdes [...]. Mas hoje ndo. Hoje eu fago uma

atividade, entendeu? Eu queria, tomo mais vitamina tipo gerovital, tipo o complexo b,
fago uma alimentagdo boa.... (G., 2023).

Os usuarios reconhecem a importancia de cuidar da saude mental com ajuda
profissional, entretanto reclamam da quantidade e dos efeitos de uma medicalizagao constante.
“Ah, quando eu tomo muito meu nariz sangra, doi, 14 por dentro” (1., 2023). Como mencionado
anteriormente, a medicalizagdo exacerbada dos usudrios da politica de satide mental ¢ fruto da
ideia de que essas “anormalidades” podem ser resolvidas a partir de uma intervengao
medicamentosa. Dentro da logica capitalista, o medicamento também serve para enriquecer a
industria farmacéutica, que lucra cada vez mais com a prescri¢ao desenfreada de medicamentos
usados a longo prazo. Além disso, como descrito por I, muitos medicamentos combinados
causam tontura e sangramentos , dentre outros efeitos colaterais.

Mas o diazepam era desde quando eu tinha 26 anos. Eu fui no médico, o médico

passou pra mim, ai eu, eu tomei, tomei, tomava ele, vinha tudo rodando, ai eu ndo
tomei, ndo. Mas era pra mim ter tomado a muitos anos atras.” (W., 2023)
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Saber sobre o proprio tratamento ¢ um indicador de autonomia, ao passo que os usudrios
demonstram que existe uma abertura para dialogar e ajustar a medicacdo de acordo com a
resposta do proprio corpo. No recorte abaixo, entretanto, ele destaca a importancia da atividade
fisica para sua melhora, expressando experiéncias passadas com diferentes prescrigdes.

pedi autorizag@o do meu, do meu técnico de referéncia e fui no médico e expliquei pra
ele, mostrei o quadro, entendeu? Mostrei o que tava acontecendo — tanto ¢ que eu td
bem melhor, eu, quando vocé me conheceu eu era mais obeso, eu era ocioso, so fazia
origami, hoje em dia eu ja tenho mais, mais, mais, mais, mais capacidade de trabalhar,

de passear, eu assim, me sinto com mais forga, porque eu fago, eu voltei a fazer ioga,
e € a segunda vez que eu tiro esse remédio do corpo (J., 2023).

Mesmo optando em nao fazer perguntas sobre a violéncia vivida dentro dos hospitais
psiquiatricos, alguns entrevistados mostraram sentir necessidade de narrar alguns desses
momentos como uma forma de contar sua propria historia.

Ja fiz no Henrique Roxo, Jodo Viana, e ja passei pelo PU. E nunca mais eu me internei.
Teve uma época que fiquei mais de 10 anos e ta voltando ha mais de 10 anos [...]
Alguns enfermeiros sdo X e outros sdo Y. Emocionalmente falando e no modo de
tratar, isso relacionado a nervosismo, atos violentos. Nao t6 falando que séo violentos,
assim, ao extremo, mas o pouco de violéncia que eles tém, deve ser porque nao estava
preparado, ndo estava apto, ou psicologicamente eles também tém algum problema,
em tratar os outros pacientes. Por falar nisso, fica a dica, bicho de 7 cabegas, filme de

Rodrigo Santoro, ai vai procurar saber e entender melhor do que eu estou falando.
Bicho de 7 cabegas, repetindo, Rodrigo Santoro (G., 2023).

No trecho acima, G. fala sobre o tempo de duracdo de suas internagdes nos hospitais
psiquiatricos de Campos, “fiquei mais de 10 anos” ele nos conta. Esse longo periodo de
internagdo era muito comum. Afinal, a 16gica manicomial transforma os hospitais psiquiatricos
em depdsitos de pessoas consideradas “loucas” ou desviantes. Nesse sentido, a dualidade entre
“louco” e “normal” condenava essas pessoas a sempre estarem fora do padrdo permitido para
viver em sociedade, devendo assim permanecer muito tempo dentro da instituicdo. G. também
menciona a “falta de preparo emocional” de alguns enfermeiros, como “justificativa” para a

violéncia dos profissionais que deveriam ser responsaveis pelo cuidado.
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Figura 23- Loucura sem prender

Fonte: Registro da autora, semana da luta antimanicomial, maio de 2023.

Além disso, a violéncia médica descrita por ele, aparece mais detalhadamente em outro

relato

Aplicaram injecdo aqui em mim 0, ai eu “caraca, eu vou morrer” ai eu fiquei, ai ta,
me deu sono que tomei mais de cinco inje¢do pra dormir, porque eu ndo queria dormir
ndo, mata ledo mesmo em mim. Ai eu “caramba, t0 achando [parte que ndo da pra
entender]” deitei, fechei o rosto, quando eu acordo, de madrugada, t6 todo amarrado,
assim, 0, tudo amarrado. Tentando sair e “caralho, ¢ aqui que eu vou morrer” ai eu vi
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uma garota atrds de mim, na cama de tras, né, olhei assim, e ela toda hora levantava e
ia chegando perto de mim, ai eu “putzgrila, vou morrer aqui” (L., 2023).

A experiéncia de I. revela uma sensagao de falta de controle sobre seu proprio corpo.
Ele descreve ter sido submetido a inje¢cdes sem o seu consentimento, o que levou a um estado
de sonoléncia induzida. Esse aspecto se alinha com debates sobre a violéncia manicomial no
tratamento psiquiatrico, em que a imposi¢do de medicamentos ou procedimentos viola a
dignidade e a autonomia do paciente. Além disso, a sensagdao de medo e a percepcao de estar
em perigo sdo marcantes no relato. I. expressa um temor por sua seguranca € até mesmo por
sua vida. Esse sentimento de ameaga esté ligado a sua experiéncia de estar amarrado na cama
contra sua vontade, o que ¢ associado a praticas de contengao fisica e medicamentosa.

O relato de 1. também aponta para a consciéncia da desumanizagcdo que sofreu. A
percepcao de ser observado por outra pessoa na mesma situagdo, sem que houvesse assisténcia
ou explicagdo adequada. Sua descri¢do contribui para a confirmacdo de que as internagdes em
institui¢des psiquiatricas sao, na verdade, ainda mais adoecedoras. Ademais I. ainda nos conta
sobre um ambiente marcado pelo estigma e falta de cuidados individualizados, mostrando como
o controle, a coer¢do e a desumanizagdo estdo atrelados a imposi¢cdo manicomial.

S6 lembro sabe o que? Eles me amarraram, me deram uma inje¢do aqui nas costas e
me amarraram na cama.[...] No Saldanha Marinho. Quando acordei, estava amarrada
¢ toda molhada —fiquei dias 14 eu acho, porque tava toda molhada [...] Ndo, mas ai
depois me soltou. Ai quando eu acordei, me soltou. Ai a gente ficava andando,
entendeu? Ai tinha almogo direitinho, tinha o café, o leite direitinho, mas eu ndo
tomava, entendeu? Ai ele mandou pra casa, ai eu fui pra casa, ai eu ele falou assim “0,

se ela ndo, se ela ndo fazer o medicamento, ¢, se ela ndo comer, ela ndo vai aguentar
muito tempo, nao” (W., 2023).

W. também destaca ter sido amarrada na cama apds receber uma inje¢ao nas costas, o
que indica o uso de restri¢ao fisica como método de controle. A referéncia a ficar "dias 1a" em
condicdes sub-humanas, como estar amarrada e molhada,é um retrato muito comum das
violéncias vividas dentro dessas instituicdes. Essa condi¢do pode ser interpretada como
negligéncia institucional, que frequentemente falha em garantir condi¢des humanas de
tratamento. Na realidade, sabemos que nao diz respeito, apenas, a falta de preparo dos
profissionais, mas uma ferramenta arquiteta da necropolitica, que destina a esses corpos uma
mortificacdo em vida (Mbembe, 2019)

A frase "se ela ndo fizer o medicamento, se ela ndo comer, ela ndo vai aguentar muito
tempo" expde uma dinamica de poder coercitiva dentro da hierarquia médica, em que a adesao

estrita a medicacdo e alimentacdo prescritas € imposta sem considerar as preferéncias e

necessidades individuais do paciente. Essa postura reflete a abordagem reducionista da
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psiquiatria, na qual o individuo ¢ tratado como um conjunto de sintomas a serem controlados,
ao invés de uma pessoa com uma subjetividade rica e complexa. Ao ignorar a singularidade de
cada paciente, a pratica médica tradicional reforca a alienacdo e o sofrimento, ao invés de
promover saude e bem-estar.

A cena descrita aponta para a necessidade urgente de uma reflexdo critica sobre os
métodos convencionais utilizados na saide mental. E imperativo questionar e desafiar essas
praticas estabelecidas que muitas vezes priorizam a normaliza¢do em detrimento da autonomia
e da dignidade dos sujeitos. Em vez de se contentar com solugdes padronizadas e mecanicistas,
devemos buscar alternativas que reconhegcam e respeitem a individualidade de cada ser humano.

As praticas de cuidado em satide mental devem evoluir para incorporar uma abordagem
humanizada, na qual as intervengdes sejam co-criadas com os usudrios , valorizando suas vozes
e experiéncias. Isso exige uma mudancga paradigmatica reivindicada pela reforma psiquidatrica.
Assim, podemos avangar para um modelo de saude mental que verdadeiramente promove o
bem-estar e a plenitude humana, ao invés de meramente gerenciar e controlar a doenca.

Ambos os relatos compartilham experiéncias pessoais relacionadas a internagao
psiquiatrica, evidenciando elementos importantes sobre a 16gica manicomial e o controle dos
corpos estigmatizados pela “doenca mental”. Essas praticas refletem a l6gica manicomial, em
que a contengao fisica e 0 uso de medicagdo coercitiva sdo comuns. Os relatos destacam, ainda,
a falta de autonomia dos pacientes durante o tratamento psiquidtrico. As experiéncias
mencionam momentos em que se sentiram desumanizados e desprovidos de controle sobre seus
proprios corpos, submetidos a procedimentos sem consentimento, o que contitui um exemplo
de violagdo de direitos basicos.

Outro aspecto importante que diz respeito a logica manicomial, fica evidente na fala
abaixo:

Porque eu fiquei doente. No ano, alguns anos atras, eu surtei, ai eu fui parar no
Saldanha Marinho, depois do Saldanha Marinho, eu fui para o Jodo Viana, ndo, fui
pro Henrique Roxo, depois fui pro Jodo Viana -quando eu sai do Henrique Roxo fiquei
um tempo eu surtei de novo, ai eu fui pro Jodo Viana-. Ai eu fiquei, eu fiquei indo e
voltando. Fiquei, eu fiquei duas ou trés vezes no Jodo Viana antes de fechar. (M.,
2023)

O relato de maultiplas internagdes em diferentes instituicdes psiquiatricas, como o
Saldanha Marinho, Henrique Roxo e Jodo Viana, evidencia um ciclo repetitivo de
hospitalizagdes. Este padrao reflete uma abordagem predominantemente focada no isolamento
da diferenca, em vez de uma compreensdo integral do paciente. Fanon (1968 ), nos ensina a
dimensdo politica e social da saide mental. Segundo ele, os distarbios mentais sdo

frequentemente enraizados em contextos de opressdo e desumanizagdo. Analisando essa
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perspectiva ao relato de M., podemos inferir que os “surtos” podem estar ligados a fatores
socioeconomicos, culturais ou experiéncias traumaticas que ndo foram adequadamente
abordados pela psiquiatria tradicional.

A repeticdo das internagdes, sem uma investigacdo das condi¢des de vida e das
experiéncias do paciente, revela uma tendéncia a patologizar a diferenca e a ignorar os contextos
que contribuem para o sofrimento mental. Ainda nessa perspectiva, Basaglia (1985) considera
que os hospitais psiquiatricos, ao isolarem os pacientes, perpetuam a exclusdo e a
marginalizacdo, em vez de promover a reintegragdo social. No caso de M., a repeti¢dao das
internacdes sem uma abordagem mais profunda indica uma negligéncia quanto a
individualidade e as necessidades biopsicossociais do paciente.

Desse modo, a analise das multiplas internagdes de M. a luz das teorias de Fanon e
Basaglia revela a problematica presente no modelo psiquiatrico tradicional, que ao focar no
isolamento e na medicaliza¢do, negligéncia as dimensdes sociais e politicas do sofrimento
mental e falha em tratar o paciente como um individuo completo. Por isso, ¢ necessario a adogao
de uma abordagem mais humanizada e integradora, que valorize a historia, o contexto ¢ a

subjetividade do paciente.

4.2 Desinstitucionalizacido em Campos e a percepc¢iao sobre a rede de Saude Mental

Alguns dos usudrios entrevistados vivenciaram as transformagdes da reforma
psiquidtrica e passaram pelo processo de desinstitucionalizagdo, ou seja, sairam dos
manicOmios e comecaram o tratamento na RAPS. Contudo, essa mudanga ndo se restringe ao
local do tratamento, sobretudo representa uma série de mudangas. Eles passaram a viver em
liberdade e a serem considerados sujeitos de direitos, usuarios de uma politica publica que
prioriza a cidade como ferramenta de cuidado e ressocializagao em liberdade.

O CAPS aqui ¢ melhor porque a gente pode se locomover, entendeu? E 14 no Jodo
Viana ndo, vocé ficava trancado dentro de um lugar, vendo televisdo, s6 comia,
dormia, tomava remédio... ndo tinha esporte, a gente ndo fazia atividade como fazia
no CAPS, nio tinha lazer, entendeu? Néo tinha nada, era s6 tomar remédio, comer,

ver televisdo e depois dormir, ai tomar mais remédio, depois voltar a dormir,
entendeu? (M., 2023)

A fala de M. destaca diferencgas cruciais entre a estrutura do Jodo Viana e o modelo de
atendimento no CAPS, alinhando-se com os principios da desinstitucionalizagdo propostos por
Amarante (2007). No CAPS, M. menciona a presenca de atividades, esportes, lazer e

oportunidades de interagdo que promovem a inclusdo social e o cuidado integral. Essa
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diversidade de espacos e atividades extrapola a simples prescricdo medicamentosa e oferece
alternativas terapé€uticas e inclusivas. Ja a descricdo do Jodo Viana, revela que o dia a dia era
basicamente baseado em tomar remédio, comer, dormir e representa a institucionalizagdo
classica e o isolamento social. Também percebemos aspectos semelhantes na fala de G.:
Eu acho que foi 1a do abrigo do Jodo Viana, se ndo t6 enganado, porque tinha o
Henrique Roxo, de 14, acertaram o CAPS pra mim, pra eu vir pra ca fazer tratamento
e eu gostei muito, se tornou uma segunda familia. De repentemente, ta se tornando até

a minha principal familia, ja que ndo tenho TANTO apoio dos meus familiares de
sangue. (G., 2023)

G. aponta para uma mudanga no contexto institucional de seu tratamento. Segundo ele,
enquanto o abrigo Jodo Viana representa um modelo manicomial, o CAPS oferece um ambiente
mais acolhedor, que se assemelha menos a uma instituicao fechada e mais a um espaco de
convivio comunitario. Essa transi¢ao refletem os pilares da desinstitucionalizagdo, que ndo ¢
apenas uma mudanca de cendrio, mas uma metamorfose das relagdes e da esséncia do cuidado.

A referéncia de G. ao CAPS como uma segunda familia ou até mesmo sua principal
familia destaca a mudanga na dindmica das relagdes sociais. Sabemos que o abandono de
pessoas neuro divergentes ¢ muito comum. Entretanto, a possibilidade de criar novos lagos esta
diretamente alinhada com a desinstitucionalizacdo, que busca a ressocializacdo dos pacientes,
a reconstrucao de vinculos sociais e o fortalecimento da comunidade para além do ambiente
restrito de uma instituicado (Amarante, 2015). A constru¢cdo dessa nova familia ¢ um ato de
humanizagdo de si mesmo. No CAPS, as relagdes entre os sujeitos se entrelacam para formar
uma rede de suporte e afeto. Por esses motivos, a comunidade ndo ¢ apenas um lugar de
tratamento, mas um territorio onde a populacao usudria da politica de saude mental pode
encontrar refugio.

Figura 24- Prender ¢ diferente de tratar

Fonte: Registro da autora, semana da luta antimanicomial, maio de 2023.
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Portanto, a estratégia proposta pela reforma psiquiatrica propde a reestruturagdo dos
servicos de saide mental, ampliando o acesso a tratamentos ambulatoriais, comunitarios e
baseados na integralidade do cuidado, em oposicdo ao modelo centrado na internacdo
hospitalar; defende a descentralizagdo dos servigos, criando redes de assisténcia em saude
mental nos niveis primario, secundario e tercidrio, garantindo atencdo em diferentes contextos
e necessidades; valoriza a participagdo ativa dos usudrios, familiares e comunidade no
planejamento, execugdo e avaliagdo das politicas de saude mental, valorizando a participacao
social; e busca resgatar a dignidade e os direitos das pessoas em intenso sofrimento mental,

garantindo-lhes voz e autonomia, em contraposicdo a estigmatiza¢do e exclusdo social

historicamente associadas a satide mental (Amarante, 2007).

Figura 25- - Arte como ferramenta terapéutica

Fonte: Registro da autora, agosto de 2023.
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O relato dos usudrios, em sua maioria, reconhece o0 CAPS como um lugar de encontro,
onde participam de oficinas e cuidam de sua saide mental, apenas um deles afirma que gostaria

de ir embora. Alguns também fazem sugestdes para melhoria no tratamento.

O atendimento, pra mim, ¢ 6timo, eu me sinto até o xodozinho do CAPS, ndo que nio
tenha outros [...]Jestou esperando por uma técnica pedagdgica, porque aqui tinha uma
técnica pedagogica que se foi, que prendia o pessoal até determinado horario, alguns
dizem que era uma ditadura, mas pra mim era uma ditadura excelente e maravilhosa.
Olha, acho que ajuda, acho, ndo, tenho certeza ajuda com o psicoldgico, com a escrita,
com a inibi¢do e outras coisas mais. (G., 2023).

Figura 26-- Arte como ferramenta terapéutica

Fonte: Retirada do pertil do CAPS II no instagram

G. relembra um momento anterior no servi¢o, em que havia a orientacdo pedagogica.
Em outros momentos ja haviamos conversado sobre seu interesse em estudar. Ele reconhece
que a educagao ¢ uma ferramenta de autonomia e por isso fala sobre a disciplina necessaria para
o estudo. Quando perguntado sobre a RAPS, comenta que gosta das oficinas oferecidas, mas
que vé a necessidade de atividades em outros espagos fora do CAPS. Talvez seja a urgéncia em

verdadeiramente ocupar a cidade. Parece que, assim como outras politicas sociais, a politica de
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saide ndo da conta de uma dimensdo urbana e educacional, necessarias para o bem estar. O
trabalho no territorio, orientado para uma dimensdo integral dos sujeitos, poderia articular agdes
voltadas a formagao em diferentes areas do conhecimento, ja que essa populagao acaba, muitas

vezes, tendo dificuldades em usufruir do direito a cidade.

Botar mais uma recreacdo a mais né, além da Vila olimpica, podia colocar uma espécie
de jogos, umas atividades, assim, mais intensas, ndo somente uma vez por semana, de
educacio fisica, aerobica, danga, teatro, um bom teatro. [...] E, um grupo de danga
aqui dentro, além da vila olimpica, porque a vila olimpica é uma vez por semana, aqui
podia colocar, pelo menos, duas ou trés vezes, como se fosse uma preparagao para a
Vila olimpica. Preparava o pessoal, um alongamento, né, pras juntas chegarem no
lugar, a pessoa fica mais solta, um relaxamento, né? (G, 2023).

Como abordado anteriormente, os usuarios compreendem a promogao de satde, a partir
de uma perspectiva integrada, a “educacao fisica, aerdbica, danga, teatro, um bom teatro”. G.
enaltece a realizagdo de oficinas como produtoras de bem-estar, por meio do desenvolvimento
de habilidades artisticas e da atividade fisica. A mengdo de praticas como aerdbica, danca e
teatro destacam a natureza teraplutica dessas atividades.Além disso, o alongamento e
relaxamento também sdao mencionados, indicando a compreensdo da importancia ndo apenas
do aspecto fisico, mas também do aspecto emocional e psicologico.

O entrevistado destaca a necessidade de incluir uma variedade de atividades intensas,
isso sugere o reconhecimento da importancia da diversidade de praticas para atender as
necessidades e preferéncias dos usuarios do CAPS. Ele propde aumentar a frequéncia das
atividades recreativas, sugerindo duas ou trés vezes por semana, visando proporcionar uma uma
experiéncia mais intensiva e constante, contribuindo para o bem-estar fisico e mental dos
participantes.

Sexta feira de manha, de acordo com o calendario de atividades presente na sala da
equipe, deve acontecer a oficina “bem-estar” que oferece atividade fisica. Mas nao era
0 que estava acontecendo. A maior parte dos usudrios, aqueles que nao estavam
sentados em canto fumando cigarro, estavam sentados em volta das duas mesas
pintando desenhos de flores em preto e branco. Com duas caixas com diversas
canetinhas e lapis colorido. Alguns deles muito concentrados a ponto de néo tirar os
olhos do papel, outros conversando, fazendo “fofoca” e mostrando como as cores
deixavam os desenhos diferentes (Diario de Campo, maio de 2023).

O relato no didrio de campo, mostra um dia comum, mas nao trivial. Numa sexta-feira
de manha, segundo o calendario de atividades, a oficina de "bem-estar" deveria preencher o ar
de movimento e energia. No entanto, o que se via era um cenario diferente, ndo havia a agitacao
esperada, mas sim um burburinho quebrado apenas pelo som de lapis e canetinhas colorindo

flores em preto e branco. A maioria dos usudrios, que nao estavam sentados em um canto

fumando cigarro, encontrava-se em volta de duas mesas, alguns ndo tiravam os olhos do papel,
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mergulhados no ato de colorir, enquanto outros engajavam em conversas, compartilhando
risadas e confidéncias.

Este cenario, por um lado, pode ser interpretado como negligéncia, mas revela uma
camada mais profunda. A vida dessas pessoas, principalmente das entrevistadas pela pesquisa,
fica restrita ao espago institucional do CAPS. Isto ¢, por vezes o espaco do CAPS o unico
refugio de convivio e expressao para os usuarios, o que nao possibilita que eles expandam suas

atividades sociais e relacionais aos lugares fora da institui¢ao, e de fato, nos espagos da cidade.

eu fago yoga desde quando eu comecei a adoecer, a 30 anos atras. E ninguém, ninguém
tomou isso como tratamento. E esse remédio, a medicagdo, ela contrai o nervo, ela
contrai. Ai quando vocé faz ioga, faz academia, vocé relaxa o nervo. Dizem que ¢é
bom. E para quem faz muita caminhada, por exemplo, ja fui até cabo frio a pé e voltei,
jé fui até Niterdi a pé e voltei, ja fui até Vitoria a pé e voltei, e a farol de sdo tomé eu
ia e voltava todo final de semana... ai quando acaba a caminhada, vocé faz, vocé faz
uma posicao de ioga e vocé, ela, ela relaxa o nervo. (J., 2023).

Figura 27- Oficina de bingo

Fonte: Registro da autora, outubro de 2023
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A fala de J. destaca a abordagem biopsicossocial e a importancia das praticas
terapéuticas, como yoga, como parte do tratamento, que ele ja realiza ha 30 anos, reconhecendo
a interacdo entre fatores bioldgicos, psicoldgicos e sociais na saude mental. Isso destaca a
importancia de uma abordagem integrativa, combinando diferentes modalidades terapéuticas
para abordar aspectos fisicos e mentais da satide. Este enfoque ¢ fundamental na abordagem

biopsicossocial, que reconhece a autonomia do individuo na promogao de sua saude mental.

4.3 “Chorei lagrimas, a cama toda de lagrimas”: Relatos do racismo em Campos

Ao examinarmos a percep¢ao de racismo a partir da 6tica dos usuarios, considerarmos
como esses estigmas e preconceitos, muitas vezes arraigados nas institui¢des de saude,
impactam a experiéncia de individuos negros. Adiante vamos explorar as narrativas e vivéncias
dos usuarios, oferecendo uma visdo mais ampla sobre como as percepcdes de racismo se
manifestam no cenario da satide mental, influenciando o acesso aos servicos e a qualidade do
cuidado oferecido. Ao fazé-lo, buscamos compreender as nuances dessa dinamica complexa,
onde as disparidades raciais podem amplificar o estigma, influenciando diretamente a jornada
das comunidades marginalizadas.

Dos nove entrevistados, 6 ja sofreram racismo, e todos acreditam que ele exista.

Brincadeira sem graga, bullying, sofri bullying... [...] Na rua, minha escola, até de

“ah, perna russa, 9, que, ¢, ndo toma banho”, ndo sei o que de tomar banho [...JRacismo
¢ que eles te faz mal. (C., 2023).

A declaracdo de C., oferece uma visdo sobre os desafios enfrentados por muitos
individuos negros, especialmente por aqueles atravessados por questdoes de satide mental. Sua
narrativa destaca a intersecdo complexa entre experiéncias negativas, ressaltando a a
profundidade dos impactos psicologicos associados a situacdes de discriminacdo. Ele chama de
bullying essa experiéncia marcadamente racista, que desencadeia intenso sofrimento subjetivo,
como problemas emocionais, ansiedade, depressao e baixa autoestima, afetando diretamente a
saude mental do individuo. Sabemos também, que reconhecer experiéncias de violéncia racial

como “bullying”¢ uma ferramenta para velar o racismo praticado e sofrido.



98

ah, tem quem me chama de negro, tem gente que me chama de macaco. Eu ndo t6 nem
ai, entra aqui, sai aqui. [...] Racismo ¢ uma coisa que ndo deve ser [pausa] racismo ¢,
¢, racismo ¢ contra a lei. A lei, a lei, ndo gosta de racismo. E crime (F., 2023).

Ja a fala de F., ao relatar experiéncias de ser chamado de “macaco”, revela a face cruel
e violenta do racismo que ele enfrenta. Essas expressdes revelam a violéncia psicologica e
emocional que o racismo pode infligir sobre suas vitimas. Diante dessas violéncias, F. parece
tentar encontrar maneiras de ndo deixar que isso o afete tanto. Essa atitude de desprezo sugere
uma maneira de preservar sua autoestima diante da hostilidade racial, apesar do impacto
negativo que possuem.

Em janeiro de 2023 o presidente Lula sancionou o projeto de Lei 14.532 que equipara
injuria racial ao crime de racismo, sendo portanto conduta inafiangével e imprescritivel,
prevendo detencao de dois a cinco anos (Brasil, 2023). Contudo, o estigma que a populacao
negra enfrenta, em especial quando esta ¢ usudria da politica de satide mental, as coloca em um
lugar do ndo saber, ndo saber sobre si ou sobre 0 mundo que as rodeia. Por outro lado, ele
enfatiza que "racismo ¢ contra a lei”, apontando para o conhecimento da importancia da
legislagdo como um instrumento de combate ao preconceito racial. Ou seja, mesmo que 0s
sujeitos tentem diariamente enfrentar o racismo, ¢ necessario que os praticantes da violéncia

sejam criminalmente responsabilizados para combater efetivamente o racismo.

chorava muito quando eu era crianga, agora pode me chamar até de macaco e jogar
banana que eu pego a banana tiro e como, igual o jogador [ri].[...] quando eu era
crianga, né, tava no ensino fundamental —ndo, comegou na creche, né- eu fui pra
creche com dois anos ou trés, pra creche, aprendi a escrever junto com a professora
Raquel, pa, depois eu acho que ela morreu [pausa] -caralho, saudade- ai, €, eu sofria
bullying, que ai as pessoa me agarrava e me levava pra uma mog¢a maneira, que eu
achava que era maneira, mas era igual a Maria Joaquina, metida, e me, € me chamou
de preto, negro, eu, ndo chorei 14, a Luciana me protegeu, que era a diretora, mas
quando cheguei em casa, chorei lagrimas, a cama toda de lagrimas. (I, 2023).

A histéria de dor contada por 1. traz a tona experiéncias dolorosas de racismo que
permearam sua infancia, e mostram as cicatrizes que perduram na memoria e no emocional. O
choro abundante quando crianga e ainda lembrar em detalhes desses momentos, mostra a
persisténcia desse trauma. As lagrimas contidas na escola transbordaram em casa, € esse ciclo
ressalta como a discriminagdo racial afeta aspectos subjetivos dos sujeitos. Sua vivéncia reflete
a persisténcia do racismo na vida de uma pessoa desde a infancia, demonstrando como as
palavras e agdes preconceituosas podem deixar marcas emocionais duradouras.

Como aborda a pesquisadora Grada Kilomba (2019), as experiéncias de racismo e

colonialismo afetam as subjetividades das pessoas negras, como uma "ferida colonial", uma
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cicatriz aberta que ainda sangra. Segundo a autora, o racismo ndo ¢ apenas uma série de
incidentes isolados, mas uma estrutura sistémica que perpetua a opressdo e a desumanizagao
das pessoas negras. Além disso, destaca a importancia de reconhecer e validar as experiéncias
das pessoas negras, dando voz as suas narrativas. O relato de F. relato, ao ser chamado de
" " A 4 ~ . . . ,
macaco", ¢ um exemplo dessa desumaniza¢do que Kilomba discute, em que a linguagem ¢

usada como uma arma para reforgar a inferiorizagdo e a marginalizacao racial.

As vezes, de uma forma disfarcada e algumas vezes de uma forma bem direta, mas na
maioria das vezes, disfarcada. [...] Tipo, indireta, umas vao direto e outras indireto.
Bom, pelo que eu ja passei, foi mais indireta, mas isso ndo me atinge, porque eu amo
meu tom de pele. Parece que eu nasci pra ser negro, de cor parda escura. (G., 2023).

G. descreve, ainda, as formas disfar¢adas de racismo que enfrenta. O termo racismo
velado refere-se a discriminagdo racial que ocorre de maneira mais sutil, muitas vezes
mascarada por comportamentos, praticas ou sistemas institucionais. Dessa forma, a pratica
violenta tende a se esconder e pode ser mais dificil de identificar e enfrentar, pois ndo se
manifesta de maneira explicita. Assim, o racismo que ele enfrenta esta presente em insinuagaes,
comentarios ou atitudes que nao sdo explicitamente racistas, mas que tém impactos negativos
sobre sua experiéncia.

Nesse sentido, vale a pena revisitar, também, um relato escrito em um dos dias da
pesquisa no CAPS II registrados no didrio de campo. O trecho narrado revela uma situagdo em
que fui erroneamente percebida como uma usuaria pela enfermeira do servigo de saude mental,

em vez de uma estagiaria ou pesquisadora.

Sentada no patio conversando com quem estava por 14, lembrei que uma funcionéria
jé havia me falado para usar o banheiro interno, destinado aos profissionais, mas eu
ndo lembrava onde ficava. Me aproximei da enfermeira, uma mulher negra que deve
ter por volta de uns 40 anos, ¢ perguntei onde ficava o banheiro. Ela fez sinal para
uma caixa com pedacos de papel higiénico cortados e disse apontando para o lado de
fora “seu banheiro ¢ ali”. Sem ainda entender se realmente existia ou ndo outro
banheiro, me dirigi até 14 e voltei para onde estava sentada. Logo reparei que essa
mesma enfermeira estava cochichando com outra funcionaria, me chamou e pediu
desculpa. “Nao sabia que vocé era estagiaria, acabei te confundindo com usuario, me
desculpa. Quando vim trabalhar aqui, toda hora me confundiam também”. Sorri um
sorriso amarelo e falei que estava tudo bem, que ja tinha feito o que precisava. Sera
que ela ia me confundir com um usuario se eu fosse branca? (Diario de campo, agosto
de 2023).

Esse episodio em especial nos leva a refletir sobre a existéncia de esteredtipos
enraizados que muitas vezes levam a suposi¢des automaticas sobre as caracteristicas e status
das pessoas com base na cor da pele. A enfermeira, ao admitir sua confusao e pedir desculpas,

reconhece implicitamente a possibilidade de suas proprias preconcepgoes influenciarem sua
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percepcdo. Ela ¢ uma mulher negra , assim como eu, e ao invés de nos reconhecer num lugar
de admiragdo e poténcia, seu julgamento, condizente com a reprodu¢do de uma sociedade
racista, colocou meu corpo em em um outro lugar.

Desse modo, o estigma afeta a percepcao e interagao das pessoas na sociedade, desse
modo, a “confusdo” evidencia a rapida atribuicdo de um estigma, em que a enfermeira assume
que eu fago parte do grupo de usudrios, destacando a cor da maior parte dos usuarios daquele
servico (Goffman, 2008). Por fim, questiono se seria confundida como uma usuaria se fosse
branca, apontando para a complexidade da interse¢do entre raga € o contexto de saude mental,
que ressalta as disparidades e desafios enfrentados por pessoas negras em sistemas de saude,
onde estereodtipos e preconceitos podem amplificar a experiéncia do estigma.

Ja em um outro momento da entrevista G. afirma: "Eu gosto do meu corpo e aprendi a
conviver com meu nariz de barraca [ri]" e aborda questdes relacionadas a uma tentativa de auto
aceitacdo diante de tensionamentos que podem ter acontecido em decorréncia dos tragos
negroides, como por exemplo de seu nariz largo. O riso presente na declaracdo, € uma estratégia
constante de G., que usa o humor como sua maneira de lidar com o mundo, o que pode ser,
também, uma forma de encobrir o sofrimento. Ademais o humor muitas vezes ¢ utilizado como
uma ferramenta para lidar com experiéncias de discriminacdo e pode ser uma forma de
reafirmar a propria identidade.

Bom, algumas das vezes eu uso meu corpo pra vender picolé; pra encontrar aquela
pessoa que tem a ver comigo; uns trabalhozinho extra, quando aparecer; eu ajudo o
meu corpo, as vezes, pra empurrar um carro, entendeu? E gosto de me vestir de forma
como eu gosto, que eu ndo tenho costume de acompanhar muito a moda, se vestir
como fulano, como ciclano, como artista tal, jogador de futebol tal, j& tenho ja um
jeito padrdo de cortar o cabelo, que é sempre raspa todo ¢ a barba, tudo; as vezes
deixar s6 o cavanhaque, quando o cabelo ndo esta muito grande. (G., 2023)

Considerando a busca por oportunidades extras e o estilo de vida, se refere a questao do
trabalho, em que ele recorre a trabalhos informais e muitas vezes fisicos para complementar sua
renda, como uma alternativa as limitacdes socioecondmicas. Essa fala nos ajuda a entender
alguns aspectos da vida de G. j& que esta realidade ¢ reflexo das desigualdades estruturais que
afetam certos grupos sociais, limitando suas opgdes de emprego e renda. Entretanto, ao afirmar
que gosta de se vestir da forma que lhe agrada e que ndo segue de perto as tendéncias da moda,
o entrevistado expressa uma forma de individualidade e autenticidade.

De um dia para o outro, os pretos tiveram de se situar diante de dois sistemas de
referéncia. Sua metafisica ou, menos preciosamente, seus costumes e instancias de

referéncia foram abolidos porque estavam em contradicdo com uma civilizagdo que
ndo conheciam e que lhes foi imposta. [...] No mundo branco, o homem de cor
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encontra dificuldades na elaboragdo de seu esquema corporal. O conhecimento do
corpo ¢ unicamente uma atividade de negacao (Fanon, 2008, p. 104).

Fanon (2008) compreende que o racismo ¢ o colonialismo s@o modos de ver e viver o
mundo, suas investigacdes partem de um profundo estudo da linguagem, ja que € nela que estao
os significados de determinada sociedade. Para ele, todo povo que teve sua cultura original
aniquilada por outra tende a se submeter diante da linguagem e da cultura colonizadora e, por
1Ss0, quanto mais o povo negro rejeita sua negritude mais alimenta o imaginario de aproximar-
se da brancura.

Figura 28- Retrato negro
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Fonte: Registro da autora, outubro de 2023.

Outrossim, Fanon (2008) estd interessado em destacar como essa estrutura racial

influencia a construgdo da identidade e do esquema corporal do individuo negro. O impacto



102

negativo dessa dindmica colonial pode se manifestar de varias formas, desde estigmatizacao até
a internaliza¢do de padrdes de beleza e valorizagdo corporal eurocéntricos. O autor faz uma
analise sobre as dificuldades enfrentadas pelo homem negro na construcao do seu esquema
corporal em um contexto dominado pelo mundo branco. O impacto negativo dessa dindmica
pode se manifestar em varias formas, desde estigmatizacdo até a internalizacdo de padrdes de
beleza e valorizacao corporal eurocéntricos.

Existe. Eu, eu, eu hoje em dia, inclusive na minha infancia, eu estou pagando pelos

meus erros. Na minha infancia a gente até [ri] Brincava, fazia, fazia mau uso da
palavra, pra ofender as pessoas, mas hoje em dia a gente se arrepende (J., 2023)

Por fim, J. reconhece em suas proprias atitudes o impacto das palavras e agdes que, hoje
em dia, ele vé enquanto racistas. Segundo ele, na sua infancia, ele e seus colegas praticavam
racismo. Logo, ele sugere que, de alguma forma, suas atitudes t€ém consequéncias na sua vida
atual, percepgao de alguém que experimentou uma transformacao em sua visao de mundo. O
reconhecimento dos erros passados, o arrependimento e a conscientizacdo do impacto das
palavras sugerem uma jornada de evolugdo pessoal e uma disposicdo para confrontar o proprio

passado de forma construtiva e efetivamente antirracista.

4.4 “Um territorio em que a pessoa habita”: A cidade de Campos dos Goytacazes

Reconhecemos e reafirmamos a cidade como espago de desenvolvimento e promogao
de saude, principalmente como fruto do Movimento da Luta antimanicomial ¢ da Reforma
psiquiatrica, entretanto, a literatura sobre a tematica nos mostra como a segregacao
socioespacial, o racismo, o preconceito e a necropolitica se entrecruzam produzindo uma cidade
avessa as populagdes negras, principalmente quando esse grupo também ¢ atravessado por
alguma questao relacionada ao estigma da saude mental. Afinal, ¢ muito recente, historicamente
(apenas a partir da década de 1980), que estas pessoas passaram a ser consideradas cidadas de
direitos, podendo ocupar e construir a cidade.

Nesse sentido, a hipdtese inicial da pesquisa era que a populagdo negra usudria da
politica de satide mental possuia uma experiéncia apenas negativa em relacao a cidade campista,
no entanto, os registros e as entrevistas da pesquisa demonstram outras especificidades do
encontro desse corpo com o bojo urbano da cidade. Nos relatos abaixo, vemos como esses
sujeitos lidam e vivem nas ruas, espagos € se movimentam no vai € vem da planicie.

A pergunta “O que ¢ cidade/O que vocé entende por cidade ?”’ permitiu aos entrevistados

diversas reflexdes e respostas diferentes sobre o tema, alguns abordaram diretamente a cidade
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de Campos dos Goytacazes, ja outros construiram uma narrativa sobre o que entendiam sobre
essa palavra/conceito, a partir de interpretacdes subjetivas: “lugar que mora e de viver” (C.,
2023). O "lugar que mora" ndo ¢ apenas um espaco fisico, mas um componente da experiéncia
do viver, moldando e sendo moldado pela pela vivéncia subjetiva de um sujeito coletivo.

A resposta breve de C. expressa uma visdo que relaciona intimamente o espaco fisico e
a experiéncia existencial, implicando que a experiéncia do espago ¢ mais do que apenas um
ambiente fisico; ela ¢ moldada pela vivéncia subjetiva, que destaca o espaco como uma extensao
da identidade e uma arena onde as dinamicas sociais e culturais se desdobram (hooks, 2019). A
sugestdo de C. sobre a interconexao entre o ser € 0 ambiente em que vive se alinha com a visao
sobre como o0 espaco ndo ¢ apenas um cendrio neutro, mas uma parte intrinseca da experiéncia
humana.

De modo semelhante, J. define a cidade como “um territdrio em que a pessoa habita”
indo além das caracteristicas fisicas e geograficas para explorar a relacao entre o individuo e o
espaco urbano. Sugere uma dimensdo existencial e subjetiva da relagdo entre a pessoa e o
territorio urbano, que ultrapassa a ocupagao fisica e aponta para a constru¢ao de um ambiente
que faz parte da experiéncia de vida e identidade do individuo. Nesse sentido, amplia os
significados simbdlicos e culturais associados a esse espago.

Habitar ndo ¢ apenas residir, mas envolve participar ativamente na construgdo e
significagcdo do espaco. Essa relagdo dindmica implica em intera¢des constantes, influéncias e
adaptagdes ao longo do tempo. Desse modo, a cidade ndo € apenas como um cendrio neutro,
mas um componente integral da narrativa pessoal, contribuindo para o senso de pertencimento
e autenticidade. A cidade ¢, assim, mais do que a soma de suas partes, ¢ um palco para
encontros, trocas culturais e construg¢ao coletiva.

Também observamos as percepgdes dos entrevistados do que pode ser melhorado e
transformado, o que mais uma vez representa e enaltece a participagdo social desse grupo no
planejamento urbano, sobretudo reivindica a questdo do “direito a cidade”. As opinides servem
como indicadores importantes para as autoridades locais compreenderem as necessidades da

comunidade e implementarem politicas que visem melhorar a qualidade de vida dos cidadaos.

Cidade, quando fala cidade t4 relacionado a cidadania. O que que é cidadania? E como
que a gente lida com as pessoas, a gente ser um cidaddo. A gente ser um cidadio do
bem, porque se gentileza gera gentileza, mas conflito gera o conflito. Entdo a gente
tem que ser um cidaddo do bem, nio cidaddo ao contrario. E cidade ela tem varias
questdes que a gente pode ser tratado? (B., 2023)

Nesse momento B. destaca a relagdo intrinseca entre cidade e cidadania, sugerindo que

a nog¢ao de cidade esta profundamente vinculada a forma como as pessoas se relacionam entre
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si. Ele associa a ideia de cidade a pratica da cidadania, indicando que a gentileza se alinha a
ideia de construir relagdes sociais saudaveis e colaborativas, o que contribui para a construgao
de uma cidade melhor. Questdes que estao ligadas a ideia de "direito a cidade", que envolve
ndo apenas o acesso fisico a cidade, mas também a participagdo ativa e democratica na
construcdo e gestdo do espago urbano, como uma contribui¢do para a criagdo de ambientes
urbanos inclusivos e participativos (Lefebvre, 2006).

“Cidade, pra mim, ou ¢ um conjunto de bairros interligados, na sua maneira de viver,
na sua maneira de ser, na sua maneira de enxergar as coisas, se ¢ que eu falei alguma coisa certa
[ri].” A visdo de G. se conecta com a compreensdao do espago urbano como resultado de
interagdes complexas entre diferentes elementos sociais, culturais e econdmicos, além disso,
menciona a interconexao de bairros, como uma rede de diferentes areas que se conectam e se
influenciam mutuamente (Corréa, 1995). Também destaca a importancia das praticas sociais na
definicdo da cidade, enfatizando que as relagdes sociais sdo fundamentais para a construcao do

espaco urbano.

A gente mora na cidade de Campos dos Goytacazes, como que a gente pode fazer
Campos dos Goytacazes ser melhor? A gente sendo o melhor e ajudando as outras
pessoas a ser o melhor, ensinando o que a gente sabe as outras pessoas. E, um
exemplo, eu sei ler, eu pego uma pessoa que nao sabe ler, que é analfabeto, eu ensino
o que eu tenho praquela pessoa, eu estou fazendo uma cidade ser melhor. (B., 2023).

B. se localiza, reconhecendo ainda que sua opinido ¢ espacialmente localizada sobre a
cidade de Campos dos Goytacazes. Ele aborda uma perspectiva participativa e colaborativa
sobre como melhorar a cidade campista. Ao mencionar o ato de ensinar algo que se sabe a
outras pessoas, Breno destaca a importancia da ac¢do coletiva para melhorar a cidade, esse tipo
de interagdo, baseada na partilha de conhecimento enfatiza a participagao ativa da comunidade
na criacao de um ambiente urbano mais inclusivo (Lefebvre, 2006).

Além disso, a ideia de ensinar e compartilhar conhecimento também esté relacionada a
participagcdo social nas politicas publicas. No momento em que escolhe capacitar outros
membros da comunidade, B. contribui para a constru¢ao de uma sociedade mais informada e

participativa, influenciando indiretamente o desenvolvimento das politicas publicas locais.
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Figura 29- Assembleia dos usuérios do CAPS II

Fonte: Registro da autora, trabalho de campo, junho de 2024.

Mudou muito a cidade desde quando, desde o meu, da minha infancia, tem mudado
muito a paisagem, os prédios, quanto mais eu que fiquei internado durante muito
tempo em abrigo, ai a gente vé diferenca. [...] E agora mesmo, eu estou, eu estou
reconhecendo a cidade, que eu estou, eu estou revisitando a cidade, 14 o mercado,
porto, estou, estou, estou passeando muito. Eu t6 reconhecendo as novas paisagens
dela. [...] Ah, os comércio, as casas, as lojas, a estrutura das pragas. (J., 2023)

A fala acima destaca as mudangas significativas na cidade ao longo do tempo,
especialmente na paisagem e nos prédios. Além de remeter as longas internagdes, a referéncia
a infancia e a experiéncia de ter ficado internado em Hospital psiquiatrico durante muito tempo

adiciona uma dimensao temporal e subjetiva a observagao das mudangas na cidade, aborda
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como as memorias individuais e coletivas influenciam a relacdo das pessoas com o espago
urbano e como as mudangas podem impactar essa relacdo (Rolnik, 1988).
A cidade de Campos ja foi melhor. Hoje em dia, ela é um pouco ruim em questao de
moradia, em questdo de 6nibus. Hoje em dia, a moradia poderia ser melhor, poderia
ter mais seguranga presente. (B., 2023).

B. destaca preocupacdes significativas sobre a qualidade de vida na cidade de Campos,
ele sugere uma percepcao de que a cidade ja foi melhor, sugerindo um declinio em sua qualidade
de vida ao longo do tempo. Esse sentimento, segundo ele, ¢ influenciado por mudangas sociais,
econdmicas e infra estruturais na regido. O entrevistado aponta desafios especificos em relagao
a moradia e ao transporte publico na cidade.

Além disso expressa insatisfacdo com a seguran¢a na cidade, sugerindo que medidas
adicionais precisam ser tomadas para garantir a protecao dos cidadaos. Durante as conversas,
os entrevistados também abordam como se sentem andando pelas ruas da cidade e usufruindo
dos espacos publicos, a seguranca aparece em outros momentos, como sendo um problema que
aflige os usudrios de satide mental.

O trecho da entrevista abaixo destaca, também, problemas significativos na area da
saude em Campos dos Goytacazes, especialmente em relacdo a falta de investimento publico
em areas periféricas.

Olha, a area de satde, né? Porque tem, algumas vezes, uns passam mal, acaba
morrendo, outros acham que ¢ frescura, ndo sei o que, vai atender um que tem, menos
urgéncia e o outro ta quase morrendo ali, as vezes acontece isso. NOs temos, ai, caso
desse tipo, né, pessoas que morrem na fila por falta de atendimento. Eu acredito que
falta médico, falta mais enfermeiro, atendente; porque um atendente pra atender essa
populagdo, quanto mais a populagdo de Campos, que € uma populagdo enorme,
podemos assim dizer, né? (G.,2023)

A referéncia a diferenga no atendimento entre aqueles que podem ser considerados
menos urgentes e aqueles que estdo "quase morrendo" aponta para uma desigualdade no acesso
aos servicos de satde. Os médicos consideram algumas situagdes como "frescura" ou algo
menos urgente, o que indica uma desvalorizagao da gravidade das condi¢des de saude de certos
individuos. Isso sugere que, em alguns casos, a gravidade da condig¢ao ndo € o principal critério
na prestacao de servicos de satide. Nesses casos, as instituicdes médicas respondem a uma forga
do Estado que decide quem vai viver e quem pode morrer, de forma sistematica e estrutural
(Mbembe, 2018).

"Pessoas que morrem na fila por falta de atendimento" escancara a negligéncia sistémica

que pode levar a morte de individuos devido a falta de acesso aos cuidados de saude. A fala
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destaca, ainda, a falta de médicos, enfermeiros e atendentes na regido, contribuindo para as
condicdes de saude precarias e para a falta de atendimento. Essa situagdo comprova a ideia de
que o Estado, ao ndo prover servigcos médicos adequados, esta contribuindo para a morte de
certos segmentos da populagdo. A gestdo inadequada dos recursos destinados a saude contribui
para aumentar a vulnerabilidade e morte de grupos ja marginalizados.

O relato aponta diretamente para a falta de investimento publico na 4rea da saide como
um dos principais responsaveis pelos desafios enfrentados. A caréncia de recursos humanos e
a infraestrutura inadequada sdo consequéncias diretas da falta de priorizacdo e alocagdo de
recursos. Assim, a falta de atendimento associado a infraestrutura deficiente ¢ mais frequente
em areas periféricas, que muitas vezes enfrentam caréncias estruturais, como falta de unidades
de saude, transporte inadequado e dificuldades no acesso aos servigos, contribuindo para a

desigualdade no atendimento.

4.5 Dia da nacional da Saude mental

O Dia Mundial da Satde Mental, celebrado anualmente, tem como propdsito ampliar a
conscientizacdo sobre questdes relacionadas a saude mental, buscando mobilizar esforcos
coletivos para oferecer apoio e solidariedade aqueles que vivem com questdes mentais graves.
Desde o ano de 2013, a Organizagao Mundial da Saude (OMS) tem desempenhado um papel
fundamental na promocado desse evento, organizando uma campanha global que visa colocar
em destaque a importancia da saide mental em escala mundial. Essa iniciativa ndo apenas busca
sensibilizar a sociedade para os desafios enfrentados por usuarios de satide mental, mas também
pretende fomentar agdes concretas, impulsionando a implementagdao de politicas e recursos
voltados para a melhoria da satde mental.

dia 10 de outubro cheguei ao servico e logo notei que ele estava mais vazio que o
normal. Sentei e decidi que ia esperar até as pessoas chegarem para dar continuidade
ao trabalho de campo, foi entdo que j. chegou de bicicleta ¢ me chamou: “Ta todo
mundo 14 no centro de saude vamos 14?” Eu sem motivo para recusar, adorei a ideia,
também estava de bicicleta e ele foi nos guiando até o centro de saude para encontrar
o restante do pessoal. De inicio achei que os usudrios estavam 14 para buscar

medicacdo, mas se tratava de a¢do de conscientizagdo por conta do Dia Nacional de
saude mental. (Diario de campo, outubro de 2023).

Refletir sobre a circulagdo dos usuarios de saide mental na cidade nos convida a uma
analise que vai além das meras infraestruturas e trajetos fisicos. Percebemos que as cidades se

tornam palco ndo apenas de deslocamentos geograficos, mas também de experi€ncias
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subjetivas. A cidade, em sua complexidade, torna-se um espago que reflete e molda nao apenas
a paisagem fisica, mas também o estado emocional e mental daqueles que a habitam.

A circulagdo dos usuarios de saude mental pela cidade langa luz sobre a necessidade de
uma abordagem mais humanizada na organizagdo urbana. A acessibilidade a servigos de saude,
a presenca de ambientes acolhedores e a existéncia de espacos que promovam a inclusdo
tornam-se fatores cruciais na experiéncia dos usudrios de satide mental ao navegar pela cidade.
Como podemos criar ambientes que respeitem a dignidade e autonomia dos usuarios de satde
mental? A mobilidade urbana, assim, transcende seu aspecto meramente pratico e se transforma
em uma busca por justi¢a social e equidade, onde cada cidaddo, independentemente de sua

condi¢do mental, encontra caminhos para participar plenamente da vida urbana.

Foi uma manha nublada, o ponto de partida foi o CAPS II, que fica localizado do lado
de 14 no Jardim Carioca. Entdo eu montei na bicicleta, ansiosa pela exploragdo do
itinerario que nos levaria até o servico de satide. Pedalando pelas ruas nem tao serenas
consigo absorver os detalhes da arquitetura local e principalmente a interagdo do
juliano, acenando e cumprimentando os conhecidos que passavam pelo caminho.
Atravessamos juntos a ponte de ferro, que liga os dois lados da cidade, em dire¢do ao
centro. Ao descer da ponte, continuo pedalando agora pelas ruas mais movimentadas.
Entao, finalmente, chegamos ao destino, o Centro de saude (Diario de campo, outubro
de 2023).
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Figura 30- Um guia de bicicleta pelas ruas de campos

Fonte: Registro da autora, outubro de 2024.

Foi uma surpresa muito positiva ver que J. tinha varios colegas que o cumprimentavam
com carinho quando ele acenava de cima da bicicleta. Pelo menos na regido central, ¢ muito

comum as pessoas se deslocarem de bicicleta e nos dois tinhamos isso em comum.
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Figura 31- Conscientiza¢do do dia nacional de Saude Mental
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Fonte: Registro da autora, outubro de 2023.

Quando chegamos no centro de satide, lugar que eu frequentava quando era AT, logo vi
varios rostos conhecidos. Eles estavam panfletando pela conscientizagdo de humanizagdo dos
usudrios e ficaram muito animados quando nos viram. Na imagem 28 vemos dois usuarios
segurando com orgulho uma faixa que contém o nome do servigo onde eles fazem atendimento.
Este gesto ndo apenas reflete o comprometimento desses individuos com o local, mas também
simboliza a importancia da humanizagio no contexto da satide. E uma imagem que transcende
a simples divulgacdo, capturando a esséncia de uma comunidade unida em prol da

conscientizagao pelos direitos dos usuarios, transformando o centro de saude em um politico.
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Figura 32- Saude mental se promove com afeto

Fonte: Registro da autora, outubro de 2023.

Mas a atividade 14 ja estava no fim e os dois profissionais que estavam 14 me pediram
para voltar junto com eles até o servico. Amei a ideia e fui junto empurrando a
bicicleta. Nesse percurso fui conversando com o Gil, Marcilio e Igor, eles me
contaram como se sentem mais seguros quando estdo dessa forma, juntos (Diario de
campo, outubro de 2023).
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Figura 33- E em coletivo que me sinto seguro

Fonte: Registro da autora, outubro de 2023.
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Figura 34 - Vivéncias itinerantes

Fonte: Registro da autora, outubro de 2023.

Revisitar o diario de campo transforma a pesquisa em uma experiéncia rica e
significativa, ao aceitar o convite para retornar ao servigo com os profissionais, pude participar
de um momento de celebragdo, em que os usudrios estavam muito felizes com a agao realizada.
Nesse percurso foi perceptivel também, ndo apenas a interagdo amigavel os usuarios, mas
também foi 0 momento em que conversamos sobre o preconceito que usuarios negros de saude

mental frequentemente enfrentam. Na conversa com G., M. e 1., eles compartilharam como se
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sentem mais seguros quando estdo juntos, revelando possiveis experiéncias de vulnerabilidade
individual. Essa sensacdo de seguranca coletiva pode ser uma resposta ao preconceito e a
discriminacao enfrentados por usudarios negros de saide mental quando estao sozinhos, sendo
esse grupo uma fonte de apoio mutuo diante dos desafios e estigmas.
“ndo querem saber se ¢ inocente,se for negro eles metem a porrada” e “eu vivo isso
na vida real, quer ver? eu vou passar daqui a pouco na pacheco e um monte de policial

vai me cercar”’. Conversamos sobre livros, sociologia, lugares. Quando perguntei onde
ele morava, me respondeu “aqui, 1a e acola”. (Diario de Campo, outubro de 2023).

4

A afirmagdo inicial, "ndo querem saber se ¢ inocente, se for negro eles metem a
porrada", sintetiza a brutalidade de um sistema que frequentemente subjuga e viola os direitos
dos individuos negros, revelando a disparidade racial no tratamento truculento da policia.
Sobretudo, aponta para uma dinamica sistémica de violéncia e discriminacao racial, ilustrando
a normalizacdo da violéncia policial em determinadas dreas urbanas e a vulnerabilidade
constante dos individuos negros.

Nesse contexto, a analise do trecho a luz das ideias de necropolitica, cunhadas por
Mbembe (2018), reflete ndo apenas uma forma de controle social, mas também a imposic¢ao de
uma politica de morte sistematica que impacta desproporcionalmente a populagdo negra. A
abordagem policial se torna uma ferramenta de perpetuagao do racismo estrutural, contribuindo
para a marginalizacao e vulnerabilidade constante de comunidades negras (Almeida, 2018).
Desse modo, esses didlogos servem para construcdo de uma narrativa muitas vezes ignorada e
como um convite a reflexdo sobre a urgéncia de combater estruturas racistas.

Ao considerarmos as contribuigdes de hooks (2019), percebemos que as experiéncias
de marginalizagdo muitas vezes estdo entrelacadas com representacdes e percepcoes culturais
que moldam as interagdes sociais. Em grupo eles revelam que se sentem mais seguros quando
estdo juntos, o que acrescenta uma dimensdo coletiva a andlise. Essa busca por seguranga
coletiva sugere que os usuarios negros da politca de satide mental enfrentam desafios e
preconceitos que podem ser mitigados quando estdo em grupo. Essa abordagem mais profunda
enriquece ndo apenas a pesquisa, mas também nossa compreensdo sobre as dindmicas sociais e

os desafios enfrentados por individuos marginalizados no contexto da satide mental.
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Figura 35- Atravessando a ponte de volta para o lado de 14

Fonte: Registro da autora, outubro de 2023

Nas fotos acima vemos a ponte, que além de ser uma estrutura fisica que atravessa o rio
que divide a cidade, torna-se um simbolo metaforico de separagdo e conexdo. A ponte simboliza
ndo apenas a conexao fisica, mas também marca uma linha ténue que separa dois mundos
contrastantes. Esta cidade, dividida em dois poélos distintos pela geografia do rio, reflete nao
apenas uma divisdo geografica, mas também uma segregagao socioecondmica e espacial que
permeia as vidas da populacdo campista. Funciona como uma linha divisoria em relagdo ao
centro da cidade, a barreira delineia claramente o que ¢ referido como o "lado de 14" (oposto ao
centro) e o "lado de ca" (o lado que abriga o centro) (Villaga, 1998).

De um lado da ponte, na margem direita do rio, ergue-se o coracao pulsante da cidade,

repleto de prédios imponentes, bancos, servicos e comércios. Este lugar representa o epicentro
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do desenvolvimento urbano, onde o poder econdmico se concentra e os servigos publicos
florescem. E um retrato do centro, simbolizando o poder e a visibilidade na paisagem urbana.
No lado oposto, entretanto, na margem esquerda, estende-se a periferia, uma area caracterizada
pela auséncia de recursos e infraestrutura. A ponte, faz essa jun¢ao, mas a0 mesmo tempo torna-
se um divisor simbdlico, refletindo a segregacdo espacial e a marginalizacdo que configuram a
cidade. A separacdo geografica extrapola os limites fisicos, manifestando-se em disparidades
sociais. Este cenario instiga a reflexdo sobre a necessidade urgente de politicas inclusivas e
estratégias urbanas que busquem mitigar a segregacdo espacial, promovendo uma politica

urbana que seja verdadeiramente inclusiva e equitativa.

4.6 Festa da primavera
Quem tem um amigo tem tudo
Se a bala come, mano, ele se pde de escudo
Pronto pro que vier memo a qualquer segundo
E um ombro pra chorar depois do fim do mundo
O amigo ¢ um mago do meigo abrago (do meigo abrago)
E mega afago, abrigo em lago
Odasis nas piores fases, quando some o chido e as bases
Quando tudo vai pro espago
E isso
Emicida

Acredito que ndo tinha maneira melhor de encerrar o trabalho de campo do que na
festa da primavera. O evento foi voltado para comemorar o fim da primavera e foi
maravilhoso ver e participar junto das pessoas que tenho convivido ao longo desses
meses. (Diario de Campo, novembro de 2023).

O trecho do didrio de campo, objeto em que compartilhei os percursos e percalcos desta
pesquisa, conta sobre um momento de celebragdo e comunhao entre os usudrios de satide mental
e a pesquisadora, encerrando de maneira significativa o periodo de imersao no campo. A
escolha de encerrar o trabalho de campo durante a festa da primavera revela ndo apenas um
momento festivo, mas também simboliza o renascimento, o florescer de novas conexodes €
experiéncias ao longo do estudo. A participacdo junto das pessoas com quem convivi ao longo
dos meses demonstra também um vinculo genuino que se estabeleceu ao longo do trabalho de

campo.
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Esse momento de encerramento ndo apenas representa o término formal da pesquisa,
mas também evidencia a importancia de reconhecer e valorizar as experiéncias compartilhadas
durante esse processo. A festa da primavera se torna ndo apenas um marco temporal, mas
também um simbolo de resiliéncia, esperanca e renovacao para os participantes, que encontram
neste evento um espago de acolhimento e pertencimento. O que abre espaco para reflexdes
sobre as conexdes construidas, as historias compartilhadas e o impacto humano da pesquisa em
saude mental. E um lembrete da importancia de reconhecer néo apenas os resultados formais
da pesquisa, mas também as experiéncias afetivas que enriquecem o processo de investigagao.

Quando cheguei o lugar era enorme, com campo de futebol, churrasqueira, sinuca,
totd e piscina, mas ninguém tinha chegado ainda, parece que o 6nibus atrasou para
busca-los e eu fiquei esperando [...] A partir do momento que eles chegaram foi uma

festa so, eles pareciam estar muito felizes em estar festejando com os amigos (Diério
de campo, novembro de 2023).

Ao escolher o Clube da Siprosep como local para o encontro, a equipe do CAPS II
demonstra um compromisso com a inclusdo e a integracao dos usuarios de saide mental em
espagos comunitarios e sociais. A decisao de realizar o encontro em um ambiente externo ao
servico, em um local com diversas opg¢des de lazer e recreagdo, como campo de futebol,
churrasqueira, sinuca, toto e piscina, reflete uma abordagem integral do cuidado, reconhecendo
a importancia do bem-estar fisico, mental e social dos usuérios.

Fica evidente a tentativa de fortalecer a transi¢cao em curso da politica de saude mental,
que busca afastar-se do modelo asilar e promover a inclusdo social e a autonomia dos usuarios.
Embora os desafios possam surgir ao longo do caminho, a experiéncia de ocupar espagos fora
do servigo representa um passo significativo em direcao a uma abordagem mais humanizada e
inclusiva do cuidado em saude mental.

Algo que foi ficou evidente, é que para a maioria deles o CAPS II ¢ seu tnico lugar
de socializagdo e criag@o de vinculo, por conta do distanciamento da familia e também
do preconceito do restante da sociedade, o que com certeza ¢ muito ruim, mas pelo

menos existe um lugar onde eles se sentem pertencentes ¢ podem encontrar ¢ fazer
amigos (Diario de campo, novembro de 2023).

A realidade enfrentada ainda por muitos usuarios de saude mental revela a persisténcia
do preconceito e estigma social que muitas vezes os afasta da sociedade. O distanciamento da
familia e o preconceito da sociedade sdo fatores que limitam a vida social dos usudrios e
ampliam a magnitude dos desafios enfrentados por aqueles que vivenciam o sofrimento mental.
O estigma social, infelizmente, continua a ser uma barreira significativa para a plena

participagdo na vida comunitaria, muitas vezes resultando em isolamento e exclusao.
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Nesse cenario, os servicos de satide mental, nesse caso especifico o CAPS II emerge
como o Unico lugar de socializagdo e criagao de vinculos para a maioria dos usuarios. E um
espaco onde os usudrios se sentem pertencentes € podem se encontrar uns com os outros e fazer
amigos, o que destaca a importancia fundamental de espacos de sociabilidade e pertencimento
para a saude mental e o bem-estar. E onde também criam um ambiente acolhedor e inclusivo,
no qual os individuos podem compartilhar experiéncias, construir relacionamentos e
desenvolver um senso de comunidade.

No entanto, a dependéncia exclusiva do CAPS II como unica fonte de socializagao
ressalta a necessidade urgente de combater o estigma e promover a inclusdo social fora do
ambiente de satide mental. Ou seja, na cidade. E urgente criar oportunidades para que os
usudrios se envolvam em atividades e espacos comunitarios diversos, onde possam ser vistos €
valorizados como membros plenos da sociedade.

Foram diversas atividades, primeiro fizemos alongamento, na hora me lembrei que o
juliano falou que praticava yoga e como sentia que fazia bem para o corpo ¢
consequentemente para a mente. Estdvamos todos em roda e a profissional da equipe,
que normalmente guia as atividades de bem-estar, estava guiando a pratica. Depois
disso, dividimos os times para um jogo de futebol, por mais que tivessem realmente
interessados em ganhar, o clima de confraternizagdo de fim de ano deixava todo
mundo alegre, rindo quando alguém caia ou perdia a bola, meu time perdeu de 5 x 2.
Logo depois foi cada um para um lado, mesmo estando sem sol, aqueles que gostam
de nadar se aventuraram na piscina, um grupo foi para piscina, outro jogar totd e

alguns comegaram a se arrumar para o desfile, que ja ¢ uma tradig¢do (Diario de campo,
novembro de 2023).

A pratica de alongamento, inspirada na experiéncia positiva relatada por um dos
usuarios que praticava yoga, exemplifica a importancia do autocuidado e da conexdo entre
corpo e mente. A realizagdo dessa atividade em grupo, sob a orientagdo de um profissional da
equipe, promove nao apenas a flexibilidade fisica, mas também a interagao social. O jogo de
futebol, além de proporcionar exercicio fisico, também promove o espirito de equipe, a diversao
e a criacdo de vinculo entre os participantes, evidenciando a importancia do apoio mutuo e da

valorizacdo das experiéncias coletivas na promog¢ao da saude mental.
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Figura 36 - Alongamento coletivo
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Fonte: Registro da autora, festa da primavera, novembro de 2023.
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Figura 37 - Partida de futebol

Fonte: Registro da autora, festa de primavera, novembro de 2023.

A atividade, na qual os participantes se arrumam para um desfile com aderecos e
acessorios, oferece uma oportunidade de expressdo individual e também fortalece os lagos
comunitarios. Ao oferecer uma caixa com diversos aderecos ¢ incentivar a colaboracao entre
colegas e profissionais para se arrumarem, a atividade enfatiza a importancia do apoio mutuo e
da interagdo social no processo de recuperagdo e empoderamento dos usuarios de saiide mental.
Cada participante tem a liberdade de escolher os aderegos que mais lhe agradam, permitindo

uma expressao auténtica de sua identidade e expressao pessoal.

Tinha uma caixa com varios aderecos ¢ cada um com ajuda de um colega ou
profissional ia se arrumando para desfilar. com pompons, faixas de cabelo, lengos
coloridos, cada um ia se sentindo confortavel com um aderego. Eu que estava ali
ajudando e observando vi como aquele momento era importante para autoestima dos
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usudrios, que um a um desfilavam e eram aplaudidos pelos demais. No fim, elegeram
os vencedores que foram coroados pelos musos anteriores e ovacionados por todo
mundo. Seguimos para o lanche, tudo isso com muita musica, danca e risadas. ia

chegando o fim dessa tarde. (Diario de campo, novembro de 2023).

Figura 38 - Desfile da primavera part. 1
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Fonte: Registro da autora, festa da primavera, novembro de 2023.



122

Figura 39- Desfile da primavera part. 2 Fonte

: Registro da autora, festa da primavera, novembro de 2023.
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Figura 40 - Musos e musas do desfile da primavera
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Fonte: Registro da autora, festa da primavera, novembro de 2023.

O desfile, seguido pela elei¢do dos vencedores e a celebragdo com musica, danca e
risadas, reflete a valorizagdo das habilidades e talentos individuais de cada um. Ao serem
aplaudidos e ovacionados pelos demais participantes, os desfilantes recebem uma validagao
positiva de sua autoimagem e contribuicdo para o grupo, algo que ¢ extremamente
revolucionario. Essas construgdes sociais e simbolicas promovem um senso de pertencimento

e fortalecem um olhar positivo de si mesmo. Assim, a medida em que fazem dos espagos
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segregados da cidade, um lugar de criatividade e coletividade,potencializam suas proprias

vivéncias, articulando um novo sentido de mundo.

Figura 41- Usuarios e equipe do CAPS II

Fonte: Registro da autora, festa da primavera, novembro de 2023.
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5 CONSIDERACOES FINAIS
ndo deu tempo
eu estava tomando claridade e luz
quando a luz apagou
a claridade apagou
tudo ficou nas trevas
na madrugada mundial
sem luz

Stella do Patrocinio.

Nao da tempo mesmo. Nunca da. A sensagdo ¢ de ainda ha muito a ser dito e feito,
articulado, reivindicado e vivido, com as pessoas ¢ com a cidade. Talvez a gente ainda esteja
nas trevas e sem luz, como diz Stella. As consideracdes finais desta pesquisa sobre a populacao
negra usudria da politica de saude mental e a sua relagdo com a cidade em Campos dos
Goytacazes revela a urgéncia de enfrentar as intersegdes entre racismo e saude mental.

Quando iniciamos a itinerancia pelos caminhos desta pesquisa, ndo descobrimos a
“verdade” dos sujeitos, mas sim a agéncia das suas verdades. A partir das questdes de pesquisa,
respondidas por eles, pudemos, ndo s6 traduzi-las, mas também pensar sobre elas. Acredito que
perceber este movimento nao deve nos encabular, j& que ¢ o feito que caracteriza uma dimensao
autoral para a propria pesquisa.

A produgdo cientifica, as vezes, parece se tratar disso, de um jogo de traducdo, de
aproximar o desconhecido do conhecido para depois, quem sabe, tentar forjar signos comuns.
Neste percurso, entendemos as histérias como um antncio de possibilidade de mudanga, de
movimento. A metodologia e os métodos escolhidos me ajudaram nesta empreitada, a estar com
0s objetos, sujeitos e espagos em um lugar comum, nem l&4 nem cé, mas que nos atravessa. Neste
sentido, se trata menos de desvelar uma verdade escondida, do que da criagdo de enunciados
localizados e consequentemente inconclusos.

Desse modo, a partir das analises realizadas ao longo do estudo, torna-se evidente que
a populacdo negra ainda enfrenta desafios significativos no que diz respeito ao acesso equitativo
e de qualidade aos cuidados de saide mental. Num primeiro momento, reconhecemos o legado
historico de exclusdo e estigmatizacdo que permeia a experiéncia da populacdo negra em
relacdo a saude mental. Ademais, vemos como a associa¢do entre racismo estrutural,
colonialidade e exclusao social contribui para a marginalizacao e invisibiliza¢ao das vivéncias

e necessidades especificas desses individuos.
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Além disso, as barreiras geograficas e a concentragdo de servigos centralizados na
margem direita do rio, na localidade conhecida como centro de Campos, perpetuam a
segregacao espacial e dificultam o acesso dos individuos negros aos recursos € suportes
necessarios para o seu bem-estar psicossocial. A falta de servigos descentralizados, nos distritos
mais periféricos (Dores de Macabu, Ibitioca, Morangaba, Morro do Coco, Mussurepe, Santa
Maria, Santo Amaro, Santo Eduardo, Sdo Sebastido, Serrica, Tocos, Travessdo, Vila Nova e
Goytacazes) contribui para essas disparidades de saude e para a ampliagao das desigualdades
raciais no acesso do direito a cidade.

A pesquisa demonstra, também, que a segregacao socioespacial presente em Campos
dos Goytacazes responde aos ideais higienistas que afastam a populagdo negra e pobre para as
periferias. Mais recentemente, o processo de desinstitucionalizacdo da cidade culminou no
fechamento tardio dos hospitais e na criacdo de uma Rede de atengao psicossocial centralizada
e que ainda perpetua padrdoes manicomiais. Por isso, a RAPS ndo dé4 conta efetivamente da
demanda de um territoério extremamente extenso, marginalizando a populacdo usudria que
reside nas zonas mais afastadas da regido central.

Diante desse cendrio, torna-se imperativo adotar medidas efetivas para enfrentar as
iniquidades e promover a equidade racial no campo da satde mental. Isso inclui a
implementag¢do de politicas e programas que abordem as raizes estruturais do racismo e
promovam a diversidade cultural e a inclusdo nas praticas de cuidado. Ademais, ¢ crucial
fortalecer a capacidade dos servigos de saude mental para atender as necessidades especificas
da populagdo negra, garantindo uma abordagem antirracista e que reconheca e respeite as
experiéncias e especificidades dessa comunidade.

Por outro lado, esses sujeitos demonstram como compreendem a saude mental de forma
multifacetada, em que constroem diariamente e, principalmente, coletivamente formas de
promoc¢do de saude em uma cidade racista e manicomial. Seria essa uma faceta do
aquilombamento?

Os espagos ndo sdo estaticos; eles podem ser modificados, apropriados e transformados.
Essa transformacao pode ocorrer por meio da expressao criativa, da representacao artistica ou
da interven¢ao no espago urbano. Os sujeitos tétm o poder de dar novos significados e
perspectivas aos lugares, desafiando narrativas existentes e provocando reflexdes sobre a
natureza do ambiente ao nosso redor. Essas vivéncias coletivas, portanto, ndo sdo apenas uma
representacao, mas uma participacdo ativa na constru¢cdo do significado e na reinven¢ao dos

€Spacos.



127

Por fim, € essencial promover a participacdo ativa e o protagonismo da populagdo negra
nos processos de tomada de decisdo e no desenvolvimento de politicas de saude mental,
garantindo que suas vozes sejam ouvidas € que suas necessidades sejam adequadamente
atendidas. Em suma, esta pesquisa destaca a necessidade urgente de enfrentar as disparidades
raciais no acesso aos cuidados de satde mental e de adotar abordagens mais inclusivas e
equitativas que garantam o pleno respeito aos direitos e a dignidade da populagio negra usuaria
de satde mental.

Este texto €, entdo, um terreno em comum entre eu, os sujeitos da pesquisa e a eventual
leitora. Chegamos em cada paragrafo, nem sempre juntos, mas impulsionados pelas questdes
emergentes no texto. Isso implica em uma performance estética que nos congrega em volta da
davida das lacunas e ndo das certezas. Uma interrogacao pode ser um convite a composicao.

Vem junto quem pode e quem quer. Quem se sentir convocado pelas palavras.
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APENDICE

Roteiro das entrevistas

1° fase: Acolhimento
- Apresentagdo da pesquisadora;
- explicacdo sobre os objetivos da pesquisa;
- coletar dados primarios:
- nome;
- idade;
- género;

- autodeclaracao racial;

2° fase: Nogodes do entrevistado sobre tema de pesquisa
- Daonde vocé ¢ ? Sempre morou em Campos ? Como era antes?
- O que ¢ cidade (ambiente urbano) para vocé?
- Como ¢ viver nesta cidade?
- Como ¢ andar nas ruas de Campos dos Goytacazes?
- Qual sua relagdo com o seu corpo? E como esse corpo ocupa os espagos da cidade?
- Como ¢ viver em Campos dos Goytacazes (relagao ao convivio comunitario,
- vizinhanga se da bem, se ajudam) ?
- Acredita que a cidade oferece o que vocé precisa para viver nela? (em termos
- de saude, diversao, creche, educagdo, transporte publico, carros de aplicativo,
- iluminacgdo, segurancga, bancos, lotéricas...
- Caso ndo, o que falta?
- Percebe algum olhar diferenciado das pessoas em relagdo a vocé? Ha algum episddio
para relatar?

- O que voce entende por saide mental?

3° fase: Opinido sobre a implementagdo da Politica de Saude mental em Campos dos

Goytacazes

- Por que vocé busca esse atendimento??

- Vocé faz uso de alguma medicagao?
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Qual sua opinido sobre o atendimento aqui no CAPS II?

Quais sdo as coisas que te dao bem estar?

O que voce acha das oficinas?

Vocé conhece a Rede de Atengao Psicossocial (RAPS)?

Qual sua opinido sobre a rede de satide mental em campos dos goytacazes?

O que vocé acha que falta ou pode melhorar na promogao de direitos dos usuérios?
Voceé sabe que existe a Politica de Saude da populacao negra?

Vocé ja sofreu alguma violéncia/ discriminagado pela cor da pele?

Acredita que preconceito, racismo, discriminagdo essas coisas existam? O que vocé
entende por racismo?

O que voce entende por Loucura?



