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RESUMO

social com especificidades que o aproximam da Teoria dos Novos
Movimentos Sociais, objetivou-se realizar uma aproximacgao tedrica
entre essas duas perspectivas de lutas sociais a partir da analise de
pautas que caracterizam a referida teoria e que encontram reflexos nos
principios fundamentais do movimento em analise. Para tanto, realizou-
se um breve resgate tedrico sobre a Teoria dos Novos Movimentos
Sociais destacando pautas que se articulam aos fundamentos da
reforma, quais sejam: a luta pela liberdade do louco e a defesa do
resgate de sua identidade. O estudo em questdo permite compreender
que as pautas identitarias e de liberdade, que marcam as especificidades
da Teoria dos Novos Movimentos Sociais, sdo seminais para as
referéncias do campo epistemolégico da Reforma Psiquiatrica
Brasileiras, dando respaldo ao pressuposto da viabilidade de uma
aproximacado tedrica entre essas duas perspectivas de lutas sociais.
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ABSTRACT

Seeking to think of the Brazilian Psychiatric Reform as a social movement
with specificities that bring it closer to the Theory of New Social
Movements, the objective was to carry out a theoretical approach
between these two perspectives of social struggles based on the analysis
of guidelines that characterize the aforementioned theory and that find
reflections on the fundamental principles of the movement under
analysis. To this end, a brief theoretical review was carried out on the
Theory of New Social Movements, highlighting guidelines that are linked
to the foundations of the reform, namely: the fight for the freedom of
the insane and the defense of rescuing their identity. The study in
question allows us to understand that the identity and freedom
guidelines, which mark the specificities of the Theory of New Social
Movements, are seminal to the references in the epistemological field
of Brazilian Psychiatric Reform, supporting the assumption of the
viability of a theoretical approach between these two perspectives of
social struggles.

Keywords: Psychiatric Reform; Social movements; Mental health.

1 INTRODUCAO

O movimento pela Reforma Psiquiatrica Brasileira foi e continua sendo um marco para
a constituicdo da atengcdao em saude mental no pais, notadamente pelo seu alcance no tocante
a mudanca do modelo assistencial ao conformar uma estrutura ampla de acdes e servicos
pensados e efetivados com o objetivo de superar o aparato manicomial em seus determinantes
materiais e simbdlicos. Desenvolve-se a partir de uma proposta de ruptura radical com o
modelo de atencdo em saude mental hegemodnico, estruturado a partir de uma ldgica asilar e
gue prevé o isolamento como Unico recurso terapéutico, mobilizando questionamentos
importantes em relacdo aos conceitos, fundamentos e praticas predominantes em direcao a
construcdao de um novo paradigma cientifico, ético e politico para o cuidado ao louco e a loucura
(Yasui, 2010).

Tal movimento parte de pautas que compunham um conjunto heterogéneo de
reivindicacbes que articulavam um projeto de transformacdo psiquidtrica (criticas a
cronificacdo do manicomio, ao uso do eletrochoque e pela humanizacdo dos servigcos) a um
projeto de organizacdo corporativa (aumento salarial para os trabalhadores, reducdo de
consultas por turno, entre outros) que teve inicio ao final da década de 1970, especialmente a
partir da criacdo e atuacdo do Movimento dos Trabalhadores em Saude Mental (MTSM)
(Amarante, 1995). Posteriormente foram se somando ao movimento outros importantes atores

sociais, tais como usudrios, familiares e académicos (pesquisadores e estudantes), conferindo
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forca ao longo da década seguinte, em um contexto de redemocratizacdo do pais e de
construgdo do processo de Reforma Sanitaria que culminou com a criagdo do Sistema Unico de
Saude (SUS) na Constituicdo de 1988.

Embora seu alcance em relagdao as transformagdes buscadas seja hoje repensado,
passados mais de 40 anos de seu surgimento e de sua trajetéria marcada por uma constante
resisténcia, torna-se importante reconhecer que muitas de suas bandeiras de luta se tornaram
realidade no pais, a exemplo da criacdo de servicos de base comunitdria representados
principalmente pelos Centros de Atengao Psicossocial (CAPS), além de Servigcos Residenciais
Terapéuticos (SRT) para egressos de internacdo psiquiatrica ou que ndo dispunham de um
referencial de moradia, e de um auxilio de Reabilitacdo Psicossocial via programa "De volta pra
casa", entre outros dispositivos que materializaram importantes principios do movimento. Para
Pitta (2011), tais dispositivos, entre outros, ampliaram de modo significativo a possibilidade de
promover a desinstitucionalizacdao de pessoas submetidas a longos periodos de internagdes,
além de contribuir para a reducdo expressiva de leitos psiquiatricos, consolidando um modelo
de atencdo de base comunitdria.

Na atualidade, o movimento experimenta retrocessos considerdveis em suas
reivindicac¢Oes, considerando especialmente os quatro anos do governo Bolsonaro, quando foi
posta em execucdo uma verdadeira ofensiva contra a Politica Nacional de Saude Mental, por
meio da alteracdo e destituicdo de diversos servicos e programas exitosos que compunham a
Rede de Atencdo Psicossocial. Tal ofensiva teve na extingdo da Coordenacdo de Saude Mental
(via Decreto n2 11.098 de 20 de junho de 2022) o seu apice, secundarizando as demandas
especificas desse campo, que passaram a ficar subordinadas a Atenc¢ao Basica.

Trata-se, pois de um “movimento social desigual, constante e jamais visto no Brasil e no
mundo em torno da luta por Direitos Humanos fundamentais dos ‘loucos de todo o género’”
(Pitta, 2011), e como tal, enfrenta desde suas origens, e cada vez mais ao longo do tempo, o
desafio de dar concretude a reivindicagdes e pressupostos fundamentais em meio a fortes
reacOes de diversos setores da sociedade que historicamente se beneficiaram do modelo asilar,
a exemplo das instituicdes psiquidtricas privadas, da inddstria farmacéutica, e, mais
recentemente, das organizacOes religiosas responsdaveis pela estruturacdo e gestdo das
chamadas comunidades terapéuticas, responsaveis pela abordagem a pessoas que fazem uso
problematico de drogas (com base no isolamento, abstinéncia e orientacdo religiosa), e cujo

funcionamento se da por meio de um robusto financiamento publico.
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Portanto, torna-se importante promover o resgate dos fundamentos politicos do
movimento pela Reforma Psiquidtrica Brasileira nesse momento histdrico particular,
especialmente naquilo que expressam como poténcia para ndao somente dar sustentagao e
resgatar os avangos obtidos, como também constituir novas formas de realizagdo, condizentes
com a atualidade histérica e com as demandas da realidade de vida e saude dos sujeitos em
sofrimento psiquico. Nessa direcdo, convém pensar a reforma n3do somente em suas
especificidades, mas no ambito de uma série de mudangas sociais mais amplas que encontram
similaridades em um dado tempo histérico, politico e social, que a constituem como uma luta
social legitima e potente naquilo que se propde do ponto de vista tedrico e pratico. Portanto,
trata-se de pensar a Reforma Psiquiatrica Brasileira especialmente como um movimento social,
mobilizado em torno de uma acdo politica que se realiza em resposta a demandas por
mudancas em dire¢do a producao de novas subjetividades e sociabilidades.

O presente estudo tem o objetivo de realizar uma aproximacao tedrica entre a Teoria
dos Novos Movimentos Sociais (TNMS) e o movimento pela Reforma Psiquidtrica Brasileira
(MRPB) a partir da analise de pautas que caracterizam a TNMS como tal e, portanto, a
diferenciam em relacdo aos movimentos sociais tradicionais, pautas estas que encontram
similaridades nos principios fundamentais do MRPB. Parte do pressuposto da possibilidade de
pensar a Reforma Psiquidtrica brasileira ndo somente como um movimento social, mas,
sobretudo, como um movimento social com especificidades tais que o aproximam
organicamente da TNMS, abrindo possibilidades para fortalecer as reflexdes e proposicao de
estratégias que viabilizem transformacdes substanciais na relacdo que a sociedade estabelece
com a loucura. Para tanto, o texto parte de um breve resgate tedrico sobre a TNMS,
contextualizada no bojo das transformacdes operadas nos movimentos sociais como um todo,
destacando as especificidades de suas pautas a partir de autores de referéncia, tais como Alain
Touraine, Angela Alonso, Ernesto Laclau, Alberto Melucci, Camille Goirand e Jorge Alberto
Machado. Na sequéncia, foram retomadas as pautas especificas da TNMS que se articulam com
os preceitos fundamentais da reforma, quais sejam: pautas identitarias e pela liberdade do
louco e da loucura. Nesse eixo particular, foi resgatado como autor de referéncia o médico
psiquiatra Paulo Amarante, considerando suas importantes contribuicdes para o debate sobre

o processo de Reforma Psiquidtrica Brasileira desde os seus primérdios.
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2 TEORIA DOS NOVOS MOVIMENTOS SOCIAIS: ESPECIFICIDADES DE SUAS REIVINDICAGOES

De acordo com Melucci (1989), as transformacdes que conformam o tempo histérico
designado como contemporaneidade caracterizam-se, entre outros aspectos, pela formagao de
uma nova esfera de conflitos que se constituem como uma heranga das sociedades capitalistas
pos-industriais. Tendo em vista que o desenvolvimento capitalista ndo pode mais ser garantido
pelo controle da forca de trabalho, surge a demanda por uma crescente ingeréncia nas relacdes
sociais, nos sistemas simbdlicos e na identidade individual. Nesse processo rompe-se com a
base estritamente econdmica, passando a integra-la a estruturas politicas e culturais,
estabelecendo, assim, o estatuto das mobilizagdes coletivas designadas como novos
movimentos sociais.

Para Goirand (2009), na analise dos novos movimentos sociais é possivel identificar
pautas reivindicatérias comuns aos movimentos sociais cldssicos, relacionadas a demanda por

mudanca social e politica, as quais se somam reivindicacdes especificas, quais sejam:

[...] auséncia de um envolvimento de classe claramente definido, da auséncia de
estruturacgdo ideoldgica unificada, da pluralidade dos valores e representa¢des da
acdo, da prioridade conferida aos discursos da justica e da dignidade, associadas a
definicdo de objetivos pragmaticos obedecendo a uma ldgica as vezes setorial, a
descoberta de novos canais de participagdo politica, a descentralizagdo ou
fragmentacdo de organizacGes extremamente diversas (p.324-325).

As mobilizagdes coletivas estruturadas sob o conceito de movimentos sociais
experimentaram ao longo do tempo transformacgdes significativas no contelddo e formato de
suas estratégias, expressando o que se pode designar como dimensdes e formas radicalmente
novas assumidas pelos conflitos sociais na contemporaneidade.

Essas transformacbes ocorrem em resposta a um novo padrdo de sociedade, pds-
industrial, que se estruturava apds a década de 1960, marcado pela diluicdo dos conflitos
trabalhistas em um contexto de expansdo de direitos e incremento dos mecanismos e
instituicoes democraticas no ocidente capitalista. Para Machado (2007), tal processo se justifica
em face da repressdo exercida pelo regime sobre mobilizagGes reivindicatérias que ndo tinham
lugar no espaco de dominacdao governamental dos partidos politicos. Desse modo, as
mobiliza¢des coletivas desvinculam-se da forma tipica de conflito herdada das experiéncias da

sociedade industrial, quando predominavam temas relativos a questbes produtivas
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protagonizados pelos trabalhadores, de maneira que, antes reduzidos a esfera econémica, os
conflitos passam a tematizar elementos da vida privada (familia, educagao, sexo, entre outros),
assumindo dimensdes simbdlicas.

Nessa conformacgao, as reivindicagdes ndo apresentariam uma base social delimitada e
seus atores se definiriam por formas de vida, portanto, ndo estariam mais circunscritos a uma
classe, mas a grupos que ocupavam posi¢ao marginal em relagdo aos padrdes socioculturais de
normalidade. O foco residiria em modificar as orienta¢des valorativas predominantes na
sociedade civil, e ndo mais em demandar a democratizagao politica do Estado (Alonso, 2009,
p.60).

Nesse contexto, destaca-se a Teoria dos Novos Movimentos sociais que a despeito de
congregar uma variedade de perspectivas guardam entre si a especificidade comum de operar
uma interpretacdo cultural dos movimentos sociais (Alonso, 2009). Para Goirand (2009), os
estudos sobre os novos movimentos sociais, notadamente aqueles desenvolvidos no contexto
da América Latina, possibilitaram delimitar ainda mais suas especificidades, cuja énfase reside,
entre outros aspectos, em valores como identidade, autonomia e liberdade dos individuos,
defesa dos direitos humanos e reinvidicacdes por participacdo no processo decisdrio na arena
politica. Compreendem elementos socioculturais pautados em reivindica¢Ges pela inser¢cdo no
espaco das sociedades civis e na autonomia politica que decorre de uma afirmacao identitaria
e da possibilidade de criar novas relagdes sociais cotidianas. Capazes de gerar uma nova
subjetividade social, esses movimentos se estruturaram a partir de valores politicos novos, tais
como igualdade, cidadania e participacao.

Tal perspectiva pode ser melhor apreendida se considerarmos que, conforme Laclau
(1983), no século XIX a identidade dos trabalhadores no ambito das relacdes de producdo
integrava os perfis de produtor(a) (que enfrentava longas jornadas de trabalho fabril)
consumidor(a) (com acesso, ainda que precario, aos bens de consumo) e agente politico (com
participacdo social determinada pelos baixos saldrios). Esse cendrio se transforma no século XX
guando sdo arrefecidos os lacos entre essas diferentes identidades resultando em que as
posicdes assumidas pelo agente social se tornam cada vez mais indeterminadas e autébnomas.

Para o autor, é exatamente essa autonomia do agente social que da sustentacdo a
especificidade dos novos movimentos sociais. Nessa direcdo, Touraine (2006) esclarece que
trata-se, sobretudo, de priorizar a criagdo de uma autonomia moral, ou seja, a autonomia do

individuo tomado como sujeito, superando o enfoque meramente social.
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Nesse ponto convém situar a ruptura com a categoria “sujeito” como um dos avancgos
fundamentais nas Ciéncias Sociais, na contemporaneidade, sujeito esse concebido como
unidade racional e transparente, condizente com a ideia de homogeneidade de conduta. Em
face de contribui¢es que evidenciam a inadequacgao dessa perspectiva, as Ciéncias Sociais sao
chamadas a reconhecer, por exemplo, a variedade de niveis que estruturam a personalidade
humana, escapando a conscientiza¢do e racionalidade dos individuos, conforme demonstrado
pela teoria psicanalitica (Laclau, 1983).

Como resultado dessa ruptura ha uma inversao da nogdo cldssica de subjetividade: de
uma nocao de sujeito como fonte de um significado que forneceria ao mundo a no¢do de um
sujeito ocupando diferentes locais no interior de uma estrutura. Vemos, com isso, o agente
social reconhecido em sua pluralidade, constituido a partir de varias posicées de sujeito,
impossibilitando, portanto, que se possa falar de um agente social como uma entidade
unificada e homogénea.

Portanto, as pautas culturais e identitarias ddo o tom particular aos novos movimentos
sociais, conformando demandas simbdlicas que giram em torno do reconhecimento de
identidades e estilos de vida (Alonso, 2009). Partindo dessa perspectiva, e com base no objetivo
do presente estudo, a discussdo em curso tera sequéncia com a descricdo das pautas de
liberdade e identitarias que fazem parte do corpo de reinvidicacdes da TNMS, especificadas a
partir dos fundamentos do movimento pela Reforma Psiquiatrica direcionados a luta pela
liberdade do louco e da loucura e do resgate da identidade desses sujeitos, para além do padrao

estabelecido pelo recorte da doenga mental.

3 PAUTAS IDENTITARIAS E PELA LIBERDADE DO LOUCO E DA LOUCURA NO AMBITO DO
MOVIMENTO PELA REFORMA SANITARIA BRASILEIRA

Qualquer discussdao sobre o movimento pela Reforma Psiquiatrica Brasileira ndo pode
perder de vista os efeitos que o modelo manicomial produziu historicamente (e, em grande
medida, permanece produzindo) na vida dos sujeitos que receberam a marca da loucura, uma
verdadeira devastacdo de vidas, enclausuradas, destituidas de direitos minimos e violentadas
em sua subjetividade. Por um periodo de mais de 200 anos, a sociedade ocidental estabeleceu
uma relacao conflituosa, excludente e violenta com os sujeitos em sofrimento psiquico, pautada

na associacdo entre loucura e periculosidade, incapacidade e irracionalidade.
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O periodo posterior a Segunda Grande Guerra compreendeu um marco no
enfrentamento dessa questao, ao trazer a tona que grande parte das atrocidades perpetradas
durante o periodo bélico estavam desde muito tempo presentes nas instituicdes asilares. Tal
percepcdo mobiliza experiéncias que se propunham a supera¢ao dessa condi¢do, dentre as
quais destaca-se aqui a proposta da Psiquiatria Democratica, em razao de ter se constituido a
principal referéncia tedrica e pratica para o movimento pela Reforma Psiquiatrica Brasileira
(Amarante, 2007).

A Psiquiatria Democratica surge na Itdlia tendo como principal expoente o médico
Franco Basaglia. A relevancia dessa proposta reside, entre outros aspectos, em propor e
promover uma ruptura radical com o modelo asilar, sobretudo no que se refere ao saber e
praticas psiquiatricas que lhe davam sustentacdo. Com isso, vai além de iniciativas que vinham
sendo conduzidas até entdo e que tinham como foco reformas internas na organizacao
psiquiatrica, mantendo, contudo, seu protagonismo como agente terapéutico pela via do
aprisionamento e isolamento social dos sujeitos. Sua operacionalizacdo resulta no fechamento
de instituicGes psiquiatricas, redirecionando o cuidado em saude mental para a comunidade,
nos espacos concretos de vida dos sujeitos, onde seria possivel promover iniciativas que
restituissem sua condicdo de cidadania.

Por essa razdo, a questdo da liberdade estd no cerne do debate que envolve o
tratamento psiquidtrico desde os seus primédrdios, estando intimamente associada as pautas
identitarias na medida em que a negacdo da liberdade ao louco e a loucura, relegados a
condicao de parias da sociedade, se constitui também como uma marca que vai acompanhar
essa experiéncia particular, definindo suas subjetividades e moldando uma identidade muito
prépria, respaldada pessoal e socialmente, conforme sera possivel apreender da discussao a

seguir.

3.1 PELA LIBERDADE DO LOUCO E DA LOUCURA: A DESINSTITUCIONALIZAGAO COMO
DESCONSTRUGAO DO APARATO MANICOMIAL

A doenca mental compreende um objeto construido pela psiquiatria, sob o respaldo da
ciéncia, e que tem sido utilizado a fim de justificar a condicdo de exclusdo dos individuos cuja
experiéncia de vida se enquadra nos limites desse conceito. As iniciativas mais consistentes de

definir esse fendmeno remontam ao final do século XVIIl, notadamente a partir do trabalho de
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Philippe Pinel, considerado o fundador da Psiquiatria moderna, para quem a loucura, tornada
alienagdo mental a partir de seus estudos, é considerada uma ruptura com a racionalidade, um
“disturbio da paixdo no interior da prépria razdo” (Amarante, 1996, p. 42).

Tal perspectiva da sustentacdo ao “tratamento moral” instituido por Pinel, que tem
como principio fundamental o “isolamento do mundo exterior”, operado por meio da
institucionalizagdo integral. Paradoxalmente, um isolamento fundado em uma pretensa
liberdade, sob o argumento de que “Se as causas da alienacdo mental estdo presentes no meio
social, é o isolamento que permite afasta-las, transportando o individuo enfermo para o meio
no qual as mesmas ndo podem mais prejudica-lo” (Amarante, 1996, p.48), ou seja, o tratamento
moral seria terapéutico na medida em que possibilitaria o restabelecimento da liberdade
subtraida pela alienagao.

Contudo, o que se observa é que, longe de garantir a cura, essa abordagem se expressa
em atos de violéncia, exclusdo e apagamento da identidade do louco. Assim, uma vez que
tenham sido categorizadas sob a marca da loucura e institucionalizadas, “(...) todas as pessoas
tornam-se iguais, sdo objetivadas; ndo importam suas histdrias, culturas, sofrimentos”
(Amarante, 1996, p.81).

No ambito do movimento pela Reforma Psiquiatrica Brasileira vemos expresso mais
claramente um projeto de transformacdo no saber e praticas psiquidtricos para além de
demandas técnicas ou administrativas, colocando a cidadania do louco como questado central
na medida em que mobiliza dimensdes tedricas, politicas, culturais e sociais. Busca-se promover
uma ruptura absoluta com o estatuto de alienacdo mental que fundamenta a negacdo da
condicao de cidadania desses sujeitos, aproximando-se das pautas reivindicatérias de amplos
setores da sociedade civil, guardadas as peculiaridades da experiéncia de loucura, portanto,
“pelas peculiaridades cientificamente estabelecidas quanto a categoria ‘doenga mental’, o
doente é despojado de seus direitos juridicos, politicos e civis, tornando-se, dessa maneira, um
ndo-cidaddo” (Amarante, 1996, p. 15).

Assim, relativamente as reivindicacOes pela liberdade do louco e da loucura, torna-se
fundamental restituir aos sujeitos envolvidos a condicdo de cidaddos e esse movimento é
operado de forma especial a partir do processo de desinstitucionalizacdo, entendida ndo
meramente como desospitalizacdo, mas, sobretudo, como desconstrucado de saberes e praticas
que dao fundamento a légica manicomial. Nessa direcdo, parte-se de uma critica ao saber

psiquiatrico e ao ideal de positividade da ciéncia moderna, fundado em uma racionalidade de

2733



SIMPOSIO INTERNACIONAL SOBRE ESTADO, SOCIEDADE E POLITICAS PUBLICAS

causa e efeito incompativel com uma perspectiva de realidade como processo histérico que se
buscava constituir a partir do corpo tedrico e pratico da Psiquiatria Democratica e dos principios
do movimento pela Reforma Psiquidtrica Brasileira que Ihe eram associados.

Partindo do entendimento da desinstitucionalizagdo como desconstrugdao do aparato
manicomial, a Reforma Psiquiatrica Brasileira busca consolidar a constituicdo de uma rede de
servigos de base territorial articulados de modo a garantir a atengao integral ao sujeito em
sofrimento psiquico, tendo o Centro de Atengdo Psicossocial como espaco estratégico nesse
processo. Parte-se da premissa de que uma vez desospitalizado, o sujeito possa encontrar nao
somente um novo lugar social fora da instituicdo psiquiatrica, mas espacos de cuidado capazes
de dar a ele o suporte necessario as suas demandas de saude e de reinsercdo social. Trata-se
aqui de, conforme Nascimento e Silva (2020), assumir a desinstitucionalizacdo como um valor
social, portanto, articulado ao compromisso de reconstruir o aparato social com base nos ideais
de solidariedade, liberdade, cooperagao, exercicio de poder, além da garantia de moradia,

trabalho, renda e lazer.
3.2 IDENTIDADE LOUCA: DO SUJEITO ENTRE PARENTESES A DOENCA ENTRE PARENTESES

Com base na perspectiva em pauta, a doenca mental compreende um objeto construido
pela psiquiatria e que tem sido utilizado a fim de justificar a condi¢do de exclusao dos individuos
cuja experiéncia de vida se enquadra nos limites desse conceito. Assim objetivada, a doenca
mental passa a figurar como uma marca, e o asilamento passa a constituir a forma possivel de
sua abordagem, sob a promessa de que isolar os individuos das influéncias do meio seria
terapéutico. Contudo, o que se observa é que, longe de garantir a cura, essa abordagem se
expressa em atos de violéncia, exclusdao e apagamento da identidade do louco. Assim, uma vez
gue tenham sido categorizadas sob a marca da loucura e institucionalizadas, “(...) todas as
pessoas tornam-se iguais, sdo objetivadas; ndo importam suas histdrias, culturas, sofrimentos”
(Amarante, 1996, p.81).

Em resposta a essa dinamica, a Psiquiatria Democratica propde uma inversdo dialética
da questdo psiquiatrica, operada no sentido de superar os saberes e praticas psiquiatricos
tradicionais que colocam o doente “entre parénteses”, ocupando-se unicamente da doenca
(seus conceitos e classificacbes), passando a colocar a doenca mental entre parénteses, e, com

isso, lancando o olhar sobre o doente, legitimando sua individuacdo. E nesse sentido que “o
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colocar entre parénteses ndo significa a negacao da doenca mental, mas uma recusa a aceitacado
da positividade do saber psiquiatrico em explicar e compreender a loucura/sofrimento
psiquico” (Amarante, 1996, p. 80).

Essa inversdo possibilita trazer a tona um processo designado como “duplo da doenga

III

mental”, e que compreende aquilo que se sobrepde a doenca, em consequéncia ao processo
de institucionalizagdo. O duplo "homogeniza, objetiva e serializa” a todos os individuos que
vivem essa experiéncia, pautada em formas especificas de abordar os individuos
institucionalizados, tomando como referéncia o saber estabelecido sobre o louco e a loucura.
Com base nesse saber, se desenvolvem iniciativas no sentido de negar a subjetividade do louco
e as identidades dos sujeitos institucionalizados. Portanto, na medida em que enfrentar esse
duplo implica em desvelar o sujeito coisificado e assujeitado a légica asilar, tem-se nesse
enfrentamento um ato terapéutico fundamental para a superacdo do aparato manicomial
(Amarante, 1996).

Tendo em vista esse cendrio, Amarante e Costa (2012) advogam por um conceito de
Reforma Psiquidtrica como um processo social complexo, fundado no objetivo de promover
transformacdes substanciais nas relaces entre sociedade e loucura. Pensada como processo
social complexo, a Reforma Psiquidtrica se caracteriza pela processualidade permanente,
operada por agentes sociais diversos, que buscam dar concretude a dimensdes simultaneas e
inter-relacionadas que se retroalimentam e articulam, quais sejam: dimens3ao teorico-
conceitual, dimensdo técnico-assistencial dimensao juridico-politica e dimensdo sociocultural.

Tendo em vista os objetivos da presente andlise, destacamos a dimensdo sociocultural
considerada estratégica para a consecu¢do do propdsito de transformar a relacdao entre
sociedade e loucura. Parte do entendimento de que o imaginario social construido em torno da
loucura é marcado por preconceitos e estereétipos que colocam o sujeito louco a margem da
sociedade uma vez que seja percebido a partir da lente da periculosidade, irresponsabilidade e
erro (Amarante; Costa, 2012).

E é nesse sentido que a inversdo proposta pela Psiquiatria Democratica, incorporada aos
principios da Reforma Psiquiatrica Brasileira, contribui para mobilizar a dimensao sociocultural
no sentido de dar visibilidade ao sujeito, legitimando sua experiéncia de sofrimento e sua
identidade para além dos diagnésticos e prescricdes da Psiquiatria Tradicional, em direcado a

transformacdo do lugar social da loucura.
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4 CONCLUSOES

O estudo em questdo permite compreender que as pautas identitdrias e de liberdade,
que marcam as especificidades da TNMS, encontram ressonancia nas referéncias do campo
epistemolégico da Reforma Psiquiatrica Brasileiras, dando respaldo ao pressuposto da
viabilidade de uma aproximagdo tedrica entre essas duas perspectivas de lutas sociais cuja
estrutura e organizacao se constituem por meio de uma sociabilidade militante com linguagens
e praticas concernentes com a defesa da subjetividade de agente sociais plurais e
heterogéneos.

Portanto, em conformidade com as especificidades dos novos movimentos sociais, o
movimento de Reforma Psiquidtrica Brasileira caracteriza-se por trazer reivindicacdes culturais
e identitarias, pela diversidade de atores sociais e formas de agao coletiva, e estimulo a
participacdo nos processos decisérios, aspectos esses que dao sustentacdo ao objetivo de
garantir um novo lugar social ao sujeito em sofrimento psiquico.

Desse modo, partindo de um olhar sobre o processo de Reforma Psiquidtrica Brasileira
como um movimento social complexo compativel com as pautas trazidas pela TNMS e
considerando o que foi conquistado a partir dela no tocante a constituicdo de uma rede de
acoes e servicos de saude mental e atencdo psicossocial, abre-se a possibilidade de fortalecer
as reflexdes em torno da superagdo do aparato manicomial naquilo que ele determina na
producdo de identidades e subjetividades, em direcdo a construcdo e consolidacdo de um novo
lugar social que atenda a pluralidade modos de ser e existir que conformam os sujeitos em suas

experiéncias com o sofrimento psiquico.
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