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Resumo

Esse artigo propde uma reflexdo em torno dos usosokretudo, desusos, ou o0 que chamamos de
“silenciamento” da cultura no campo da salde merEabe silenciamento pode se expressar pelo ndo
reconhecimento da presenca da cultura nos conteiktosuidado em saldde mental, pela repulsa da mesma
quando a sua presenca implica em choques entiedeadculturais distintas, ou através da sua e&ifio ou
caricatura. A partir de alguns exemplos, argumeotamue essas praticas manifestam, muitas vezes, a
reproducdo de formas culturais dominantes, inclushguelas que mantém a loucura refém de modos
hegemonicos de significacdo, manejo e controle. Uscéd na sociedade de modos mais includentes,
transformadores e desinstitucionalizadores de tidar o fendmeno da loucura e do sofrimento psicdéseria
dirigir o olhar para outras experiéncias, tantoedag oficialmente instituidas no ambito de servieaspacos
inovadores quanto aquelas que se desenvolvem nitoéstals praticas populares, que diferem de epidtagias
biomédicas e psicologizantes e que s&o fundadasoataxtos socioculturais especificos. E atravésuttara,
tomada na sua pluralidade, que grupos e pessoaistama modos criativos de inscrever a loucura enoutro
lugar, estabelecendo uma linguagem que abra esgagogos a prépria diversidade da loucura.
Palavras-chavesalide mental, cultura, saberes populares

Abstract

This paper proposes a discussion of the uses hodeall, abuses — or what we call the “silencirgsf culture
in the mental health field. This silencing can fitel expression through the non-recognition of phesence of
culture within the contexts of mental health cafepugh its rejection when its presence implicateshes
between different cultural traditions, or througs tieification or caricature. Starting with somemples, we
argue that these actions frequently manifest tpeodkiction of dominant cultural forms, includingo#ie that
confine madness to hegemonic modes of significatiandling and control. The search, inside socfetymore
inclusive, transforming and deinstitutionalizing ygato lead with the phenomenon of madness and inenta
suffering should point at other experiences, eitiféicially established within innovating spacesiaervices, or
developed in the environment of popular health tizas, which differ from biomedical and psicholagg
epistemologies and are based upon specific sotimalllcontexts. It is through culture, approachedits
plurality, that groups and persons invent creatigys of inscribing madness in another social pléagng
down an idiom that opens up spaces for the vergrdity of madness to play with.

Key-words mental health, culture, popular knowledge
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O Siléncio Da Cultura Nos (Con)Textos De Cuidado ErSaude Mental

Nunca ouvimos tanto falar de cultura no campo daeanental. No entanto, temos
a nos perguntar se temos ouvido a cultura falarotidiano da saude mental. O que queremos
com esse trocadilho? Nada mais do que propor uflexd@e acerca de algumas intercessdes
entre cultura e salde mental tais como: as maag@&ss$ culturais e sua importancia no campo
da saude mental, a producdo cultural propria aopoada salde mental, a construcéo
sociocultural da saude mental, a transformacaaralltla sociedade referida a satde mental,
enfim... Poderiamos continuar enumerando outroscasg, cientes de que estamos falando de
varias coisas altamente relevantes e que possutatutes epistemoldgicos diferentes,
embora interrelacionados.

No entanto, embora seja consenso falar da impaatélaccultura no campo da saude
mental, € surpreendente a tentativa de silenciam@gtmesma no ambito das praticas em
saude mental. Esse silenciamento pode se exppsando reconhecimento da presenca da
cultura nos contextos interativos do cuidado endsaniental, pela repulsa da mesma quando
a sua presenca implica em choques entre univensasadicdes culturais distintos, pelo
confundimento da mesma com outras dimensdes daa@el ou através da reificacdo ou
caricatura da mesma.

Em todos esses casos, perde-se uma oportunidadentiéicar a cultura a partir dos
recursos oferecidos pela mesma para a articulaggiexperiéncias existenciais das pessoas
para a atualizagdo das memérias coletivas atrawéscaipd®, para a producdo e
transformacéo deabitug, ou para a expressao de significados simbdficos

Essas formas de silenciamento podem estar ancorawhascausas e razdes
diferenciadas, embora possam ter consequéncidsigni@ desastrosas. Assim, por exemplo,
a dificuldade em identificar condicionantes culisirguando da interpretacdo de um caso
clinico por uma equipe de terapeutas pode signifjoa ha uma naturalizacado tal da cultura
dos usuarios que ndo se problematiza a interferéthesta na dindmica de producdo do
adoecimento ou do seu desenlace. Paises de migygagdpassaram por um processo de
grande miscigenacédo, tais como o Brasil, tendene @&rxergar como paises com uma
identidade cultural nacional homogénea. Essa steixa de lado a diversidade produzida
por minorias étnicas e de género ou por grupos inasgou socialmente excluidos. Como

consequéncia, ha uma tendéncia a negar as diferenitarais, ou toma-las como secundarias
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ou irrelevantes. Quando essas diferencas sdo paselsdo interpretadas principalmente a
partir de suas faltas, negatividades, ou pelo agtar exético e folclorico.

Essa forma de interpretacdo manifesta-se com fregi&uando, no cuidado em
salde mental, aparecem os temas da religiosidada eapiritualidade. E muito comum que
sejam escolhidos aqueles aspectos da praticaossgigilos usuarios que competem com
aspectos da conduta terapéutica presente nosaendigsim, oS pentecostais seriam sempre
aqueles que apresentam reacdes de ruptura ou cdésdfiomedicina ou a psicolodfa
Segundo o entendimento de certos terapeutas fosreadauma tradicdo ocidental, os filhos
de santo bem como os adeptos do espiritismo Katdeseriam aqueles que tenderiam a
projetar seus males para o0 espacgo exterior, atdbtlhes a influéncias de divindades,
espiritos maléficos ou a quebras de tabus, o ge ilhnpediria a compreensdo dos seus
conflitos internos e da interferéncia destes nonsalestar.

Essas interpretagbes rasas e faceis do univerdaratudo outro e dos seus
significados muitas vezes revelam a manifestacadetgemonia de producdes culturais
dominantes. Evita-se constatar que, freqientemesteinfluéncias culturais negadas ou
desvalorizadas tém pertencimento de classe, étmicde género. Ao nega-las, deixa-se a
margem todo um universo de compreensdes produziaetia do lugar social no qual grupos
e pessoas se inscrevem e das dinamicas que saavipesd a partir das suas interagoes
sociais, relacdes de poder e trocas simbdlicas.

Por sua vez, estudos transculturais tém evidenciadtidades interpretativas
altamente relevantes veiculadas a partir de expesssulturais de toda ordem. Desse modo,
s6 para ficar nas religidbes evangélicas, tdo adas pelo seu carater proselitista e pouco
conciliador, temos a descricdo trazida por Blayam antropélogo africano, acerca dos
significados aportados por essas novas Igrejasne@iaire em crise. Para Biaya, os relatos de
vida e testemunhos trazidos pelos fiéis das nay&gas, apresentam embutidos uma critica
aos efeitos da influéncia que a igreja catolicaae durante o tempo de colonizacdo, sobre
formas de producao da identidade africana. A igrajélica teria contribuido fortemente para
a reorientacdo (ou desestruturacdo) de determirfadass de organizacdo socio-familiar,
afetando especialmente as relacdes de poder estalasl entre os géneros, ampliando
excessivamente o poder masculino.

Segundo esse autor, as igrejas evangélicas vaohewer os problemas decorrentes
dessa mudanca e a sua ampliacdo com a crise akdapela modernidade. Vao identificar
esse problema como “uma doenca a ser curada agerima proposta de reestruturacédo das

relacbes ao seio da familia, tomando o sentido mi@ cura com o apoio de Deus”.
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Curiosamente, o sentido tomado por essa novatestitlade afro-crista repousaria “sobre os
principios essenciais da espiritualidade africaaditional que reinterpreta a modernidade”.
Ou seja, além de um movimento de resgate de unt@rawe raiz, haveria um movimento
interpretativo que transcenderia a esfera exclostvde familiar ou individual. Esta
transcendéncia seria atingida a partir de uma a@argcao de um horizonte psicolégico sobre
o qual as dificuldades da vida moderna repousari@ara tanto, interpretacbes seriam
engendradas a partir de um universo simbdlico qakiiria um determinado relato mitico
envolvendo espiritos malignos, espiritos anceséraispiritos da natureza. Dessa forma, como
afirma Biaya, as novas religides evangélicas estarde certo modo, “rejeitando os efeitos
nefastos do poder étnico, do colonialismo e ddiansmo missionario, com o seu efeito de
supermasculinizacdo da sociedade e da familia”.

No Brasil, o candomblé foi muito estudado como uml@yido de resisténcia de
negros africanos e, anos passados da colonizagda, e pode perceber, a partir de estudos
etnograficos, a perspectiva de resgate de elemedtsancestralidade, ainda que
ressignificados a partir de sua inscricdo em naemgextos socioculturais e politiéds. O
cuidado a saude mental articulado através do ididm&andomblé realiza-se a partir da
manipulagédo de uma grande quantidade de signiéisaetigiosos, modelos miticos e praticas
rituais que descortinam um universo de sentidos\w@iieda atualizacdo de uma memoria
coletiva até a expressdo de subjetividades siregitarAssim, ter adoecido por causa de
lemanja, a divindade das aguas salgadas, poddicagnim chamado amoroso de um santo
de heranca ou de nascenca para uma iniciagdo, Migé@neia em resolver pendéncias
familiares no campo espiritual, o resultado de gonebra de um tabu, dentre outras cdfsas

Do ponto de vista das significacbes atribuidas eonbrheno, este pode ser
interpretado como um fortalecimento pessoal a maté uma protecdo divina, um
estreitamento de lacos com a ancestralidade ptdoriadio do santo, um fortalecimento de
uma identidade coletiva a partir da inscricdo enauede de pertencimentos a nacdes e
familias de candomblé, ou de uma construcdo singufavés da resolucdo de conflitos
identitarios que envolvem reposicionamentos deslafetivos de sangtie Ora, todos esses
significados podem se articular entre si, sendolymrimlos a luz de uma historia local, e ndo
global. Nesse sentido, cada casa de santo tem ist@aidh assim como os candomblés se
referem as cidades nas quais se inscrévAm mesmo tempo, existem simbolos e universos
cosmoldgicos que atravessam 0s contextos ganhamdentido na histéria brasileira.

Desse modo, enlouquecer por causa da rainha das &muer o conhecimento de

guem enlougueceu, como contou aquela historia, fgua lemanja responsavel por isso, a
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guem a divindade veio representar (uma avd, uma e@edpria pessoa), a que aguas ela
pertence (aguas de Ketu ou de Jéje). Requer aewleendar o que ela quer, por que ela veio,
necessita saber se o chamado sera atendido, sespodesejado, ou se sera negado e por
quais razdes. Enfim... toda uma rede de signifisaqiee exige maestria no desvendamento.
Tudo isso vem condensado em uma histéria pesseahs|wezes pode acontecer de ter sido
interceptada por uma equipe de saude mental antparalelamente a um cuidado por uma

ialorixa ou babalorixa, sem que, no entanto, esalesres se cruzem.

Esses exemplos fortuitos, que podem ser multiphsain um sem ndamero de outros
relatos etnogréficos, visam chamar a atencdo parapmbrecimento das realidades humanas
produzido a partir da negacgéo da sua diversidalteral) que quer dizer, fundamentalmente,
diversidade na producdo de humanidades, ou sejfpraes de viver e de interpretar o
mundo. Como existéncias e interpretacfes sdo sesggial e politicamente fundadas, os
exemplos tomados expressam que, por tras de preslucdturais, ha também metaleituras
criticas da sociedade, com respostas produzida®etextos de relacbes de poder e plenos de
historicidade.

No campo da saude mental, o siléncio da culturae psignificar, portanto, o
silenciamento de vozes que se manifestam atravéiaglegens proprias e que encontram,
em certas formas de idioma, uma viabilidade expr@ssiais eloqiente, ou, em certas
situacdes, a Unica maneira de evocacao de situpodegzes indiziveis ou incomensuraveis.
Compreender o lugar fundante da cultura em relas&xperiéncias existenciais de qualquer
ordem é ponto de partida para compreender o sem@al transformador ou articulador dos
fendmenos sociais veiculados pelo campo da exp@iéNais uma vez, multiplicam-se os
exemplos.

Comecando pelos servicos. E fundamental estabetetendéncia a diferenciacéo
entre a cultura institucional desenvolvida a padirs servicos substitutivos quando se
compara a cultura institucional dos manicomios. Gomuitos autores insistem, isso ndo € um
corolario e ndo € dado, pois essa diferenca sdiréxse for construida. Se pensamos, com
Goffmant?, que a cultura asilar é aquela capaz de produma carreira moral de doente,
baseada em uma logica segregacionista e estigohatzzareduzindo possibilidades de
existéncia humana pela tendéncia a repeticdo, aolmecimento dos horizontes interativos e
de participacdo na vida social, sabemos que osg¢esrgubstitutivos ndo estdo imunes a
algumas dessas caracteristicas.

No entanto, com maior ou menor intensidade, oslestatuais tém demonstrado a

producdo de novos elementos socioculturais a pdatirmplantacdo e experiéncia nesses
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servicos?. Esses novos elementos estdo inscritos em uma pasibilidade de transito dos
usuarios no espaco social, comecando pelo faterdens espaco aberto com a garantia de um
ir e vir diario. Esse transito se faz também napextiva de um projeto de integracéao social
ou ressocializacdo, estabelecendo articulacbegsatbeiais para tanto. Outro aspecto
fundamental estad relacionado a intensificacdo dameri&ncias de interatividade social,
requeridas a partir dos trabalhos de grupo, doscespde participacdo do usuario,
especialmente no seu envolvimento em atividadesemesiram um exercicio de praticas de
cidadania, a exemplo das assembléias, no estinouldesenvolvimento de atitudes como
emitir opinides, ou ser respeitado em escolhas, etc

Essa intensificagdo das interagbes sociais maangestigualmente por uma
priorizacdo de estabelecimento de vinculos, apdstam linguagem dos afetos e dos
sentimentos. Isso se expressa nas relacdes quévemvespecialmente usuarios entre si,
usuarios e profissionais, usuarios e familiaresofigsionais entre si. Um terceiro elemento
relevante é a multiplicacdo de ofertas de recutsastervencédo, aumentando as modalidades
terapéuticas, variando os focos de atencédo queanftambém a corporeidade dos sujeitos e
explorando novos objetos e materiais de interféaémae mundo. Tenta-se ainda romper com
as fronteiras servigo/comunidade, incluindo o c¢atid no cuidado.

Evidentemente que toda essa producdo de uma ntdusacoa vida e nas relacoes
estabelecidas através da instituicdo esta na dépeiladde uma complexidade de fatores que
faz com que cada servi¢co se torne um universoralilpuéprio. Essa singularidade depende
de aspectos intra-institucionais e extra-institoais, relacionando-se, inclusive, ao proprio
contexto cultural da regido na qual se inscreveerwi@. E muito comum se verificar a
interferéncia desses fatores quando se comparawcaserem areas urbanas ou rurais;
metrépoles ou pequenas capitais e, dentro das egandades, quando se comparam bairros
distintos com as suas particularidades historicaso@opoliticas. Os servigcos tendem a
dialogar com esses contextos e, se ndo dialogamacsassumem tracos desses contextos, €
porgue tém uma vocagdo manicomial, ou seja, perreameentrados no préprio umbigo.

Esse, alias, € um dos aspectos que nos tém chamai@mcao a partir de analises
etnogréaficas empreendidas em alguns CAPS dos estiedBahia e de SergifeEmbora se
possa afirmar que houve um avanco significativo paserias realizadas entre a equipe de
saude mental e outras instituicbes situadas nogters onde os CAPS se situam, e, embora
as atividades se realizem de forma bem mais hdleihu@spacos extra-muros, a compreensao

de territorio ainda € muito restrita por parte ttabalhadores de saude mental.
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A incorporagdo das manifestagfes culturais lodaasse situa de forma periférica e
esparsa, limitando-se a participagdo dos usuanoslgumas festas tradicionais, tais como
Séo Joao e Carnaval, com pouca intervencao criativesteticamente audaciosa. O mesmo se
observa na maioria das producdes artesanais ondeeopredomina € a reproducao
empobrecida de produtos artesanais locais. Nateex@mhuma pesquisa acerca da histéria do
lugar onde habitam os usuarios, nem de suas raigesais, como também existe muito
pouco intercambio com grupos, pessoas ou instegigdle produzam a cultura local.

Por vezes, ha mesmo uma preferéncia para a importagtural de outras cidades
ou regides do pais, em uma espécie de posturaizad@anonde o contexto local é pouco
valorizado. Essa tendéncia exacerba-se quando elonde atencao psicossocial proposto, na
pratica concreta, inspira-se fortemente no mode@nédico ou psicoldgico. Recursos
terapéuticos locais sdo muito pouco acionados, hmenhum interesse por parte dos
técnicos acerca dos itinerarios terapéuticos dodriss, a ndo ser para garantirem que as
outras op¢Bes ndo ameacardo O projeto terapéutmoogio pelos mesmos. Ha muito
preconceito, especialmente voltado para as agémelggosas. O oposto também pode
acontecer quando se mesclam orientacdes religiaggaa/mente de matriz catdlica ou
evangélica, a algumas atividades terapéuticas sarhuma consulta acerca das filiacdes
religiosas dos usuarios. O religioso é trabalhadcamente na sua condicao de religido, sem
nenhuma compreensdo simbdlica, sem interpretacdes mprmitam fazer emergir
significacdes sociais veiculadas pelas praticagioshs.

Ha também um certo menosprezo pelo universo popiglarcomo obscurantista,
tosco ou pouco rebuscado. Por outro lado, tambémtece do mesmo ser reificado, ou as
pessoas provenientes de certas tradicdes culpaasgam a ser excessivamente associadas as
mesmas, em uma espécie de fossilizacdo da cultuda® pessoas. Como se culturas nao
tivessem a capacidade de dialogar umas com assoseits®e transformar, ou como se as
pessoas tivessem que ficar presas as suas culioagyem.

Também nédo se leva em conta que o imaginario saciata da loucura esta calcado
em praticas concretas, portanto ndo € possivelkecédlb sem conhecer as formas pelas quais
as pessoas que sofrem de transtornos mentaisgaterao seu espaco social com as outras
pessoas e a forma pela qual essas Ultimas reagelogain e agem diante das primeiras.
Observam-se afirmativas categéricas acerca dossosém conhecer de perto esses “outros”.
Os relatos ou queixas que adentram os servicosvpelados usuarios sdo importantissimos,
mas insuficientes para se conhecer as realidadesatas concretas, dos conflitos concretos,

ou, quicgd, as realidades onde algumas solucdes s=stdo desenhadas para os problemas que
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envolvem essas pessoas e desenhadas com ess@speépsoas. Até mesmo porque, como
todo discurso, esse também é filtrado levando-seata, especialmente, o interlocutor, ou
seja, aquele para quem se fala, que, no caso doeose sdo 0s proprios trabalhadores de
saude mental. Resultado sendo que, quanto mendgfatade os trabalhadores tém com o
contexto cultural dos usuarios, maior sera a ogese de filtragem.

Quais as consequéncias disso que estamos chamansitertciamento da cultura
para a Reforma Psiquiatrica? Um dos primeiros entiis criticos € a permanéncia em uma
concepcao restritva da mesma, ou Seja, uma coficepge a resuma a uma mera
reestruturacédo do modelo assistencial psiquiatAooaranté define a Reforma Psiquiatrica
como umprocesso social complexgue se articula a partir de quatro dimensdes:napoa
epistemoldgico, a dimensdo técnico-assistencialineenséo politico-juridica e o campo
sociocultural. Ora, em um momento onde ja se avantaas leis e ja se experimentaram
novas formas de tecnologia e de sociabilidade-ingtitucional, verificando-se - ainda que
mais em uns contextos do que em outros - as vargagde um modelo de atencgao
psicossocial, € necessario reconhecer que muitande<riticos se situam no insuficiente
processo de transformacdo sociocultural que envahssciedade mais larga, inclusive a
prépria sociedade dos especialistas. Nessa peakgpettister se faz reconhecer uma nova
onda da Reforma Psiquiatrica menos institucionainas territorial, menos afeita aos
especialismos e mais participativa e menos té@ioais cultural.

A cultura ocidental moderna, no seu etnocentrismagsalador e poder hegemonico,
acreditou, e ainda acredita, ser a Unica detex®nam saber acerca da loucura. Mas nao foi
s6 acreditar: produziu redes poderosas de inflaéogitural que operaram no sentido de
definir um estatuto médico para a loucura e forfeggimadas de trata-la. Nesse sentido,
podemos propor uma inversao da ordem do texto afidm que enquanto algumas culturas
foram, e ainda sé&o, silenciadas, houve uma delassguafirmou com muita intensidade e
calou todas as outras, especialmente nos espagoaidode cuidado e de discurso acerca da
loucura. A Reforma Psiquiétrica deveria ser exataenema tentativa de demonstrar que uma
nova estratégia € necessaria e esta envolve exgtameesconstrucdo dessa hegemonia e a
aposta em investidas em novas formas culturai®odedlagem da loucura e no dialogo entre
as mesmas.

Cultura aqui sendo tomada com “c” minusculo, comata diversidade da qual é
produto, prenhe de fazeres, desfazeres, refazetesaberes tecidos na vida cotidiana e nos
espacos de excepcionalidade, como o0s espacos réwde celebracdo, ou até os espacos de

crise. A transformacéo cultural no campo da satdetah envolve a inscricdo do fendmeno
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da loucura em novas epistemologias e esse é uregsm@ ser criado, mas também a ser
descoberto. Criado naquilo que Castoriadismeia de “imaginario radical”, onde algo de
absolutamente novo surge na histéria da humanidaeecoberto a partir da abertura aos
diversos idiomas e praticas culturais ja preseméesociedade e que inscrevem a loucura em
um outro lugar e que estabelecem com a mesma oCgsewriadis conceitua enquanto

interlinguagem. Ou seja, uma linguagem que abragespde jogos a diversidade da loucura.
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