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POR UMA RETOMADA DA POLITICA NACIONAL DE SAUDE MENTAL

Walter Ferreira de Oliveira’

O assunto “saude mental’, particularmente apdés os anos cruciais da
pandemia de Covid-19, passou a frequentar as discussdes da vida cotidiana no
Brasil e no mundo. O tema, que ja despontava como de maior importancia no
ambiente académico e no setor saude, tornou-se um fendmeno midiatico, pautando
agendas intersetoriais e reportagens em programas populares de radio, TV e
internet, além de se popularizar em mesas de bares e ambientes familiares. Saude
mental compete hoje, em termos de importancia social, com temas como as
guerras, os fendbmenos climaticos, as violéncias, o crime organizado e a corrupgao
no meio politico.

Esta preocupacdo da sociedade é extremamente bem vinda e reflete a
instabilidade emocional, a inseguranga social e o medo generalizado que se instalou
no seio das relagbes sociais. Estamos cercados de problemas aparentemente
insoluveis, como a destruicdo ambiental, as mudangas climaticas, as desigualdades
sociais, as violéncias, as crises econdmicas e a perda de confianga nas instituicoes.
Nao podemos desistir de tentar resolver, mesmo que parcialmente, estas questdes e
as possiveis solugdes sO podem surgir da mente humana. A contribuicdo da
chamada inteligéncia artificial s6 pode ser vista como secundaria, pois a
compreensao das necessidades humanas, nos diferentes planos da existéncia, &
uma prerrogativa das pessoas, das subjetividades e das interagdes coletivas que
formam o arcabougo estrutural das sociedades. S6 podemos confiar, da forma mais
profunda, em nossa mente, este dispositivo biopsicossocial que nos faz humanos,
para o enfrentamento dos problemas locais e globais que nos afligem. Por isso,
precisamos adotar e fortalecer estratégias visando a promogdo, protegcédo e
preservagao da saude mental, acomodando a prevengao, a atengao e o cuidado dos

problemas mentais de forma eficaz, efetiva e eficiente.
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Para que possamos melhor compreender e lidar de forma mais eficaz com as
questdes relativas a saude mental é importante discutir o campo de conhecimento
sobre o0 universo mental. Precisamos aplicar melhor o que ja sabemos sobre os
fendmenos e circunstancias que fortalecem ou enfraquecem as capacidades
mentais. O conhecimento acumulado sobre o tema, nos campos cientifico e social é,
entretanto, polissémico, extremamente complexo e permeado de controvérsias. A
visdo de psiquiatras, psicologos, terapeutas ocupacionais, enfermeiros, cientistas
sociais, filésofos, antropdlogos, sanitaristas, gestores e militantes dos movimentos
sociais, entre outros, sdo muitas vezes assimétricas e conflitantes. O nimero e a
diversidade de pessoas afetadas por transtornos mentais, infelizmente, ndo para de
aumentar, mas o conhecimento produzido pela experiéncia vivida por estas pessoas
que sofrem os transtornos mentais € ainda muito pouco aproveitado. As politicas
publicas de saude, as politicas sociais e, particularmente, as politicas de saude
mental ainda n&o conseguem incorporar este conhecimento de forma metddica, o
que prejudica, a nosso ver, a evolugdo do saber. Estes fatos apontam para a
necessidade de politicas publicas que sejam potencializadas para trazer mais saude
mental para a populagao.

Considerando-se as idéias acima, pode-se afirmar que a eficacia das politicas
de saude mental depende de ampla participacdo social decorrente de coletivos
comprometidos com o avango do conhecimento, o aperfeicoamento dos servigos
disponiveis, a harmonizacdo das agdes politico-juridicas e uma firme aga social e
cultural. E necessario acomodar o que ja se conquistou no campo da SM, e
incorporar novas visdes que possam levar a novas e produtivas agdes. O avango do
conhecimento cientifico, bem como as intervengdes indispensaveis no ambito social
e cultural, depende de politicas publicas saudaveis e, portanto, de ag¢des dos
setores publico e privado, de forma ética, consistente e eficaz. Agdes deste teor,
estabelecidas pelo movimento da Reforma Psiquiatrica (RP), como implementagéo
de novos servigos, parcerias intersetoriais, grupos de trabalho, forgas tarefa e
iniciativas de grupos isolados vém ocorrendo ha algumas décadas em todo o pais
(BRASIL, 2004; ARAUJO; TORRENTE, 2023), mas a publicagéo pelo Ministério da
Saude (MS) de uma “nova politica de saude mental” propiciou um enorme
retrocesso, e o desmonte da Politica Nacional de Saude Mental estabelecida pelo
mesmo MS em 2003 (BRASIL, 2019; BRASIL, 2017; BRANDAO-VESTIGIOS,
2023). A importancia crucial da SM Coletiva demanda, atualmente, um estado
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permanente de alerta, para que as agdes conjuntas de Estado e Sociedade nao se
voltem somente as crises emergentes, mas tornem a mirar o bem estar coletivo de
forma planejada, inteligente e continua.

O envolvimento dos diferentes poderes da Republica com o tema demonstra
a preocupagado com a saude mental no Brasil contemporéneo. O poder executivo,
através do MS, vem tentando resgatar a poténcia da RP, tendo criado uma
Geréncia/Diretoria de Saude Mental, prestigiando o campo do ponto de vista politico
e administrativo. Entretanto, recentemente a Presidéncia da Republica expandiu o
espaco das chamadas Comunidades Terapéuticas, estabelecimento de natureza
asilar que contradizem o preconizado na Lei 10.216/2001, que prevé o tratamento
asilar como recurso nao prioritario no campo. Este ato da Presidéncia corrobora
uma tendéncia nos Estados, de aumentar estes espacos e deslocar enormes
quantidades de recursos financeiros para este dispositivo, potencializando os
retrocessos trazidos pela “nova politica de saude mental” de 2017.

No ambito do poder legislativo, diversas frentes parlamentares voltadas para
a defesa da SM e, particularmente, da RP, tém sido criadas em todo o Brasil,
inclusive, recentemente, em Santa Catarina. Estas frentes parlamentares tém
tentado avangar com as comissdes de saude mental e tém buscado maior
aproximagado com os movimentos sociais associados a RP. De maneira geral estas
frentes parlamentares tentam, com diferentes graus de sucesso, trazer uma
discussdo sobre os temas associados a SM para dentro das assembléias
legislativas e buscam a inclusdo de novos atores no campo.

O poder judiciario tem uma histéria de atuagdo no campo da SM que, no
século XXI, remonta a um maior engajamento do Ministério Publico Federal (MPF) e
de alguns estaduais na defesa dos direitos das pessoas com transtorno mental.
Assim, o compromisso de cumprimento da Lei 10.216 de 2001 é visto como um
importante ponto de pauta para o MPF e para alguns MPs estaduais, mas, ao
mesmo tempo, vemos MPs estaduais aliarem-se ao descumprimento da Lei, através
de chicanas judiciais que permitem condutas como internagbes compulsorias e
involuntarias sem o total atendimento aos preceitos da Lei, como € o caso de
municipios que favorecem a atuagdo de comunidades terapéuticas, em detrimento
de tratamentos em servigos que deveriam ser priorizados, por seu carater nao asilar

e por suas praticas de procedimentos menos invasivos. O papel dos MPs, nestes
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casos, tem sido controverso, ora buscando o cumprimento régio da Lei, ora
permitindo uma “flexibilizagdo” que permite burlas.

O caso dos Hospitais de custddia e tratamento judiciario € o ponto onde, mais
recentemente, o poder judiciario tem demonstrado maior envolvimento A publicagao
da Portaria 487 de 2023 (BRASIL, 2023). Esta Portaria, cuja publicagdo criou
grande celeuma no campo, prevé o fechamento dos HCTPs em todo o Brasil até
2024. Embora o assunto ja venha sido tratado ha longo tempo (BRASIL, 2011) a
maioria dos Estados ndao atuou de forma significativa para alcangar as metas
preconizadas pelo poder judiciario, que envolve acgdes profundas de
desinstitucionalizagdo. Nao tendo tomado em tempo habil as devidas providéncias
nem previsto estratégias eficazes, estes governos se véem agora na contingéncia
de adotar condutas para as quais a maioria nao se sente preparada. O assunto tem
sido foco de acaloradas discussdes publicas inclusive no XIV Encontro Catarinense
de Saude Mental.

Em toda esta movimentagcdo, que caracteriza, por um lado, a tentativa de
resgate dos avancgos ja alcangados do ponto de vista da RP brasileira e, por outro, a
tentativa de manter o curso de retrocessos obtidos pelas for¢gas contra-reformistas
principalmente sob a égide de governos de ultra e extrema direita, que exerceram o
poder governamental federal nos ultimos anos e mantém, atualmente, uma forga
consideravel no congresso nacional. A previsdo de como se comportara o campo
como um todo e quais serdo os resultados destas disputas entre as forgas
interessadas parece ser muito dificil. Uma variavel importante, entretanto, € o grau
de defasagem entre o avang¢o do conhecimento e das a¢des baseadas nestes, que
se observa no panorama internacional e o desenvolvimento do campo no Brasil.
Enquanto os retrocessos nos levaram a uma certa aridez e ao desmonte dos
servicos, a precariedade do trabalho e a improdutividade da gestdo, novas
abordagens passaram a orientar o campo em diversos paises.

As formas de intervencdo baseadas no Recovery, GAM, nos suportes de
pares, dialogo aberto, e outras, tiveram, no Brasil entre 2016 e 2023 pouca
influéncia, tomando-se como base o panorama geral das politicas e servigos de
saude mental, principalmente no setor publico. Embora algumas iniciativas isoladas
estejam em curso, na maioria dos casos profissionais dos servigos passaram a
maior parte do tempo lutando pela manutengdo da dignidade de seu trabalho,

pressionados  constantemente  por esquemas voltados para acbes
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desumanizadoras, produtivistas e equivocadas, pois ndo levam em consideragao a
necessidade de estruturas que priorizem o bem estar coletivo. A precarizacdo do
trabalho, as formas antidemocraticas de gestdo e as abordagens de cunho
predominantemente asilares, medicocéntricas e hospitalocéntricas, desta forma,
favorecem a estagnacgao, a desinformagéao, a desestruturagdo e, com isso, a piora
dos indices gerais de saude mental.

A populagao precisa ter sua saude mental bem cuidada, tanto os cidadaos
que sao diretamente atendidos pelo sistema de saude, os chamados “usuarios”,
como aqueles que ndo o sao diretamente, mas cuja saude mental condiciona suas
formas de participagéo social. A saude mental, hoje, n&do € somente um dispositivo
para o atendimento do que se denominava, no passado, de “doentes mentais”. No
mundo contemporaneo, com seus sucessos e problemas, emerge uma variedade de
“transtornos mentais comuns” como ansiedade, depressdes de menor gravidade e
problemas de adaptacgao diversos, e que influenciam tremendamente o desempenho
individual e coletivo, do ponto de vista biolégico, psiquico e social. Populagdes antes
nao vistas como potencialmente afetadas, jovens, criangas e a cidadania como um
todo, hoje se vém vulneraveis em sua saude mental. Nunca tivemos tanta
necessidade e nunca se apresentou momento mais propicio para o exercicio da
lideranga, da dedicagcdo e do comprometimento dos poderes republicanos, dos
movimentos comunitarios e dos contingentes de profissionais, em prol da Saude
Mental Coletiva e de cada cidadao. A retomada das discussdes sobre a Politica
Nacional de Saude Mental e dos preceitos que a nortearam a partir da Reforma
Psiquiatrica Brasileira e das acdes que levaram esta Reforma a ser considerada um

modelo internacional é, mais que nunca, urgente.
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