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Introducéo

Para onde ir quando nao se tem lugar?

“... arealidade esta ai para nos deixar constrangidos, maluquice é mais que CID ¢ jeito de viver™.

(Um amigo)

Jonas era assim: um metro e meio, corpo franzino, dentes falhos. Porém,
quando arrebatado, em furor, mobilizava a todos, que das mais variadas maneiras,
tentavam salvaguardar sua integridade fisica. Mas ndo bastava; batia
violentamente a cabeca contra a parede, sangrava e ndo encontrava lugar onde
aquietar o desatino.

Para ele, ndo havia lugar na casa de seus pais, mas o destino Ihe ofereceu
avos e tios que com ele se importavam, mesmo sem saber o que fazer quando nao
cabia mais em si. Estes, esperancosos, delegaram a uma psiquiatria reformada um
honesto desejo de cura, por eles entendida como “correcdo do problema”.

Teve cinco internacgdes, todas crescentes em duracdo. Na Ultima, de dois
anos, finalmente pareceu ter novamente um metro e meio, corpo franzino, dentes
falhos. J& ndo assustava mais ninguém.

O trabalho possivel deixou de ser contencdo do caos, passando ao
acompanhamento do que lhe era possivel compartilhar. Compartilhamos
coquinhos, goiabas, caminhadas, e a faléncia de uma amarracdo para o sentido
“das coisas do mundo”. Assombrava-se com a chuva, interrogava se haveria vida
em estatuas, se o super-homem poderia destruir uma montanha com um so golpe,
ou levantar caminhdo com as maos.

Quanta melhora! Em um periodo proximo passado, lhe aterrorizavam os
buracos de bala pelo corpo, a transformacéo de seu cérebro em cérebro de galinha,
voz decretando a morte de sua avo, sangue se esvaindo, morte e destruicéo de si e
do mundo. Naqueles dias, porém, ria, fazia transparecer sua loucura por meio de
gargalhadas sem fim, ou outros que pudessem rir com ele.

A familia tinha dado um prazo razoavel para si e para psiquiatria: quando
aquele odioso ferimento, fruto das incontaveis batidas com a cabeca na parede

estivesse fechado, e coberto novamente por seus cabelos negros tdo bonitos,
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estaria pronto para voltar para casa; estaria consertado, disse seu avd. No final de
um ano e meio da ultima internacdo, a torpe mistura de sangue e pus que lhe
marcava a fronte, icone da bizarrice de seu comportamento adoecido, fechou, ja
ndo era visivel.

Mas estava menos louco?

Estava pronto para a redentora alta que “naturalmente” ocorreria?

Seu tratamento tinha chegado ao fim?

Necessitava menos do hospital como um lugar de referéncia para
continuidade de sua existéncia?

Estava pronto para voltar para casa e tudo ser como “dantes no quartel de
Abrantes?”

Consertou?

Estas foram algumas das questdes com as quais me correspondi,
juntamente com outros integrantes da intrépida trupe responsavel pelo projeto
terapéutico deste paciente. Passamos a fazer intervencdes em sua casa, tentando
aproximar as “partes” da melhor forma possivel. Contudo, o estranho, a sensacéo
de que *algo se perdeu”, foi se evidenciando. Permanecia o carinho, o cuidado,
mas entre sua familia e ele havia sido criada uma distancia, néo so decorrente dos
dois anos de internacdo, mas também desta loucura residual, que nédo se localizava
em seu vigoroso comportamento auto e heteroagressivo.

Ele j& podia ir e vir sozinho do CAPS Artur Bispo do Rosério para o
hospital Jurandir Manfredini, onde estava internado, do hospital para casa, e de
casa para onde quisesse ir. Ainda assim dizia, se referindo a Col6nia Juliano
Moreira: ou entdo tire esse dado ““... as vezes eu acho que estou no Morro Sao
José, onde eu posso pedir café pros outros”, ou simplesmente, quando falavamos
da alta: “... quero ndo, quero ndo, estou bem aqui”. Ou ainda: “... eu gosto muito
de vocé Marcelo”.

Mas o que fazer quando os pacientes remitem daqueles sintomas téo
inconvenientes? Sua melhora era tdo evidente, tdo inegavel. Um profissional
muito querido (tanto por mim quanto pelo paciente), em um momento de maior
euforia disse genuinamente: “... estamos diante de um caso inédito na psiquiatria,
é praticamente um milagre!”.

Nada seria mais justo e logico que reformular a configuracdo do cenario de

seu tratamento, desinstitucionaliza-lo, diriam alguns. O que significou por parte
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do hospital em que se encontrava internado, corretamente avaliar a manutencéo de
sua internacdo como desnecessaria. O CAPS corretamente avaliar que o local de
tratamento deveria se referenciar cada vez mais aos seus dominios. Sua casa fazer
um esforgo honesto para, com ele, “tocar o barco pra frente”. Ele, com o que lhe
era possivel e da forma como lhe era possivel, buscar um espaco que acolhesse
seu tempo.

Em sua altima licenca, contrariando a vontade de seus avos, vai a casa de
sua mée e discutem violentamente. Ele sai dizendo ir para ndo mais voltar, *... ndo
quero mais saber de vocés”. Passa na casa de seus avés, pega seu passe livre,
relata rapidamente o ocorrido, diz que retornard ao CAPS. Ao que consta, pula,

ferindo-se mortalmente, da passarela do trem.

Iniciemos com algumas questdes: fomos, enquanto equipe, capazes de
acompanha-lo, ou, avancando, acolhé-lo, criando uma estratégia de relacdo entre
CAPS - hospital — moradia que lhe assegurasse a possibilidade de encontrar lugar
para seu sofrimento, minimizando a necessidade de uma provavel “passagem ao
ato?”

Se fomos capazes de trabalhar na dire¢do da construcao deste lugar, quais
conceitos ou referéncias nos teriam sido Uteis? A remissao de sintomas é sindbnimo
de cura para o campo da satde mental? Ou haveria algo mais?

O Dispositivo® que sera investigado no decorrer deste trabalho se propde
levar a termo a existéncia do campo da salude mental enquanto depositario deste
mandato social: cuidar da vida, se ocupar dela, acompanhando e, como quero
propor, acolhendo o sujeito na particularidade de seu sofrimento, criando com
este; estratégias pro-vida. E a Psicoterapia Institucional entra ai como a aplicacédo
de técnicas desta mediacdo. Acompanhar nossos pacientes na humilde perspectiva
da passagem de seu mundo de caos para um mundo partilhado com outros, Jonas
poderia ter morrido em qualquer hora ou lugar. Todos nds morreremos um dia.

Mas na caminhada entre bergo e caixao, cabe pensar, com cada um, formas de, no

1 Dispositivo aqui tem um duplo sentido; um recurso disponivel na rede de cuidados em salde
mental, como CAPS, hospital, ambulatério, residéncias terapéuticas, psicofarmacologia, etc. E
também as relacBes entre equipe técnica e paciente privilegiadas em cada uma destas unidades
(CAPS, ambulatério, etc). Estes dois sentidos, neste trabalho, se referem a oferta terapéutica tanto
das unidades quanto das relacGes no que diz respeito ao acolhimento necessario para o sofrimento
de cada um. Este tema serd melhor abordado no primeiro capitulo.
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minimo, preencher tdo dignamente quanto possivel esse tempo. Assim, a
pergunta: O que podemos aprender com este caso? N&o se refere apenas ao
paciente, mas, principalmente, aos tantos Jonas e Marias vivendo entre nds e com
0s quais ndo sabemos o que fazer para valer nosso papel. A ética convida
tratarmos essas pessoas ndo como gostariamos que fossem, mas, mesmo contra
nossas ideologias, trata-las como sdo, ou seja, partindo do acolhimento das
necessidades apresentadas pelo sujeito ao longo de sua vida.

Mas o que é acolher? O que é isto aparentemente tdo importante, que neste
texto para Jonas, se faz condicdo sem a qual ndo ha possibilidade de existir?
Porque acolher ¢ importante? Onde acolher? Quem acolher? Pacientes? Equipe
técnica? Ambos e quem mais vier? O que € necessario para se sentir acolhido?
Estas sdo as perguntas que proponho discutir nas proximas paginas. Mas como
promover essa discussao no campo da reforma Psiquiatrica?

O primeiro ponto sera compor um historico da origem e formacdo da
Psiquiatria, apontando para seu surgimento institucional, e, derivando destas
instituicOes, formas de tratamento e suas respectivas “terapéuticas institucionais”.
Aqui abordaremos a ossatura, a formacéo e sustentagdo da pratica psiquiatrica. Se,
conforme pretendo apontar, ficar claro a formacéo institucional da psiquiatria, sua
heranca de controle sobre marginais sociais, com o exercicio de praticas
astigmaticas para seu publico alvo, partiremos para o segundo capitulo, carne,
aquilo que deve envolver os 0ssos Ihe permitindo movimento, e com isso, direcao,
apresentando detalhadamente uma teoria sobre a psicose, a de Jacques Lacan, que
aponte tanto para sua especificidade clinica, quanto para questdes sobre o
tratamento de longo prazo para esta clientela. Apontaremos para que uma
intervencdo institucional possivel na psicose se dé no campo simbolico. Estando
aberta e pavimentada esta estrada, chegaremos ao terceiro capitulo, onde sera
abordada a psicoterapia institucional francesa, em especial o coletivo; tal como
proposto por Oury.

Finalmente, em “errancia” delimitaremos a liberdade de se mover para
onde desejar, ou se sentir causado a, desde que saibamos, na realizacdo deste
movimento, nossa histéria e a direcdo que estamos tomando. Neste capitulo
caberd desenvolver e indagar como a nogdo de acolhimento, a partir do conceito
de Coletivo na Psicoterapia Institucional pode ou ndo beneficiar o trato com

pacientes psicéticos em sua “lida quotidiana por uma vida melhor”, (Delgado,
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1997, p. 42), objetivo princeps da reforma.

Talvez, a investigacdo do tema proposto tenha relevancia ao concluir que,
conforme ja foi apontado por Cavalcanti (1992), sdo as relacfes que 0s pacientes
podem desenvolver em um determinado tipo de instituicdo a matéria prima da
qualidade de nosso trabalho, sendo esta relacdo mais importante que o dispositivo
em si mesmo. Isto nos mostraria entdo, a urgéncia de uma reflexdo sobre como
estamos acolhendo (e sendo acolhidos) em nossas instituicGes, quais técnicas de
mediacdo entre quem é atendido e seu entorno, e que qualidade de relacdo

estamos favorecendo, estamos facilitando surgir em nossas instituicoes.

Roteiro pronto? Entdo vamos aos 0ssos do oficio.
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