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RESUMO

A PRODUCAO DE CONHECIMENTO SOBRE A INTERNACAO COMPULSORIA EM
PERIODICOS BRASILEIROS.

Autora: Mariana Weber dos Santos
Orientadora: Prof? Dr2 Fernanda Nunes da Rosa Mangini

Verificar o estado do conhecimento envolvendo o tema internacdo compulsoria e uso
de substancias psicoativas em periodicos brasileiros. Trata-se de uma pesquisa de
atualizacdo dos principais temas problematizados a partir da internacdo compulsoria,
nos textos publicados entre os anos de 2013 a 2018. Efetuou-se busca dos artigos no
Portal Capes, com base nas palavras-chave: internacdo compulsoéria e drogas. Foram
analisados 18 artigos publicados em periodicos brasileiros. A metodologia de anélise
tematica foi utilizada mediante condensacdo de informacGes que suscitaram trés
grandes temas. A familia desestruturada como causa do uso abusivo/compulsivo de
substancias psicoativas. A forma tendenciosa como a midia comunica sobre o usuério.
O lugar de fala dos usuérios nas producgdes cientificas. O estado do conhecimento
atingindo a partir do trabalhos analisados poder ser utilizado para direcionar outros
estudos, sobretudo, dados epidemioldgicos sobre a eficicia da internagdo compulsoria
e a necessidade de construcdes que considerem questdes étnico-raciais.

Palavras-chave: Internacdo compulsoria; Substancias Psicoativas, Producéo
Cientifica; Politicas Publicas.



ABSTRACT

THE PRODUCTION OF KNOWLEDGE ABOUT COMPULSORY INNOVATION
IN BRAZILIAN NEWSPAPERS.

AUTHOR: Mariana Weber dos Santos
ADVISOR: Prof® Dr? Fernanda Nunes da Rosa Mangini

To verify the state of knowledge involving the subject of compulsory
hospitalization and use of psychoactive substances in Brazilian periodicals. It is a
research to update the main themes of compulsory hospitalization in the texts
published between 2013 and 2018. We searched the articles in Portal Capes, based on
the keywords: compulsory hospitalization and drugs. We analyzed 18 articles
published in Brazilian journals. The methodology of thematic analysis was used by
condensing information that gave rise to three major themes. The unstructured family
as the cause of abusive / compulsive use of psychoactive substances. The biased form
as the media communicates about the user. The place of talk of users in scientific
productions. The state of knowledge reaching from the analyzed works can be used to
direct other studies, especially epidemiological data on the efficacy of compulsory
hospitalization and the need for constructions that consider ethnic-racial issues.

Keywords: Compulsory hospitalization; Psychoactive Substances; Scientific
production; Public policy.
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2. Introducao

A partir do movimento da Reforma Psiquiatrica, assumiu-se um compromisso
ético-politico em busca de um cuidado humanizado e integral. Nos artigos do marco
legal -Lei 10.2016/01, estd determinado que a atencdo em saude mental deve ser
realizada de forma criteriosa, como meio para a reinsercdo social do usuario em seu
territério. E mais, que a internacdo psiquiatrica, em qualquer de suas modalidades:
voluntéria: aquela que acontece com o consentimento do usuario; involuntaria: sem o
consentimento e a pedido de terceiro e compulsdria: a internacdo determinada pela
justica, somente deve ser indicada quando todos 0s recursos extra hospitalares forem
esgotados (BRASIL, 2001).

A internacdo no modelo hospitalar, talvez seja 0 maior fantasma daqueles que
pretendem efetivar os ideais da reforma, muito devido a sua carga histérica de
segregacdo e violacdo dos direitos humanos. Dessa forma sempre é aconselhavel
observar as questdes historicas. Segundo Foucault (1972), no século XVII, ocorreu a
“grande internacdo”, no momento em que o mundo da loucura se tornou o mundo da
exclusdo social. Surgiram na Europa varias casas de internamento que exerciam ao
mesmo tempo a fungéo de acolhimento, corregdo e reclusdo. Internar o louco era uma
ferramenta politico-social e ndo seguia critérios médicos, ou seja, todo individuo que
fazia parte do mundo dos internados, era considerado incapaz e um dano a producao,

uma vez que nao contribuiam com a ordem de acimulo de riquezas.

O motivo da luta da Reforma Psiquiatrica é o “louco”, aquele que transgride o
caminho da dita normalidade, ou da l6gica capitalista. Tal transgressdo muda conforme
0s tempos, cria novas tonalidades e, por consequéncia, demanda novas respostas das
politicas publicas. Da mesma forma, que a loucura fora aprisionada, ao longo de um
processo historico, passamos a buscar métodos de regular a vida do usuario de
substancias psicoativas (SPA), a ponto de surgir a necessidade de um olhar especifico
para a questdo, no desdobramento de um documento publicado pelo Ministério da
Saude em 2003. “A Politica do Ministério da Saude para Atencdo Integral a usuarios
de Alcool e outras Drogas”, em que esta reafirmado a postura do cuidado e respeito

aos direitos humanos e a dignidade humana.



E possivel analisar previamente que a situacdo das drogas envolve muitas
indagacBGes, por se tratar de uma questdo de salde publica extremamente
estigmatizada, midiética, proibicionistal e relacionada a uma populagdo de alta
invisibilidade. O proibicionismo aliado a falta de informacdes mais precisas pode
fortalecer ideias deturpadas e dificultar o fortalecimento das politicas pubicas, pois ndo
h& como agir de forma eficaz sem conhecer de maneira mais ampliada a realidade de

uma populacao.

Dessa forma, pesquisas que possam buscar dados empiricos sobre o perfil dos
usuarios, agem como uma forma de aplacar a “histeria emocional decorrente da
péssima informacgdo a respeito das drogas ilegais” (HART, 2014, p.9), em uma
perspectiva de trazer a tona a necessidade de observamos a questdo das drogas como

uma expressdo da questo social?.

O contato com essa realidade surgiu a partir da demanda por internacdes
compulsorias para usuarios de SPA no periodo de uma Residéncia Multiprofissional
com énfase em Saude Mental. Quase que diariamente nos deparavamos com pedidos
de internacdo compulséria e mais, com pessoas que retornavam para o Centro de
Atenco Psicossocial- Alcool e outras drogas (CAPS-AD), ap6s o periodo no hospital,
dessa forma houve o interesse acerca das historias que pareciam se repetir, mas que na

verdade apresentavam singularidades quando escutadas com mais atencéo.

Sendo assim, esta pesquisa tem sua origem no interesse acerca das percepcdes
dos usuarios que experienciaram a internacdo compulsoria. Para tanto, é preciso
considerar um caminho a ser percorrido, um lugar de onde partir, ou seja, um
mapeamento do estado da arte. Por meio desse mapeamento, busca-se compreender se
no plano teorico esta presente o ponto de vista do usuario e como é apresentado, se as

pesquisas que pretendem partir desse ponto de vista o fazem de forma a dar voz ao

1 O proibicionismo nada mais é do que uma forma simplificada de acdo do Estado em relagdo
a determinadas substancias, medidas essas que podem ultrapassar as legislacbes nacionais e passam a
ditar os limites das drogas legais e ilegais. Ha reflexo inclusive em alguns artigos cientificos, que optam
por direcionar sua posi¢do em um lado da luta, ou seja, podem deixar em segundo plano questBes
cientificas em favor da contrariedade e, por vezes, contribuindo com a estigmatizagéo do uso de algumas
substancias, dessa forma, € preciso compreender que o “proibicionismo ndo esgota o fendmeno
contemporaneo das drogas, mas o marca decisivamente.” (FIORE, 2014, p.138).

2 “A questio social ¢ indissocidvel da sociabilidade da sociedade de classes e seus
antagonismos constituintes, envolvendo uma arena de lutas politicas e culturais contra as desigualdades
socialmente produzidas, com o selo das particularidades nacionais, presidida pelo desenvolvimento
desigual e combinado, onde convivem coexistindo temporalidades histéricas diversas” (IAMAMOTO,
2012, p.330)
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usuario, colaborando para a quebra de estigmas e fortalecendo as politicas publicas,
Ou se as pessoas sdo reduzidas a objetos de estudo.

Posto isto, pretendeu-se identificar o perfil da producdo académica de
conhecimentos sobre a internacdo compulséria, em suas dimensdes: tedrico-
metodoldgica e politico-ideoldgica, tendo como base artigos publicados em periddicos
dos ultimos cinco anos (2013-2018) sobre a tematica internacdo compulséria
relacionada ao uso de substancias psicoativas. Explorar essas dimensdes supde
compreender como estdo postas as ideias em um contexto geral, seu aspecto social,
historico e os principais conceitos utilizados. Para tanto, como objetivos especificos
propde-se caracterizar a producdo, considerando o tipo de pesquisa, numero de
publicacBes; analisar as palavras-chave, 0s conceitos e as categorias que se repetem;
descrever as abordagens tedrico-metodoldgicas, identificando possiveis pontos de

investigagdo necessario ao avango do conhecimento no campo.

O presente artigo € uma pesquisa de estado da arte, com analise tematica e esta
estruturado a partir de referencial tedrico que versa brevemente sobre o histérico da
relacdo da sociedade brasileira com o uso de substancias psicoativas (SPAs), até a
compreensdo da utilizacdo da interna¢do compulsoria como método eficaz para préatica
de saude. A partir de tais pressupostos, parte-se para analise das produc6es académicas
que pretendem discutir a tematica, por meio da condensacéo de categorias comuns as
pesquisas, as quais destaca-se: o foco nas familias dos usuarios de SPAs como causa
principal do uso abusivo/ compulsivo de drogas, com tendéncia a simplificacao do uso.
Ainda, a forma negativa como a comunicacdo midiatica reforca esteredtipos de
usuarios perigosos, cuja melhor alternativa é o afastamento dos potencias vicios e por
fim, a presenca de producdes que tenham como autor principal o usuario que ja
experenciou a internacdo compulséria. Munidos de tais categorias, propde-se pensar
acerca da forma como esta colocada a tematica e mais que caminhos podem ser
seguidos a fim de tornar as futuras pesquisas ferramentas que possam fortalecer o

cuidado no territorio.
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3. Referencial Teorico.

O termo droga remonta do vocabulo holandés drogg, que significa “folha
seca”, faz relagdo com o fato de que antigamente, a maior parte dos medicamentos
utilizava vegetais de folhas secas em sua composicdo (BRASIL, 2007, p.1).
Atualmente, a Organizagao Mundial de Saude (OMS), propde utilizar o termo “droga”
para identificar qualquer substancia que néo é produzida pelo organismo humano, com
propriedades de modificar o funcionamento de um ou varios dos seus sistemas
(BRASIL, 2007). Substancias essas, que possuem tanto potencial terapéutico como
psicotropico, com efeito definido pela finalidade de uso, pela forma como é empregada
e pelo modo como atua no organismo de cada individuo, evidenciando o fato de que o
problema da droga néo esta no uso, mas sim no abuso (FONSECA; LEMOS, 2011).

E preciso considerar que algumas substancias possuem maior potencial de
abuso, uma vez que podem provocar no individuo a autoadministracdo repetida, que
podem levar a tolerancia, abstinéncia e comportamento compulsivo de consumo. Com
destaque para os psicoanalépticos ou estimulantes do sistema nervoso central (cocaina,
anfetamina, nicotina, cafeina, etc.), os psicolépticos ou depressores do sistema nervoso
central (alcool, benzodiazepinicos, barbitdricos, opidides, solventes, etc.) e 0s
psicoanalépticos ou alucindgenos (maconha, LSD, fungos alucindgenos,
anticolinérgicos, etc.), tais substancias psicoativas (SPAs) com potencial para abuso
caracterizam-se pela capacidade de aliviar uma dor ou produzir uma espécie de estado
de espirito agradavel, visto que possuem efeito rapido e por sua capacidade de
desencadear um processo neuroadaptativo.(FONSECA; LEMOQOS, 2011).

Observa-se gque, a primeira caracteristica esta associada ao efeito da substancia
sobre o circuito de prazer/recompensa, uma vez que, libera dopamina no organismo,
fazendo um registro na memoria do usuario, tal circuito cerebral tem a funcdo
bioldgica de manter a sobrevivéncia da espécie, ao associar lembrancas sobre lugares
e momentos que compreendam o acesso a alimentos e reproducédo sexual, o que leva a
crer que a memoria despertada pela droga possa ser permanente (FONSECA; LEMOS,
2011).

Ainda, em relacdo ao tempo que a substéncia leva para atingir a corrente

sanguinea e, por consequéncia, produzir efeitos € preciso observar que “quanto menos
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barreiras a droga tenha que atravessar para atingir o cérebro mais rapido seu efeito”
(FONSECA,; LEMOS, 2011, p.26), ou seja, dentre as formas mais frequentes de uso —
oral, endovenosa, inalacdo e aspiracdo-, as vias endovenosa e fumada sdo as que

possuem maior velocidade para iniciar seus efeitos.

Por ultimo, a capacidade adaptativa a longo prazo, surge como responsavel
pelo surgimento da dependéncia. Segundo Fonseca e Lemos (2011, p.29), a
possibilidade de adaptacdo é oriunda de um processo neuroadaptativo no sistema
nervoso central que acaba se opondo as ac¢Oes agudas da droga, ocasionando, no
individuo a tolerdncia- compreendida como “[...] a perda do efeito de uma droga
devido a administracdo repetida ou a necessidade de aumentar a dose para obter o
mesmo efeito” — e, por consequéncia, a dependéncia fisica da substancia, observada

na sindrome de abstinéncia.

Compreende-se que 0s caminhos que levam a dependéncia quimica devem ser
observados como um fendmeno multifatorial e multidimensional em que se associa o
consumo das substancias com determinadas propriedades farmacoldgicas com as
caracteristicas pessoais do consumidor e a natureza do contexto social em que sera
feito o consumo (FONSECA; LEMOS, 2011).

A partir do diagnéstico de dependéncia quimica (fatores relacionados ao
modelo de uso e tempo), tem-se priorizado no Brasil abordagens psicoterapéuticas e
psicossociais, realizadas por equipe multiprofissional, com o objetivo de reinsercéo
social do usuario. No entanto, ao constatarmos a auséncia de suporte familiar, a
fragilidade das redes de atencdo psicossocial (RAPS) e a existéncia de casos graves,
h& uma tendéncia de cada vez mais internagcdes em casos de surtos ou desintoxicacao,
com as propositivas de periodos curtos e gque estejam apoiados por um Projeto
Terapéutico Singular (PTS), “[...] movimento de coproducdo e de cogestdo do
processo terapéutico de individuos ou coletivos, em situagdo de vulnerabilidade.”
(BRASIL, 2010, p.94), com a finalidade de discutir, organizar e planejar atividades e
acOes de fato orientadas pelas necessidades da resolugdo de um problema que sera

enfrentado através de propostas terapéuticas articuladas de forma interdisciplinar.

Sendo assim, se nos propusermos fazer uma andlise das politicas
proibicionistas, observa-se que ao naturalizarmos a proibi¢cdo como Unica forma de
enfrentar o problema, hd uma tendéncia de colocarmos a questdo das drogas através
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da falacia de que “drogas sdo proibidas porque sdo ruins e sdo ruins porque siao
proibidas”, quando na realidade, a proibi¢cdo ndo tem se mostrado eficaz para reduzir
0 consumo e mais tem potencializado o mercado do trafico clandestino, fortalecendo
a relacdo dos consumidores de drogas com o crime, criando um ciclo vicioso de
problemas, dentre eles: o trabalho infantil no comércio ilegal de substéncias
psicoativas, a violéncia armada e a corrup¢do dos agentes publicos. (FIORE, 2014. p.
145).

Segundo o Ministério da Saude (BRASIL, 2005, p.40), “produziu-se
historicamente uma importante lacuna na politica publica de saude, deixando a questao
das drogas para as institui¢des da justica, seguranca publica, pedagogia, benemeréncia,
associacoes religiosas.” A complexidade do problema, e a forte intervengdo estatal
criou uma cultura de associar uso de drogas a criminalidade, tal fato fica ainda mais
evidente quando visualizamos que foi somente apds a Il Conferéncia Nacional de
Salde Mental, realizada em 2002, que o Brasil reconheceu o uso de drogas como

problema de saude publica.

Nessa perspectiva, Fonseca e Lemos (2011), apontam que o fundamento e
legitimacdo da internacdo compulséria como método de tratamento da dependéncia
quimica, é oriunda do curto periodo histérico e dos resquicios da criminalizacdo do
uso de drogas, promovendo violacdo dos direitos dos grupos mais vulneraveis. Além,
de podermos entender que o dependente quimico pode ser bastante resistente a busca
por qualquer medida terapéutica, uma vez que defronta-se com os estigmas de que para

obter ajuda deve confessar um crime. (FIORE, 2014).

Sendo assim, partindo da compreensédo de que a questdo da Politica de Drogas
é repleta de raizes historicas que dizem sobre um pais jovem que atravessou momentos
de forte repressdo- que ainda reverberam-, ndo € estranho notar que as ideias mais
conservadoras dos que chegam ao poder encontrem forma para ressoar. O cenario
politico ap6s 2015, com a ascensdo de Michel Temer a presidéncia da Republica
fortaleceu as raizes historicas do retrocesso, no que refere aos fundamentos da Rede
de Atencdo Psicossocial, principalmente no campo da atencdo aos usuarios de alcool
e outras drogas. Destaque para a Resolugdo n® 32/2017, da Comissao Intergestores
Tripartite (CIT) do SUS, que regulamenta a “nova” Politica de Saude Mental e a

Resolugdo n? 01/2018 do Conselho Nacional de Politicas sobre Drogas do Ministério
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da Justica, que aprova novas diretrizes para realinhamento da politica nacional sobre
drogas. Ambas as resolugBes apontam caminhos opostos aqueles defendidos pela
Reforma Psiquiatrica Brasileira para atencdo aos sujeitos em sofrimento psiquico e/ou

usuarios de alcool e outras drogas.

Sem uma discussdo que incluisse os setores que compfem a luta
antimanicomial a Resolucdo n? 32/2017 foi aprovada pela CIT, gerando reacGes de
entidades tais como a Associacdo Brasileira de Saude Mental (ABRASME), além do
Conselho Nacional de Saude (CNS). Segundo a pesquisadora Patricia VVon Flach, a
forma como as determinag@es na politica passaram a ser deliberadas acabam por
reforgar “[...] um movimento em beneficio do mercado e da industria da loucura [...]”
(INSTITUTO SAUDE COLETIVA, 2018, p.3), tal pratica representaria uma
estratagema, com finalidade de enfraquecer os militantes do movimento
antimanicomial e criar duplos entendimentos, uma vez que na perspectiva do
Ministério da Saude, a Resolucdo n® 32/2017 visa ampliar e fortalecer a RAPS,
entretanto, as modificacdes aparecem com forte tendéncia ao modelo de cuidado asilar,
principalmente no que tange a ampliacdo dos pontos de atencdo que primam pela
I6gica da especializagdo do modelo hospitalocéntrico e afastados do cuidado no
territorio, sejam elas: ampliacdo dos leitos psiquiatricos e de vagas em Comunidades

Terapéuticas.

Ao se pronunciar sobre as novas diretrizes, o Conselho Federal de Psicologia,
aponta que o destaque para as Comunidades Terapéuticas (CTs), auxilia para a
ampliacdo no financiamento dessas instituicbes, enquanto sucateia os Centros de
Atencao Psicossocial- Alcool e outras drogas (CAPS AD). Essas medidas se ddo em
prol de um modelo que esta assentado na religiosidade como campo de cuidado e
tratamento para o usuario de drogas, privilegiando a abstinéncia total, através da
obrigatoriedade da préatica religiosa, como caminho de recuperacdo e cura.
(CONSELHO FEDERAL DE PSICOLOGIA, 2018).

No mesmo caminho, o inicio do governo de Jair Bolsonaro, traz indicios de
novos enfrentamentos, a partir da Nota Técnica 11/2019 que fortalece o pensamento
autoritario, restritivo, cujo centro é o lucro e saber médico como algo absoluto.
(BRASIL, 2019). Dessa forma, 0 momento histdrico-politico é de suma importancia

na tentativa de discutir o método de internagcdo compulsoria, pois a atual conjuntura
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reflete de forma clara todos os meandros que construiram a forma como a sociedade
brasileira lida com o uso de substancias psicoativas, ou seja, através da determinacéo
dos sujeitos que sao, ou ndo dignos de atencdo e, principalmente, que tipo de medidas

cabe a cada pessoa.

4. A controvérsia em torno da internacdo compulsoria.

Segundo a Classificagdo Estatistica Internacional de Doencas e Problemas
Relacionados a Saude (CID-10), publicada pela Organizacdo Mundial de Saude

(OMS), a dependéncia quimica é definida como:

[...] um conjunto de fendmenos comportamentais, cognitivos e fisioldgicos que se
desenvolvem apds repetido consumo de uma substincia psicoativa, tipicamente
associado ao desejo poderoso de tomar a droga, a dificuldade de controlar o consumo,
a utilizacdo persistente apesar das suas consequéncias nefastas, a uma maior
prioridade dada ao uso da droga em detrimento de outras atividades e obrigaces, a
um aumento da tolerancia pela droga e, por vezes, a um estado de abstinéncia fisica.
(OMS-CID10; 2018)

Sendo assim, a melhor forma para lidar com as questfes da drogadicdo € na
sua percepcao clinica, associada as influencias sociais. Em que a internacdo seja a
altima alternativa, prezando em primeiro lugar pelo cuidado em liberdade. Nesse
sentido, o Conselho Federal de Psicologia, compreende a internacdo compulsoria
como medida emergencial que sinaliza a falta de cuidado em relacéo a atencdo a saude
dos usuéarios e ma aplicacdo das politicas publicas por parte do Estado, essas e outras
consideragdes constam no manifesto “Drogas: pelo tratamento sem segregacao”, do
Conselho Federal de Psicologia (2012), ressaltando tratar-se de uma medida que

desrespeita a cidadania e os preceitos estabelecidos pelo SUS.

Com vistas a fortalecer tais ideias em 2012, foi instituida a Frente Nacional de
Drogas e Direitos Humanos (FNDDH), composta por 53 entidades, dentre as quais o
Conselho Federal de Psicologia e 0 Conselho Federal de Servigo social, com objetivo
de mudancas na politica sobre drogas, com base na dignidade, na cidadania, nos
Direitos Humanos e no respeito as decisbes acordadas em Conferéncias e na

participacdo popular. Para tanto defende que
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A Politica de Seguranca Publica deve ser norteada pela garantia de direitos e ndo pela
repressdo policial, agdes higienistas e criminalizadoras da pobreza e de populagdes
fragilizadas. Posiciona-se contra a atual politica proibicionista de drogas, contra a
inclusdo das comunidades terapéuticas e afins na rede de servicos do SUS e a favor
da Luta Antimanicomial e da Reducdo de Danos no acolhimento e no tratamento de
usuarios abusivos de drogas, em defesa dos principios do SUS e de um Estado laico.
Defende a consolidacio e ampliaco do Sistema Unico de Saude (SUS), do Sistema
Unico de Assisténcia Social (SUAS) e de todas as politicas publicas pela inclusio e
integralidade na atencéo as pessoas que usam drogas, contemplando ac¢des de trabalho,
habitacdo, educacdo, cultura, arte, esporte, acesso a justica, seguranca publica, satde
e assisténcia social. (FNDDH, 2012).

Logo, para auxiliar no fomento e fortalecimento das diretrizes que guiam a
atencdo aos usuarios de substancias € preciso partir de um ponto comum, algo que
estabelece um limite acerca das pesquisas que sdo vislumbradas neste campo, bem

como encontrar caminhos que possam ajudar em futuros investimentos académicos.

5. Metodologia da pesquisa.

A fim de explorar as principais questdes que permeiam a tematica da
internacdo compulsdria optou-se por uma revisdo da literatura cientifica, através da
metodologia estado da arte, com a possibilidade de discutir os apontamentos teorico e
contextuais das pesquisas realizadas nos ultimos cinco anos sobre internacao
compulsoria relacionada ao uso de substancias psicoativas. Segundo Ferreira (2002),
os conhecimentos relativos ao “estado da arte” podem ser definidos como uma

modalidade de pesquisa bibliografica, que tem por objetivo

O desafio de mapear e de discutir uma certa producdo académica em diferentes
campos do conhecimento, tentando responder que aspectos e dimensdes vém sendo
destacados e privilegiados em diferentes épocas e lugares, de que forma e em que
condi¢es tém sido produzidas em periddicos e comunica¢Ges em anais de congressos
e de seminérios. (FERREIRA; 2002; p.258).

Para tanto, optou-se pela selecdo de artigos cientificos — utilizando o Portal
Capes - a partir dos descritores: internacdo compulsoria e drogas, tomando o periodo
de 2014 a 2018. Artigos esses que deveriam possuir como tematica central a internagéo
compulsoria em decorréncia do uso de substéncia psicoativas, ficando excluidos os
textos que dissertavam sobre internagdo relacionada a outra questdo de saude. Para o
procedimento da analise dos dados, utilizou-se a analise tematica, a qual constitui-se
em trés etapas: (1) Pré-analise; (2) Exploracdo do Material; (3) Tratamento dos
resultados e interpretagdo. Sendo assim, ap6s a primeira leitura dos artigos (Pré-
analise), a referida técnica mostrou-se a mais adequada, uma vez que, possibilitaria

delinear os temas mais frequentes nas produgdes académicas sobre internacéo
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compulsoria. Partindo para a exploracdo do material, através de alguns recortes sejam
eles: palavras chave; temas correlatos; caracteristicas do estudo; metodologia; local,
autores e formacdo; resumo; questBes-chave; dimensdes (discurso de fundo);
categorias e conceitos ligados; referéncias. Para enfim, através do tratamento dos
resultados e interpretacdo, ser possivel a visualizacdo dos temas recorrentes e para

possiveis inferéncias e interpretacdes. (BARDIN, 2011).

6. Apresentacao e discussao dos resultados

O primeiro levantamento apresentou 37 resultados, apds as andlises
preliminares restaram 18 artigos, os quais em linhas gerais tem um carater de regido e
area do conhecimento concentrados. Maior numero de publicacdes sdo oriundas de
Séo Paulo (6); Porto Alegre (4); Fortaleza-CE (2); Santa Maria-RS (2); Rio de Janeiro
(2); Brasilia (1); Pernambuco (1). S&o Paulo como regido com mais publicagdes
relembra a questdo do estado, principalmente com que se convencionou chamar de
“cracolandia”, espagos publicos esses que deveriam ser harmonizados através da

internacdo dos considerados inadequados para ocupar as regides centrais das cidades.

Em relacéo a area de conhecimento esta colocado Psicologia (8); Direito (4);
Salde Coletiva (2); Ciéncias Sociais (1); Enfermagem (1); Terapia Ocupacional (1);
Medicina (1). J4 ao método: Andlise documental (7); Pesquisa qualitativa (6); Estudo
bibliografico (3); Estudo quali-quantitativo exploratorio e transversal (1); Estudo da
arte (1). Ha coeréncia entre as areas de concentracdo e metodologia, visto se tratar
majoritariamente do eixo das humanas, essa geralmente busca abordagens de carater
qualitativo. Tal método € muito resolutivo no que diz respeito a compreensdo dos
meandros que levam a internacdo, no entanto, falta uma viséo geral da populagdo
internada compulsoriamente, em termos de dados epidemioldgicos, numeros esses que

sdo a base firme sobre a qual se pode propor politicas publicas.

Em relag&o as palavras-chave, ou seja, 0s vocabulos que servem como condutor
até a pesquisa e dizem sobre as ideias que invariavelmente podem acompanhar a
temética da internagdo compulséria. Destaque para as palavras que aparecem mais
vezes, sejam elas: drogas (8 artigos); a prépria internacdo compulsoria (7); Psicologia

Social (5); Jovens (5); Saude Mental (4); Reforma Psiquiatrica (3). As demais palavras
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aparecem de forma diversificada, no entanto, as repeti¢cdes sugerem um bom panorama
dos artigos. Sua maioria parte do contexto histérico da reforma psiquiétrica, seguindo
para os relatos proibicionistas do uso de drogas, com destaque para 0 uso nha

adolescéncia.

H& um tom de preocupacao maior quando o assunto é relacionado aos jovens,
parece haver uma expectativa em relagdo a um futuro que pode ser modificado, em
oposicéo ao usuario adulto, ao qual os artigos tratam como um personagem de destino
inevitavelmente tragico. Associado a questdo da juventude, a psicologia social aparece
como uma das areas do conhecimento utilizada para dizer sobre os motivos que levam
alguém ao uso de SPA, além de apresentar alguns caminhos, pelos quais se pode

compreender a internacao.

A internacdo compulsoria é apresentada como a ferramenta através da qual o
discurso médico articulado ao saber psiquiatrico pode submeter determinado grupo a
norma estabelecida pelo contrato social. Para explicar como se dao tais
desdobramentos, o conceito de Biopoder da obra de Michel Foucault € amplamente
utilizado. Em suma, trata-se de entender o poder como uma forma de saber, dessa
forma exercer o poder torna-se possivel a partir de conhecimentos que agem como
forcas e instrumentos de modificacdo. Em nome de uma verdade- que teoricamente
busca um bem comum- qualquer atitude pode ser viabilizada, mesmo as autoritarias,

que visam a segregacao e monitoramento, gestdo e desejo dos corpos.

E justamente dessa forma que o poder que trata os artigos, um poder que n3o
esta centralizado, mas espalhado nas redes construidas pelo social, nesse caso mais
necessariamente nas institui¢fes, tais quais a familia, a midia, a forca do saber
psiquiatrico articulado ao judiciario e mais a academia, principalmente na area dita das
humanas, tais discursos articulados ajudam a criar o perfil do “bandido” com o qual a
sociedade deve lutar, em uma tentativa de criar um eterno movimento maniqueista. O
que faz com que a posicdo dos autores seja critica a uma pratica que pretende resolver
um problema complexo de maneira simplista, ou seja em sua maioria 0s pesquisadores
compreendem que a internagdo estd como resposta de uma demanda de cunho

moralista e proibicionista, sem atentar para questdes de saude propriamente ditas.

Ao observar os textos em conjunto, fica evidente que a tematica é muito mais
profunda, pois é fruto de feridas historicas que o Brasil ainda enfrentou, pois ao
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analisarmos a histdria do proibicionismo acerca do uso de SPA, h4 a especificidade do
endurecimento das leis, logo apos a aboli¢do da escravatura, passando a ser um novo
modo de tutelar corpos. Inclusive chama atencdo o fato das pesquisas que se
propuseram a fazer um perfil ndo levantarem tal questdo, parece haver poucas
pesquisas em saude mental que utilizem a categoria raga/etnia como ferramenta de
analise. Isso, evidencia a lacuna da dimenséao ético-racial, e tal categoria tida como
inexistente, acaba refor¢ando iniquidades. Sendo assim, por ndo compreender a origem
do problema, hd uma tendéncia a subverter as politicas publicas, em praticas de cunho
proibicionista e, por consequéncia, com forte delineamento da parcela da sociedade

que sera criminalizada.

Sendo assim, ao privilegiar alguns pontos do estudo em detrimento de outros
acaba-se por fazer parte de um sistema perverso que esta estruturado em um ciclo
vicioso, pois hd uma tendéncia a olhar justamente para pontos que isentam a
responsabilidade do Estado, que ao ndo conseguir oferecer uma perspectiva de vida
consistente, abre espaco para o trafico/consumo de drogas em vez de oportunizar a

garantia de direitos sociais e humanos.

Assim, as producbes académicas tem como pano de fundo as praticas
proibicionistas e, paradoxalmente, por mais que todos apontem a internacédo
compulséria como uma medida que esta sendo usada de forma desproporcional. Os
mesmos artigos fornecem subsidios para a manutencdo da ideia de que existe um
usuario que deve ser retirado de circulacdo, fortalecendo assim os estigmas que

demonizam certas pessoas. Como exemplificado

Para Reis (2012) a Psicologia vai se constituir também como uma aliada nos modos
de governo sobre a Familia. Para a autora as praticas psi vém forjar a existéncia de
uma interioridade nos sujeitos e a designam como fonte de doencas e desvios. A
Psicologia, como portadora de um saber sobre o privado, emerge como uma
ferramenta para intensificar as formas de governo das vidas. A Familia enquanto
aquilo que € exterior a interioridade do sujeito e que esta em relagdo direta com este,
vai se constituir como forma privilegiada de intervencdo. (REIS et al; 2015)

A medida que, o foco esta na histdria pregressa que condena alguém a um
destino, principalmente ao analisar as familias. Com destaque para 0s maus pais que
permitem que seus filhos fagcam escolhas erradas, pois ndo estdo suficientemente
presentes, principalmente, a mde. H& de certa forma, uma tendéncia a analisar as

situacOes pelo prisma da meritocracia, ou seja, houve outras oportunidades, as quais
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ndo foram aproveitadas, restando, entéo a intervencgéo do Estado, seja pelo meio que
for. Portanto, nos textos analisados h4 uma disputa de discursos, principalmente, o
médico-psico-juridico-social em oposicdo as interferéncias da midia, que por
comunicarem de forma téo distinta acabam por favorecer justamente aquilo a que se
propunham divergir, fortalecendo ideias complexas como as das familias
desestruturadas e simplistas como a da midia através do usuario bandido.

7. O ideal de familia “estruturada”.

H& uma tendéncia das pesquisas em analisar a problemaética da internacdo de
adolescentes, partindo justamente do entendimento de uma falha familiar que justifica
a intervencdo do Estado, no entanto a imperfeicdo aparece sempre de forma
individualizada, ou seja, ndo reconhece questdes oriundas das desigualdades sociais
que fazem parte importante da configuracdo brasileira. Dessa forma, busca-se
falsamente individualizar as histérias a fim de justificar a benevoléncia de um Estado
que oferece ao seu cidaddao algo que o mesmo nem sabia que precisava. Fica
perceptivel nos estudos o qudo os pesquisadores podem fortalecer a ldgica do
individuo desviante, uma vez que as falas passam ser usadas como objeto de
convencimento. (BARTOLOMEI; REZENDE, 2016; BRAGA; D’OLIVEIRA, 2015;
GUARESCHI; LARA, 2016; GUARESCHI; REIS, 2016; REIS; GUARECHI, 2014;
PAULA, 2017; SOARES, 2016).

Fala-se em falsa individualizacdo, pois as pesquisas que se deteram a analise
de documentos concluiram que as histdrias sdo muito similares, repletas de pontos
comuns gue corroboram a ideia de que ha um tipo de pessoa que esta fadada ao uso de
substancias psicoativas e ao vicio como fim certo, certeza essa fortalecida pelos
saberes das areas “psi” e sociais. A partir desses angulos analiticos, vemos as
justificativas dos processos de internacdo repletas de determinacdes acerca da
periculosidade e vulnerabilidade em que se encontra aquele que serd internado.
Interessante observar, principalmente, o qudo podemos colaborar com as afirmativas
de modelo de familia tradicional como o ideal para a manutengdo de uma “ordem”,
reafirmado papeis determinados, no que se refere a género, por exemplo. Vé-se, entdo
textos repletos de falas de especialistas que potencializam o efeito moralizador dos
saberes ao ndo incluir questdes éticas e politicas e que dardo suporte para as agdes do

judiciario. AcOes essas que encontram respaldo nos conceitos de risco e
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periculosidade, dessa forma a intervencédo do judiciério junto as demandas do SUS se
déo a partir da necessidade de garantir a efetivacdo dos direitos fundamentais. (REIS;
GUARESCHI; CARVALHO, 2015).

8. A intervencao do Estado sobre a patologizacao.

Munidos do historico que justifica o0 comportamento “desajustado” (REIS, C.;
GUARECHI, N. M. F.,2014), o usuario pode ingressar em um sistema que atende a
expectativa de uma légica de mercado entrando para o cuidado na rede de atencédo
psicossocial, ou seja, passam a ter um lugar em relacdo a sua doenca, um CID-10 lhe
é atribuido. No entanto, apds o periodo de internagdo o usudrio retorna para 0 mesmo
lugar de vulnerabilidade e agora é parte dos consumidores da industria de
medicamentos, alimentando um circuito comercial e de negocios lucrativos, o que
torna ainda mais dificil a propositiva de mudancas de rotas. Ainda mais, em um
contexto geral se a opinido publica alimenta um medo irracional que faz com que as
pessoas exijam mais e mais agdes que limpem, harmonizem e pacifiquem as ruas, sem
atentar para dados estatisticos que comprovem ou ndo a efetividade da internacéo

compulsoria.

Nesse cendrio é importante estar atento para a influéncia que esse suposto risco
tem na construcdo das medidas politicas que sdo adotadas pelo Estado e pensar novas
propostas de estudos de cunho epidemiolégico, pois ha uma tendéncia a associar a
Politica de Saude Mental, como algo meramente discursivo, ou ainda como uma
politica de esquerda. O que exige a tomada de novas posturas, visto que no cenario
atual, possivelmente serd uma das areas da saude que sofrera com mudancas, haja vista
a ja citada Nota Técnicall/2019, que se utiliza inclusive de argumentos presentes nos
artigos analisados, como a falta de servigos substitutivos e mais a inexisténcia de

nameros que comprovem e eficiéncia da Reforma. (BRASIL, 2019).

Esses argumentos, de certa forma, facilitam as propositivas de retomada dos
leitos em hospitais psiquiatricos, o investimento na chamadas Comunidades
Terapéuticas, ressaltando o carater moralista do cuidado, pois privilegia a logica da
abstinéncia, sobretudo, através da pratica religiosa e mais o incentivo a prescri¢do e
realizacdo de ECT (eletroconvulsoterapia). (BRASIL, 2019). Dessa forma, apresenta-
se a dificuldade de contrapor tais medidas sem pesquisas que indiquem o porqué
determinados cuidados devem ser prioridade em detrimento de outros, permitindo que
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0 entendimento sobre o uso de SPA fique restrito a simples escolhas, pois 0s usuarios

ndo mudariam de perspectiva devido a caracteristicas inatas.

Assim, ao tomar o uso de SPAs como um comportamento de risco social e
pessoal, a internacdo funcionaria como um limpeza do sujeito, uma vez que
desintoxicado da substéncia estaria apto a buscar novos caminhos. Tal assertiva fica
evidente na andlise dos processos judiciais feitas através das pesquisas objetos deste
estudo. Nesses 0 que esta posto é um retrato de violéncia, falta de controle e agresséo
para com uma familia em total desespero, hd portanto, o delineamento de uma

condicdo de risco determinada.

Os processos judiciais estdo construidos justamente através dos apontamentos
dos saberes “psi”, evidenciando o controle dos comportamentos ¢ nao destacando o
tratamento em salde. Os autores destacam como principais condi¢des presentes nos
processos judicias as condutas agressivas; as ameacas de morte; a possibilidade de
afastar o usuario das ruas e do risco da recaida. (BARTOLOMEI; REZENDE, 2016;
GUARESCHI; LARA, 2016; GUARESCHI; REIS, 2016; REIS; GUARESCHI;
CARVALHO, 2015; REIS; GUARECHI, 2014).

Interessante observar como € a questdo da abstinéncia e, por consequéncia, da
prevencao da recaida que estd colocada nos artigos e ndo a Politica de Reducdo de
Danos,? preconizada pelo Estado, sendo assim ha indicagdo de que as acdes cotidianas
dos profissionais de salde, ndo estdo em consonancia com essa politica. Fato que
dificulta o reconhecimento da estratégia como valida aos usuarios de SPAs aliadas a
questdes de compreensdo errbnea da pratica, uma vez que, esta compreendida como

forma de uso “consentido”.

Essa visdo traz a tona modelos morais e criminais, repletos de estigmas e
preconceitos, como os “tratamentos” em algumas comunidades terapéuticas, muitas
com préticas punitivas. A falta de entendimento acerca das préaticas da reducdo de
danos fortalece as politicas proibicionistas de medo e repressao e, principalmente,

deixa espaco para projetos religiosos —Comunidades Terapéuticas-, cuja abstinéncia

3 A reducio de danos é compreendida a partir do “Art. 2° Definir que a redugiio de danos sociais
e a saude, decorrentes do uso de produtos, substancias ou drogas que causem dependéncia, desenvolva-
se por meio de ac¢Bes de salde dirigidas a usuarios ou a dependentes que ndo podem, ndo conseguem ou
ndo querem interromper o referido uso, tendo como objetivo reduzir os riscos associados sem,
necessariamente, intervir na oferta ou no consumo.” (BRASIL, 2005).
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estd como condi¢do para 0 acesso ao tratamento e ainda reitera a queixa de que 0s
modelos substitutivos ndo séo eficazes. (BARTOLOMEI; REZENDE, 2016; BRAGA,
D’OLIVEIRA, 2015; GIANSANTE, 2017; TOLEDO; GONGORA; BASTOS, 2017).

Retornando a questdo do poder atribuido ao saber médico, destaque para as
observacg0es feitas acerca do Projeto de Lei n°® 7663 de 2010, apresentado na Camara
dos Deputados, pelo Deputado gatcho Osmar Terra, com objetivo de dar aos médicos
a atribuicdo de internar compulsoriamente usuarios de SPAs, sem a necessidade de
intervencéo do judiciario. A premissa seria que 0 médico possui as condicOes técnicas
para reconhecer a necessidade de internagdo. No entanto, muitas criticas ao projeto
apontaram a possibilidade de tal conduta ser executada como uma préatica higienista,
com cunho de manutencéo social. (GUARESCHI; LARA, 2016; GUARESCHI; REIS,
2016; REIS; GUARESCHI; CARVALHO, 2015; WURDIG; MOTTA, 2014).

Em suma, as questdes referentes ao delineamento dos saberes médico-psico-
juridico-social sdo colocadas de forma muito rebuscada, € notério o quanto ha
dificuldade de comunicar aquilo que € importante e operacionalizavel no dia a dia, por
outro lado ha o entendimento midiatico acerca do tema, que tende a ser simplista e

alienante.

9. A midiatizacdo da internacao compulsoria.

Na esfera do discurso midiatico, hd uma tendéncia a simplificar as demandas
dos usuarios SPAs de forma imediatista e punitiva. Dessa forma, a midia € a sintese
da sociedade do espetaculo (DEBORD, 1997), vendendo uma guerra extremamente
violenta, com narrativas repletas de medo, cuja Unica solucdo é a tomada de uma
atitude radical que protege o bem-estar da populacdo. Por meio da midia sdo criadas
realidades alienantes, que fazem acreditar que os usuarios sdo internados de forma

compulsoria, pois essa é a melhor forma de instaurar a justica.

No fluxo das relagdes de poder que compbGem a estrutura do personagem
fadado, h& a contribuigdo das noticias vinculadas na grande midia. Esses meios de
comunicagdo que sao acessiveis a um grande nimero de pessoas e emitem informacdes

carregadas de preceitos religiosos de cunho proibicionista.
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Destaque para uma pesquisa que buscou analisar a percep¢do dos usuarios
acerca de uma campanha publicitaria sobre o uso de drogas, mais precisamente o
crack, vinculada em uma emissora de TV gaucha, que apresentava o usuario de drogas
como um “zumbi”. Fica evidente o preconceito e sofrimento que a criacdo de
esteredtipos pode suscitar na vida dessas pessoas, ainda mais ao delinear a partir das
falas 0 quanto as pessoas sdo tomadas como objeto, de diversas formas. H& uma
diferenciacéo inclusive em relacdo a forma como sao objetificados: em “corpo-viril”
e “corpo beleza”, o primeiro reflete a importancia da aparéncia fisica no processo de

tratamento, enquanto o segundo diz sobre o interesse da sociedade pela estética

Um aspecto que nos chama muito a atencdo € que as marcas ou cicatrizes corporais
s8o concebidas de modos distintos para homens e mulheres. As marcas no corpo
masculino representam a forga e a virilidade do homem. Contudo, as mesmas marcas
no corpo feminino representam um “corpo feio” (sic), ndo atraente, e S&o usadas como
critérios para estabelecer quais mulheres “ndo pegariam” (sic), como fica evidente
numa frase dita por um deles no decorrer da conversa: “cara, aquela ali ta acabada por
causa do crack” (sic). (ROMANINI; ROSO; 2014).

Vale destacar que, o artigo de Romanini e Roso (2014) é o Unico que traz
questdes de género, ao explicitar as diferencas e estigmas enfrentados por mulheres
que sdo usudrias de drogas. Ha especulacdo de que o uso de substancias nédo altera as
relacdes de género. Outras formas de objetificacdo percebidas pelos autores, trata do
“corpo-cabec¢a”, forma pela qual é possivel justificar a internagdo, uma vez que
argumenta-se que 0 sujeito estd desprovido de razdo e, portanto, ndo pode se
autogovernar e ainda o corpo-territorio, um corpo que por estar fora da norma e
passivel de ser invadido e “normalizado” (ROMANINI; ROSO; 2014).

E justamente um usuario sem razdo que compde as noticias, as imagens
projetadas pela midia ajudam na construcdo de identidades e a trajetdria das pessoas €
apresentada a partir de uma féormula simples: o viciado € capaz de qualquer coisa para
manter seu vicio, dessa forma a imprensa age como aquela que faz uma denuncia, sem
ao menos problematizar o tema, ou como o0 meio pelo qual se transmite campanhas
informativas sobre 0s aspectos negativos das drogas, na sua maioria com tom

apelativo, imagens chocantes e com o intuito de causar terror.

Dissemina-se, assim a imagem de um usudrio de SPAs de estrato social muito
especifico, haja vista: homem, negro e pobre ao qual é atribuido uma série de

denominacdes pejorativas. As pesquisas parecem evidenciar o uso da ciéncia pela
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midia, a fim de disfargar questdes morais. (RODRIGUES; CONCEICAO; IUNES,
2015; ROMANINI; ROSO, 2014; ZANOTTO; ASSIS, 2017, WURDIG; MOTTA,
2014).

Para além do alinhamento do discurso médico-psico-juridico-social que
aparece de forma simplificada na midia, ha entre essa tensdo o sujeito de quem tanto

se fala, mas pouco se escuta - 0 usuario de SPAs.

10. O lugar do usuario.

A partir das linhas que constituem os usuarios de SPAs ndo € estranho notar
que as pesquisas que pretendem partir de sua percepcdo nao aparecem em numero
relevante. A primeira consideracao aqui feita, faz referéncia a uma pesquisa ja citada,
na qual os usudrios relatam entender a relagdo com a substancia de forma Unica, ao
explicitar que cada um tem um tipo de condicao diferente em relagcdo ao uso, “outro
aspecto que nos chamou a atencdo é a posicao discursiva assumida pelos sujeitos: a
“consciéncia” de que a relagdo existente entre qualquer substancia e a pessoa que a usa
¢ unica.” (ROMANINI; ROSO; 2014).

Em uma das pesquisas, com 39 pessoas, usuérias de crack, hd um recorte de
maioria parda ou negra, solteira e com baixa escolaridade e com tempo médio de uso
de 10 anos, 0 que ja pde em cheque o imaginario da droga — principalmente o crack
como agente instantaneo de danos. Para 0s usuarios, a primeira garantia de sucesso no
tratamento é a forca de vontade, ou seja, a internacdo compulséria ndo os ajudou na
sua relacdo com as substancias psicoativas e mais elencaram como métodos que
poderiam ser utilizados antes da necessidade de internacdo: a espiritualidade, a
possibilidade de estar vinculado a outras atividades que possam ajudar a controlar a
fissura, a possibilidade da perspectiva de um novo projeto de vida, através da

qualificacdo profissional e lugar no mercado de trabalho. (ALMEIDA,; 2018).

Outro estudo traz como dado sociodemografico, homens com até 30 anos e de
baixa escolaridade integrando o grupo de entrevistados. Esses sujeitos afirmam que a
pratica de internagdo compulsoria ndo é eficaz, sobretudo porque segundo 0s mesmos
a chance de recaida é ainda maior, apds a internagcdo compulséria. Consideram o
método eficaz, apenas para questdes sociais, sejam elas: afastar-se das ruas, das

ameagcas de morte, ou ainda “dar um descanso para a familia”. Outro ponto interessante
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diz, sobre os questionamentos levantados em relagcdo ao tratamento dispensado para
os que fazem uso de substancias ilicitas e para as licitas, destaca-se o fato de todos 0s
entrevistados usarem alcool. (GOMES, et al, 2016).

Importante observar como os trabalhos focados nas falas dos usuérios ja
apresentam outras perspectivas no que diz respeito, por exemplo, ao cuidado no
Territorio, ou seja, para além das unidades de saude propriamente ditas e mais para 0s
lugares que tem potencialidade para promover salde, dentre eles as igrejas, 0s centros

comunitarios, etc.

11. Considerac0es Finais.

A internagdo compulsoria € uma consequéncia do histérico de muita repressao
e estigma ante a populaco que consome determinadas sustancias psicoativas. E, pois,
resultante da compreensdo de periculosidade, o que justificaria praticas proibicionistas
e punitivas. Como esperado as producdes de conhecimento sdo um reflexo desses
meandros que fazem parte da estrutura da sociedade brasileira, dessa forma é possivel
notar que ha sempre um discurso de fundo proibicionista, higienista e de segregacao,
mesmo nos artigos que se propde a questionar as internacgdes, pois via de regra surge

o argumento da ineficiéncia/insuficiéncia da Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS).

Assim, os artigos que se propuseram a analisar a questdo da internagéo
compulsoria estdo centralizados na regido Sul-sudeste, com destaque para a area do
conhecimento da psicologia, sobretudo a psicologia social, seguido da area do direito.
Justifica-se, pois junto aos assistentes sociais que sao os profissionais mais envolvidos
com as internagGes, uma vez que, sdo 0s responsaveis pela elaboragdo dos argumentos
que embasam os processos judicias. E justamente, tais documentos os mais analisados
para as pesquisas, sua maioria através de analises bibliograficas. A partir de tais

andalises parte-se para a tentativa de compreender o porqué das internagoes.

Em linhas gerais, os artigos cientificos utilizam o conceito filoséfico de
biopoder de Michel Foucault, compreendendo que a internacdo compulséria nada mais
é do que um exercicio de poder, através do qual verdades absolutas sdo criadas pelas
areas da ciéncia a fim de segregar e monitorar o desejo dos sujeitos. S&o as ferramentas

de poder que sdo base nos estudos, principalmente ao que refere ao poder exercido
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sobre as familias, a influéncia da grande midia e os discursos médico-psico-juridico-

social.

A familia dos usuarios de SPAs, principalmente as dos adolescentes esta
descrita como desajustada, através de uma série de fatores que formariam a condicao
de risco que fomenta a patologizacdo das vidas dessas pessoas e, por consequéncia,
corrobora com a intervencao punitiva do Estado. Vale salientar o quanto a construgédo
do discurso “psi” acaba criando historias repetidas, por vezes sem atentar para questoes

singulares e, principalmente, para as responsabilidades da sociedade e do Estado.

Preocupa o fato da linguagem néo ser acessivel e pouco operacionalizavel no
dia-a-dia do trabalho da rede de atencéo psicossocial, finalidade essa que deveria ser
premissa para a construcao de saber. Por se tratar de uma temaética que é observada
principalmente pela area das humanas, a metodologia utilizada fica mais restrita a
analises qualitativas, que possibilita aprofundar as questdes no que diz respeito as
linhas que originam a problematica, mas ndo permite pensar em nimeros absolutos o
perfil daqueles que foram internados. Talvez seja esse a principal falha no que diz
respeito as pesquisas, a falta de nimeros que corroborem aquilo que se quer apresentar

como proposta de politicas publicas.

Percebe-se, que h& dois tipos de discursos fundamentais que acabam
fomentando a internagdo compulséria. De um lado o saber técnico, com dizeres muito
complexos e que sdo por vezes um pouco afastados da pratica dos profissionais de
saude. Por outro lado, o discurso da midia, extremamente simplista que apresenta o
usuario como o desajustado perigoso, cuja Unica salvacdo é a internacdo compulsoria.
Cabe aqui pensar, qual dos discursos é operado no dia a dia pelos profissionais de

salde, o da academia-repleto de conceitos ou o de facil acesso?

E ainda, o lugar da fala dos usuérios, que motivou o desenvolvimento desta
pesquisa. Os artigos que trazem a fala dos usuéarios sdo reduzidos e apresentam uma
compreensdo do quanto os mesmos sofrem com 0s preconceitos e estigmas presentes
na sociedade, no entanto, ndo avangam em perspectivas de mudancas, pois ndo sdo
artigos que analisem dados epidemioldgicos consistentes, que possam sustentar
propositivas de alternativas para as politicas publicas, dessa forma, 0s usuarios

parecem ficar reduzidos a objetos para comprovagdo de compreensdes ideoldgicas.
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Interessante observar os artigos em um conjunto, pois fica claro o quanto
estamos repetindo ideias, principios esses que nada mais séo do que o reflexo da forma
como a Reforma Psiquiatrica € aplicada —ou ndo. Fica a impressdo de um cabo de
guerra em que 0s pesquisadores observam as subversdes da Reforma, mas nao
conseguem avancar. Por haver dificuldade de comunicar, as propositivas que visam
fortalecer as préticas de abstinéncia como Unica forma de tratamento acabam ganhando

forca.

O socidlogo Boaventura Souza Santos escreveu que: “Nao ¢ tarefa facil, nem
é tarefa irremediavel. Mas se € verdade que a paciéncia dos conceitos é grande, a
paciéncia da utopia ¢ infinita”, dessa forma longe de abandonar os ideias da Reforma
Psiquiatrica é preciso repensa-las, a fim de comunicé-las e exercé-las de forma mais
efetiva. Para tanto, é preciso repensar pesquisas que valorizem uma comunicacgéo, que
verse sobre a efetividade das internagdes em termos clinicos também e que abordem
as questdes da dimensdo eético-racial. Fora isso, as pesquisas seguirdo sendo
fundamentos para as praticas que tanto refutam. De fato, precisamos seguir
qualificando as pesquisas qualitativas, a fim de seguir dando voz e vez ao usuério ao

mesmo tempo em fortaleca a politica de salde mental.
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