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Viver. Viver € um constante estressor onde o fragil limite entre o equilibrio e o desequilibrio do ser
humano pode se romper de forma lenta. E a crise pode se tornar patolégica. E o ser humano adoece
psiquicamente. E é chamado “louco”.Historicamente, os “loucos” sempre foram legalmente tratado
atravésde seus seqiiestro e cassagaode direitos civis, num regime de excegao, que incorporou adoenga
mental como sinénimo de periculosidade e incurabilidade. Foram criados, dentro deste contexto, os
manicdmios, com sua pratica de internagao involuntaria, isolamento, segregac¢ao, liberdade vigiada e
indignidade das técnicas de atendimento, que iguala o tratamento dado aos pacientes ao tratamento
recebido pelos presidiarios. O manicomio é sindnimo de reprodu¢éo da marginalizagdo onde o doente
é totalmente despido da personalidade do eu e de portador de uma experiéncia de existirhumano. O
doente é tratado e visto como um nao-cidadao, e ndo como um cidadao que se expressa de maneira
diferente.

Tratar odoente dentrode uma perspectivamanicomial significa apenas administrara “loucura”,com
técnicas que a ampliam sem contribuir para supera-las. Significa ignorarque o “louco” possui um outro
padrao de I6gica que precisa serrespeitada. Esse outro padrao de I6gica faz com que o “louco”perceba
outros aspectosdarealidade, que € multifacetada. Essa percepgao faz com que interajam com o mundo
de uma forma diferente da preconizada como “normal”, forma essa desprovida de “nossos”valores e
preconceitos. Essa realidade ndo pode se tornar argumento para transformar o portador de disturbios
psiquicos em um ser a parte, pois ela ndo é desprovida de conteudos.

OmovimentodaReformaPsiquiatrica, atravésdaArticulagdo Nacionalde Luta Antimanicomial, luta
hoje, porum Estatuto da Cidadania dos Usuarios de Servigos de Saide Mental, que é o conjuntode leis,
normas e procedimentos de defesa da cidadania dos “loucos”.

Mas o Estatuto porsisé ndotraz mudancga. No Brasil, a pratica sempre foi a hospitalizagdo em regime
fechado, pois 0 “louco” sempre foi visto pela sociedade como um elemento perigoso, que deveria ser
retirado do convivio da mesma e os profissionaisde saude, por sua vez, sempre prestaram “assisténcia”
dentro dessa politica. E preciso, entdo, a capacitagao profissional dos técnicos para trabalharo doente
mentaldentrode uma novaperspectiva e o aprendizado da aceitagdo e convivéncia. Convivéncia com um
ser humano que, estando psiquicamente doente, pode nos revelar um pouco do muito que somos
despreparados e que talvez porisso estabelegcamos uma totalrelacdode poder e distancia, seja através
denormaserotinas impostas, seja através da vestimentado conhecimento cientifico. Aceitagdodeque
somos também seres biopsicossociais, que temos nossos constructos e que temos que construir ou
reconstruiro caminho e nossaformasde olhar, ver etratar o doente mental. O resgate de cidadaniados -
“loucos”requer que o fazer com seja priorizado.

A construgao da cidadania dos portadores de disturbios psiquicos implica também em serem eles
agentes de seu processo social de mudanga. E implica, acimadetudo, construgao conjunta respeitando
0s conteudos e as experiéncias trazidas por esses cidaddos em construgao.
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