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Historicamente, pessoas consideradas “anormais” ou “doidas” sdo desumanizadas
e enclausuradas por um modelo de sociedade que destina a essas pessoas 0
manicdmio, a prisdo, ou a morte. A cidade que deveria ser um lugar de promogé&o da
cidadania perpetua uma realidade desigual e violenta contra essa parte especifica
da populagdo. Em contraposi¢cao a esse modelo, a Reforma Psiquiatrica Brasileira,
ainda em curso, é um processo que envolve os avangos da politica de saude mental
na tentativa de humanizar e transformar o lugar social da diversidade, conduzindo
estratégias para a construgdo de uma rede de cuidado psicossocial multiprofissional
e de base territorial. Com o objetivo de contribuir com a reflexao sobre as politicas
de saude mental da regido pretendemos analisar a politica de saude mental em
Campos dos Goytacazes- RJ, a partir dos tensionamentos entre a populagdo negra
usuaria da politica de saude mental e as propostas da reforma psiquiatrica.
Utilizamos a abordagem qualitativa, estruturada a partir da pesquisa de campo e
bibliografica, as investigacbes demonstram que as realidades vivenciadas por esses
sujeitos em seu(s) territério(s) escancaram os mecanismos racistas e manicomiais

enraizados na cidade campista.
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ABSTRACT

Historically, people considered “abnormal” or “crazy” are dehumanized and
cloistered by a model of society that sends these people to an asylum, prison, or
death. The city that should be a place to promote citizenship perpetuates an unequal
and violent reality against this specific part of the population. In contrast to this
model, the Brazilian Psychiatric Reform, still ongoing, is a process that involves
advances in mental health policy in an attempt to humanize and transform the social
place of diversity, leading strategies for the construction of a psychosocial care
network multi-professional and territorial-based. With the aim of contributing to the
reflection on mental health policies in the region, we intend to analyze the mental
health policy in Campos dos Goytacazes- RJ, based on the tensions between the
black population using the mental health policy and the psychiatric reform proposals.

We use a qualitative approach, structured based on field and bibliographical
research, the investigations demonstrate that the realities experienced by these
subjects in their territories reveal the racist and asylum mechanisms rooted in

Campos city.
Keywords: Mental health; Black people; Segregation; Campos dos Goytacazes.

1. INTRODUGAO

As discussdes entre saude mental e racismo mostram a invisibilizacao da
atengdo as questdes étnico-raciais na implementagdo das politicas publicas e,
sobretudo, evidenciam uma assimetria no acesso da populagdo negra aos servigos
de saude (Damasceno, Zanello, 2018; Tavares, Jesus Filho, Santana, 2020). Este
olhar atento sobre a populagao usuaria da Politica de Saude Mental nos ajuda a a
entender um pouco da questdo do negro no Brasil e, também de dinamicas sociais
que constituem a sociedade brasileira. Isso porque, segundo os dados do IBGE
(2023), a populagdo autodeclarada negra (preta ou parda) compde 55,9% da
populacéo do pais, representando a maioria quantitativa. Além disso, 67% dos/as
usuarios/as que dependem exclusivamente do Sistéma Unico de Saude (SUS) s&o
negros/as (Menezes, 2020).

Considerando esse cenario, desejamos contribuir com as reflexdes sobre a

Rede de Atencao Psicossocial (RAPS) em Campos dos Goytacazes, tendo como



referéncia a Politica Nacional de Saude Mental (Brasil, 2005). No intuito de fazer do
campo e dos sujeitos da pesquisa os protagonistas dessa analise, a metodologia
envolve um intimo processo de campo, por meio da ferramenta do
Acompanhamento terapéutico (AT) e também da manufatura do diario de campo. Os
relatos apresentados contam as vivéncias de duas atuagbes distintas, mas que
estdo intimamente entrelacadas: as experiéncias de estagio na graduagdo em
Psicologia pela Universidade Federal Fluminense; e as observacdes feitas durante a
pesquisa de campo do mestrado em Politica Sociais na Universidade Estadual
Norte Fluminense Darcy Ribeiro.

Para realizarmos a anadlise das dindmicas entre usuario e instituigdo, nos
respaldamos em fundamentamos geograficos a partir da analise espacial, onde
pudemos aferir como a segregacao centro x periferia, para além de uma morfologia
urbana, € um problema social que atinge a populacédo pobre (e, principalmente, a
negra) em todos os aspectos da vida.

As investigagbes apontam que o histérico segregacionista, racista e
manicomial da cidade impacta na predominancia de usuarios(as) negros(as), na
privagcdo da assisténcia, e de acesso a direitos sociais em geral. Trata-se de um
duplo processo de adoecimento e privacao de assisténcia, em que o meio violento e
preconceituoso provoca diversos danos a saude fisica e mental da populagao negra,

ao mesmo tempo em que preconiza o acesso a politicas de saude eficientes.

2. DISCUSSAO TEORICA

A sociedade brasileira constantemente tenta acobertar o aprisionamento
fisico e simbdlico dos corpos negros. Gonzalez (1984) faz essa reflexao a partir de
uma perspectiva dialética entre a consciéncia e a memdria. A consciéncia sustenta
o discurso ideolégico e dominante; ja a memoria considera as histérias que n&o
foram escritas, incluindo e revelando outras verdades. Por isso, nosso interesse €
dar lugar a outras histoérias: por isso, “o lixo vai falar, e numa boa” (Gonzalez, 1984,
p. 225).

Campos dos Goytacazes é uma cidade situada ao norte do estado do Rio de
Janeiro, cujo nome faz referéncia aos indigenas que viviam na regido. O municipio
€ o maior em extensao territorial do estado do Rio de Janeiro, possuindo 4.032,487

km2, e conta com uma populagao estimada de 483.551 habitantes (IBGE, 2022).



Campos tornou-se a cidade mais influente do Norte Fluminense devido ao
seu historico de sucesso com a producgao sucroalcooleira entre o final do século XIX
e o inicio do século XX (Dias, 2016). Nessa época, com o fim do Brasil Col6nia e
inicio do Brasil Republica, havia um esfor¢o nacional de modernizagao das cidades
para que os simbolos coloniais (corticos, pobreza, ruas estreitas, casas sem
ventilacdo, doencas e falta de saneamento) fossem substituidos pelas “melhorias”
das cidades modernas da Repubilica.

Na cidade de Campos, o processo nao foi diferente. Com o objetivo de
higienizar a cidade, a populagdo pobre (e negra) foi expulsa do centro, com a
extingdo dos corticos, sendo obrigada a se realocar nas periferias. Limpar as ruas
também significava excluir as pessoas consideradas “doentes” do convivio social. A
medicina, nesse caso, funciona como um instrumento de controle social, criando a
‘cultura da exclusdo e da marginalizacado” (Basaglia, 1966, p. 25) por meio da
objetivacdo e expropriagdo dos corpos, caracterizando enquanto doenga processos
que podem estar ligados a condi¢ées ambientais e sociais.

O primeiro manicbmio de Campos ficou conhecido como “Sanatério
Henrique Roxo” e foi inaugurado em 1942; ja em 1947, foi instalado o Hospital
Abrigo Dr. Jodo Vianna. Ambos foram construidos com o objetivo de dar conta das
nogdes cientificas e higienistas no interior do estado, como a medicalizagdo e o
isolamento social (Castro; Vargas, 2005).

A contengdo dos corpos considerados doentes dentro dos hospitais
psiquiatricos (ou manicémios) foi uma pratica vigente durante séculos. Os muros
altos e gradeados, paredes brancas e cimento. Um amontoado de corpos,
amarrados e sem fala, porque ndo podem ser ouvidos, sem gestos porque nao
podem simplesmente ser. Luzes que sao acesas e se apagam sem que aqueles que
estdo dentro possam sentir a luz do sol tocando em seus rostos ou saber se em
algum outro dia voltardo a viver fora dali.

Esse processo de “limpeza” da cidade, além de enclausurar a vida dessas
pessoas dentro dos manicomios, resultou no padrao sociespacial: segregagao
centro x periferia (Caldeira, 2011). Por segregagao, compreendemos “a tendéncia a
organizagdo do espago em zonas de forte homogeneidade social interna e com
intensa disparidade social entre elas, sendo esta disparidade compreendida ndo s6
em termos de diferenga, como também de hierarquia” (Castells, Manuel. 2020, p.
251).



A segregagao socioespacial, com o objetivo de remover a pobreza dos
centros, exclui pobres (e negros) na periferia, enquanto a populagao branca habita o
centro dotado de infraestruturas. Na&o é a simples divisdo ou separagdao de
individuos sobre o espago, mas a impossibilidade de determinados grupos sociais
em ocupar outros espacos fisicos (e sociais) se ndo aquele no qual esta inserido. E,
no que tange a populagdo negra usuaria da Politica de saude mental, esse modelo

de cidade aumenta ainda mais a exclusao e o preconceito.

2. DESENVOLVIMENTO DO TEMA

O rio Paraiba do Sul divide a cidade de Campos do Goyataczes em dois
lados - “o lado de ca” (margem direita, onde se localiza o centro histérico e os
bairros privilegiados) e “o lado de Ia” (margem esquerda, lado oposto ao centro). De
acordo com uma pesquisa realizada pela Secretaria de Municipal de
Desenvolvimento Humano e Social (PMCG, 2020), que tem como base os dados do
Cadastro Unico e o Perfil Campos dos Goytacazes (SUPIR, 2018), foi possivel
identificar uma forte concentragao de moradores negros “do lado de 13”.

Do lado de ca predominam os carros, o transito lento e a cor branca na maior
parte das pessoas. A segregagao socioespacial em Campos é muito evidente, De
Souza Filgueira (2021, p. 197), ao analisar a relagao entre racismo ambiental e
bio-politica, considera que o Estado é responsavel pela privagao étnico-espacial de
cidadania: “Ou seja, o corpo preto € uma espacialidade. Isso porque € nessa
corporeidade que se materializa as tensdes socioambientais estabelecidas”.

Entretanto, o movimento da Reforma Psiquiatrica Brasileira, ainda em curso,
prevé a construcdo de novos servigos de cuidado psiquiatrico e atengao
psicossocial, para substituir os manicémios. As mudangas seguem a perspectiva da
desinstitucionalizagdo, um processo ético-estético que busca estabelecer novas
relagbes com os sujeitos de direito (Amarante; Nunes, 2018). Por isso a Lei da
Reforma Psiquiatrica (Brasil, 2005), implementada em 2001, marca uma
transformagdo social e politica do lugar social do sofrimento humano e da
diversidade, orientando praticas de cuidado humanizado seguindo a ldgica do
territorio.

Por isso, a rua e os espacos da cidade se tornam um lugar importante para a

aposta do cuidado em liberdade. A fim de construir nossa analise, serdao narrados



dois relatos vivenciados junto com usuarios da Politica de Saude Mental em
Campos dos Goytacazes. O caso do Luan (nome ficticio) e do GP (nome ficticio).
Luan € um homem negro de 28 anos, de voz baixa, fa de sertanejo, morador do
bairro Saturnino Braga, ceramista e usuario do CAPS llI(Centro de Atencgao
psicossocial). O ponto de referéncia em saude mais préximo ficava na esquina da
casa, a Unidade Basica de Saude (UBS) de Saturnino Braga. Entretanto, os
Agentes Comunitarios de Saude (ACS) nado atendiam a familia porque diziam se
sentir ameagados por Luan.

Antes de conhecé-lo, a equipe o descreveu como sendo agressivo, distante e
com um “olhar ameacador”. Podemos ver como em relacdo as pessoas em intenso
sofrimento psiquico ou egressas de internagdes psiquiatricas, existe uma produgao
social que associa a “loucura” com a periculosidade, o que justifica a discriminagao
e o impedimento da livre circulagdo desses corpos na cidade (Crosara Ladir;
Franceschini, 2021).

A equipe também relatou o histérico de internagdes no Hospital Jodo Viana,
e também as principais demandas que estavam atreladas ao uso abusivo de
cocaina e as questdes que se estabeleciam em seu territdério. Nosso primeiro
encontro aconteceu por meio de uma Visita Domiciliar (VD). Chegando la o clima
nao era nem um pouco receptivo, ficou claro que nem ele e nem a familia viam o
CAPS Il como um aliado. O bairro onde moram é localizado na baixada campista, a
mais de 30 km dos servigos de saude mental. Muitas vezes, Luan sequer conseguia
chegar ao servigo por falta de dinheiro ou transporte. Quando a gente precisava
fazer esse trajeto, a van demorava cerca de 40 minutos e normalmente o trajeto era
feito em pé. Infelizmente, percorremos muitas vezes esse caminho junto com ele
dentro da ambulancia até o P.U psiquiatrico.

Por se tratar de uma familia negra, chefiada por uma mée solo, percebemos
que Marilia (nome ficticio), a mae de Luan, também estava em constante situagao
de vulnerabilidade e sofrimento, tanto pela falta de dinheiro quanto pela sobrecarga.
Mulher de pele retinta, mae de cinco filhos, com seus quarenta e poucos anos. Se
queixava de muitas dores por conta do trabalho pesado durante anos anos. Por
conta das tensdes financeiras e também dos conflitos com Luan, constantemente
fazia o uso de calmantes para aliviar sintomas de ansiedade.

A dificuldade de conseguir atendimento acontecia por uma espécie de

“‘empurra empurra” institucional. Quando um servico ndo conseguia acolher a



demanda, ele era encaminhado para outro servigo e assim consecutivamente. Nao
estamos falando de uma rede integrada, como deveria ser, trata-se da falta de
responsabilizacdo pelo cuidado. E a expressdo do racismo nas instituicdes, exercido
pelos profissionais de saude que conduzem sua situagao com enorme descaso.

Em um dos episodios de crise do Luan, Marilia passou trés dias solicitando,
sem retorno, um leito de acolhimento para ele no CAPS lll. S6 depois do final de
semana a ambulancia fez uma busca ativa de Luan no territério e o levou para o P.U
psiquiatrico, que mais uma vez funcionou como um mecanismo manicomial. Ele
estava muito dopado e irritado ao mesmo tempo, dizia “eu tenho casa, tenho cidade,
aqui ndo € o meu lugar, quero ir pra casa!”. Sabemos que ele tinha razdo e que
grande parte das situagbes que ele enfrentava eram fruto de engrenagens muito
antigas.

Depois de ficar alguns dias no P.U, que alegava ser um servigo de urgéncia e
nao de acolhimento, Luan foi levado para o CAPS Illl. Ao contrario do esperado, a
equipe também apresentava resisténcia em assumir o acolhimento, de acordo com
uma enfermeira, ele era muito “agressivo”, e “fujao”, porque pulava o muro do
servico quando o portado estava trancado. Ela dizia que todo mundo tinha medo dele
e em uma dessas fugas, a equipe chegou a chamar a Guarda Municipal.

Com o término do periodo de estagio a histéria se interrompe sem algum
encerramento ou final feliz. Luan e Marilia nos mostram como € urgente a questao
do territério e do racismo serem tratadas com seriedade no &mbito da saude. O que
nos leva para o caso de GP, homem alto, com o corpo esguio e negro. Simpatico,
falante e inquieto.

Nos conhecemos na primeira visita ao CAPS Il, localizado no jardim Carioca.
Atravessando a ponte, 0 numero de pessoas negras, principalmente jovens,
aumenta. No quarteirdo onde se localiza o servigo avistamos um jovem negro com a
cabeca baixa e os pertences jogados no chdo. De longe dava pra ver que se tratava
de mais uma dura truculenta.

Nos bairros centrais onde reside a populagdo branca, os policiais estao
normalmente parados, encostados nos carros e motos, conversando e mexendo no
celular. Entretanto, ao atravessar a ponte a gente percebe que a postura policial tem
um outro regime. As viaturas estdo sempre circulando, como se estivessem
procurando por algo ou por alguém. Essa diferenga escancara a quem e de quem a

forca de “seguranca” do Estado esta destinada a proteger. Nos locais elitizados



servem a seguranca da populacao, ja em locais periféricos a policia é vigilante,
assassina e punitiva.

Assim que cheguei no CAPS II, durante a exibicdo do filme “Cidade de Deus”,
fui recepcionada por GP que logo disparou “ndo querem saber se € inocente, se for
negro eles metem a porrada” e “eu vivo isso na vida real, quer ver? Eu vou passar
daqui a pouco na farmacia e um monte de policial vai me cercar”. Esse poder do
Estado decide quem sao os corpos que podem ser violentados e quais sao aqueles
que devem viver (Mbembe, 2020).

Outro dia, G estava bem irritado, ele contou que estava no Restaurante
Popular quando os segurangas carregaram ele pra fora e chamaram a policia, isso
porque ele deu uma macga para uma menina da fila e mandou um beijo com a mao.
Ele disse que se segura muito nessas horas pra nao perder a raz&o e ser agressivo
de volta, mas que ele tem voz e sabe das coisas, mesmo que n&o saiba todas as
leis.

Na delegacia foi reconhecido pelo delegado e liberado, “esse sou eu desde
que nasci, sou perseguido por esses caras desde que nasci. Sempre me acusam
porque eu sou diferente”. Conversamos sobre como a sua “condicdo” de homem
negro estigmatizado pela “loucura” fazia com que ele sofresse preconceito durante
toda a sua vida. Tomado por essa revolta e angustia, GP me contou que é poeta,
sacou um caderno da mochila e comegou a escrever poesia. “Nao sou chegado em
cantadas mas gosto de fazer poesias”. Das vezes em que nos encontramos, ele
sempre me entrega uma poesia diferente, diz que € a maneira que gosta de se
expressar. Nao so isso, ele deixa claro que a poesia € a maneira que ele consegue

se ver no mundo.

5. CONCLUSAO

Essas histérias se encontram em um lugar de muita dor. Mas n&o s6 isso, a
vida dessas pessoas traz a tona as redes, saberes, indignagcdes e afetos que se
articulam na tentativa de viver com mais dignidade e respeito. As observacdes
mostram que a distribuigdo espacial dos dispositivos de saude mental da regido nao
da conta das dimensdes de cuidado no territério. Além disso, as dindmicas sociais e

espaciais de Campos dos Goytacazes nos mostram uma série de mecanismos de



exclusdo que, ao se cruzarem, discriminam ainda mais 0s grupos sociais
minoritarios.

A perspectiva higienista sustentada pelos ideais médicos impactou os
projetos de intervencao urbana que fizeram da cidade um espaco de controle sobre
a moral e sobre os comportamentos da populagédo. Os dois hospitais psiquiatricos
do municipio ficavam localizados na regido central da cidade, como uma forma de
demarcar o “lugar da loucura”, era ali onde os “degenerados” deveriam estar.

Atualmente, a Rede de Atengao Psicossocial (RAPS) de Campos dos
Goytacazes possui 11 servigos e 2 equipes, sendo as duas residéncias terapéuticas,
os Centros de Atengdo psicossocial® (Il, Ill, AD e Infanto-Juvenil), o Posto de
Urgéncia Psiquiatrica, o Ambulatério Ampliado de Saude Mental, a Unidade de
Acolhimento Infanto Juvenil, a Equipe de desinstitucionalizagdo e a Equipe de Apoio
Matricial?.

A predominancia de usuarios(as) negros(as) no servigos, a segregagao racial
e o racismo, bem como o fechamento tardio dos dois hospitais psiquiatricos da
cidade apontam para uma realidade excludente no que diz respeito ao acesso da
populacao negra as politicas de saude. Ou seja, os resultados dos encontros com a
literatura e as vivéncias do campo demonstram que as vivéncias desses sujeitos
escancararam 0S mecanismos racistas e manicomiais enraizados desde a
constituicdo da cidade campista, mesmo apds a implementacéao da Lei da Reforma
Psiquiatrica.

Este é o primeiro ano sem manicomios em Campos dos Goytacazes. Pela
primeira vez a cidade conta integralmente com a RAPS para a atencéo e cuidado da
saude mental da populacgéo. Isto € um grande avancgo, ja que demanda do poder
publico um maior investimento no setor. Entretanto, fica explicito que os resquicios
manicomiais, a segregacao socioespacial dos usuarios e a atualizagdo constante do
racismo ainda marcam a vida das pessoas negras usuarias da politica de saude

mental. E urgente radicalizar o antirracismo na luta antimanicomial.

! Dentro dessa rede, os Os Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS) sido servigos de saude de cardter aberto e
comunitario voltados aos atendimentos de pessoas em sofrimento psiquico, incluindo aquelas com necessidades
decorrentes do uso de alcool e outras substancias, que se encontram em situagdes de crise ou em processos de
reabilitagdo psicossocial.

2 O apoio matricial ¢ uma estratégia de aproximacdo dos pontos de atengdo dos envolvidos no cuidado integral
ao usuario, visando a corresponsabilizagdo das equipes e fortalecimento do vinculo do usudrio (Brasil, 2004).
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