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Resumo: Este artigo objetiva analisar o processo de construgdo da Rede de Ateng¢ao Psicossocial (Raps), em Du-
que de Caxias (R]), reconhecendo os conflitos e as correla¢des de for¢as. Para a sua construgdo, recorreu-se a
pesquisa qualitativa, por meio de estudo de caso, construido a partir de investigagées bibliograficas e de campo.
Para a realizacdo da pesquisa de campo, recorreu-se a amostra ndo probabilistica snowball, selecionando-se cin-
o sujeitos que protagonizaram o processo de constru¢do da Raps. De forma geral, verificaram-se conflitos ex-
pressos na persisténcia de uma cultura manicomial e hospitalocéntrica ao longo da construgdo da Raps, resul-
tando inicialmente na tentativa de isolamento de pacientes psiquidtricos no interior de novos servicos de saude
mental.
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Abstract: This article analyzes the construction process of the Psychosocial Care Network (Raps), in Duque de
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case study, built on bibliographic and field investigations. To achieve this, a non-probabilistic snowball sample
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1 Introducao

ste artigo objetiva analisar o processo de constru¢do da Rede de Atencdo Psicossocial
(Raps), no municipio de Duque de Caxias (R]) (doravante também denominado Caxi-
as), na Baixada Fluminense, reconhecendo os conflitos e as correlagoes de forgas.

No Brasil, a Raps é constituida, a partir de 2011, com a regulamentagdo da Portaria n.° 3.088 (BRASIL,
2011), COMO UM NOVO arranjo organizativo de servigos e de estratégias que propdem a integralidade e a
continuidade do cuidado, a integragdo e a interagdo de servicos e a construgdo de vinculos horizontais
entre atores e setores, em contraposi¢do a fragmentacdo de programas e praticas clinicas e a a¢des cu-
rativas isoladas em servicos e especialidades (LIMA; GUIMARAES, 2019).

Essa proposta organizacional para a satide mental, oriunda do modelo de Redes de Atencdo a
Saude (RAS), compreende componentes de diversos niveis de densidade tecnoldgica, como: a
Atengdo Primaria a Saude (APS), na qual estdo alocadas as Unidades Basicas de Saude (UBS);
os Nucleos de Apoio a Satde da Familia (Nasf), as Equipes de Consultoérios na Rua e os Cen-
tros de Convivéncia, dentre outros.

Assim, a Raps busca a expansdo da concepgdo de cuidado e de atengdo integral a Saide Men-
tal, por meio de uma rede de fortalecimento de um novo modelo de assisténcia as pessoas
com transtornos mentais e com uso prejudicial de 4lcool e outras drogas, que almeja propor-
cionar autonomia, liberdade, inclusdo e a reinsercdo dos usudrios na sociedade. Essa logica é
assegurada pela Politica Nacional de Satide Mental, por meio da Lei n.2 10.216 (BRASIL, 2001),
em detrimento ao antigo modelo hospitalocéntrico, pautado na exclusdo e na violagdo dos di-
reitos fundamentais dos individuos (LIMA; GUIMARAES, 2019).

Além disso, o Centro de Atencdo Psicossocial (Caps) ocupa um lugar estratégico na Raps, de-
vendo ser:

[...] entendido como uma estratégia de transforma¢dao do modelo assistencial, que
rompe com o paradigma psiquidtrico tradicional, promovendo uma profunda mudan-
¢a na organizagdo e na gestdo dos processos de trabalho, envolvendo todos os atores
na constituicdo de uma rede de produgdo de cuidados, estabelecendo aliangas com
outros setores das politicas publicas e com diferentes segmentos e atores sociais. (YA-
SUI, 2006, p. 144).

“Esse processo constitui um novo sujeito coletivo, implicando varios atores na desconstrugdo
critica do manicomio, rupturas conceituais, inveng¢des de propostas assistenciais, articulagdes
e conquistas de espagos” (COE, DUARTE, 2017, p. 17). Por isso, considera-se que essas for¢as
potencializaram a estratégia de uma rede de atencdo psicossocial no pais.

Isto posto, a proposta deste artigo consiste em analisar o processo de constru¢do da Raps em
Duque de Caxias, no Rio de Janeiro, reconhecendo a histéria do municipio marcada pelo co-
ronelismo, sobretudo dos “[...] fazendeiros-barées da cana-de-ag¢ucar e do café, como o em-
brido da violéncia naturalizada” (ALVES, 2019, p. 58). Além disso, na particularidade da satide
mental, Caxias integra um importante capitulo da historia da Reforma Psiquidtrica brasileira,
considerando os expressivos manicomios que existiram na Baixada Fluminense e no territdrio
municipal, que foram fechados nos anos 2000. Tais elementos evidenciam contradi¢des e con-
flitos que também se fazem presentes na atual configuracdo da Raps, levando-nos a investigar
o0 seu processo de construgao.

166
Argum.,, Vitéria, v. 14, n. 3, p. 165-178, set./dez. 2022. ’ ISSN 2176-9575



Processo de construgdo da Rede de Atengdo Psicossocial em Duque de Caxias (R])

Além das justificativas descritas, ressalta-se o mérito cientifico da pesquisa para a Politica So-
cial e de Saide Mental que, por sua vez, serdo tratadas como campo permeado por interesses
contraditdrios, por espacos de disputa, de luta e de correlagdo de forgas, também expressas no
cotidiano dos servigos, evidenciando conflitos inerentes as expressdes da questdo social e a
concepgdes fundadas na légica dos manicomios, ainda presentes no interior dos novos servi-
¢os de saude mental.

Diante desses elementos preliminares, o pressuposto é que o processo de constru¢do da Raps
em Duque de Caxias é expressao dos conflitos e das correlages de forcas existentes em rela-
¢do aos projetos de Saude Mental em disputa no Brasil, tais como: o Projeto de Reforma Psi-
quidtrica pautado na luta antimanicomial; o Projeto de Manutencao da Perspectiva Manico-
mial Tradicional; e o Projeto de Reforma Psiquidtrica simpdtica as mudangas de carater me-
ramente legislativo e assistencial (PASSOS, 2017). Assim, a implementagdo da Raps, ao mes-
mo tempo que tem sido lenta e gradual, denota alguns avan¢os em relacdo a um novo modelo
de satide mental no municipio, articulado a reforma psiquiatrica brasileira.

Para o desenvolvimento da proposta, optou-se pela pesquisa de dimensdo qualitativa, por
meio de estudo de caso, construido a partir de pesquisa de tipos bibliografica e de campo. Para
a pesquisa bibliografica, o critério adotado envolveu o recurso a autores/as que sustentam as
suas analises na tradigdo marxista, selecionando publicacdes avaliadas por comités cientificos
e bancas, a fim de garantir a validade dos dados.

J4 a pesquisa de campo orientou-se pelas recomendagées da Resolugdo n.2 510, de 7 de abril de
2016 (BRASIL, 2016), do Conselho Nacional de Saude, tendo sua proposta submetida a avalia-
cdo do Comité de Etica em Pesquisa e recebendo aprovacdo para a sua realizacdo. Para o seu
desenvolvimento, recorreu-se a entrevistas, de tipo semiestruturada, com informantes-chave
que protagonizaram a construc¢do da Raps em Caxias. Tais entrevistas foram realizadas virtu-
almente, por meio da plataforma Google Meet®, e ocorreram nessa modalidade devido a gra-
vidade da pandemia da COVID-19, no pais.

A realizagdo das entrevistas aconteceu por meio de roteiro semiestruturado, construido a par-
tir dos seguintes eixos: o processo de constru¢do da Raps; suas protagonistas; as articulagdes
politicas e os conflitos existentes. A selecdo das entrevistadas orientou-se pela amostragem
ndo probabilistica snowball (bola-de-neve), reconhecendo que se trata de:

[...] uma técnica de amostragem que vem sendo utilizada em pesquisas qualitativas,
nos ultimos anos, principalmente, porque permite que se alcancem popula¢des pouco
conhecidas ou de dificil acesso. [...]. E uma forma de amostra de tipo ndo probabilisti-
ca que usa redes de referéncia e indicagdes. Ademais, é bastante util para pesquisar
grupos dificeis de serem estudados ou acessados ou também quando ndo se conhece o
universo da pesquisa. (BOCKORNI; GOMES, 2021, p. 106-107).

Assim, a sele¢do das entrevistadas ocorreu a partir da indicagdo de profissionais em exercicio
na Raps atualmente e das proprias entrevistadas no curso da pesquisa de campo, ainda que
ndo se invalide a possibilidade da existéncia de outros sujeitos que também protagonizaram o
movimento de constru¢do da Raps no municipio.

Foram realizadas cinco entrevistas no més de setembro de 2021, com o tempo de dura¢do
aproximado de 50 minutos cada. Das entrevistadas, quatro sdo psicologas e uma é assistente
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social. Todas sdo do género feminino, com idade entre 50 e 57 anos, sendo quatro concursadas
e uma com vinculo de trabalho terceirizado.

A selecdo desta amostra, de natureza ndo probabilistica, denota as suas limita¢des e contri-
buig¢des. Se, por um lado, seus resultados e andlises ndo devem ser superestimados ao nivel
das generalizag¢des, por outro, deve-se evitar a sua subestimacdo, visto contribuirem por meio
de andlises que podem apontar para divergéncias e congruéncias identificadas em outras pes-
quisas.

Diante dessa proposta, optou-se por apresentar os resultados da pesquisa em trés se¢des de
desenvolvimento: na primeira, objetiva-se tratar dos elementos impulsionadores da constru-
¢do da Raps em Caxias. Posteriormente, serd abordado o processo de expansdo da Raps no
Municipio e, por fim, os conflitos e as correlagcdes de forgas.

2 Origens da Raps, em Duque de Caxias, na Baixada Fluminense

Historicamente, a Baixada Fluminense é marcada por conflitos de poder evidenciados em
disputas politico-partidarias, desvalorizacdao da democracia, repressao, coronelismo e cliente-
lismo, com a pratica de nepotismo na politica, engendrando o estigma da violéncia em seu
territorio. O estudo da historia da regido aponta que os municipios que a integram' vao, aos
poucos, tornando-se cidades-dormitdrio, carregando em seus trens pessoas para trabalhar no
Rio de Janeiro. Além disso, o crescimento demografico, sem investimento em a¢des estrutu-
rantes, nessa “[...] periferia da periferia [...]” (ALVES, 2019, p. 1), estabelece conflitos de po-
der sobre os territdrios da regido.

Duque de Caxias é uma das expressodes desses conflitos e de desigualdades histéricas. Marca-
do por mitos locais, como Natalicio de Albuquerque (1906-1987), conhecido como o homem
da capa preta, o municipio foi/é caracterizado pelo recurso a violéncia e a barbarie, tendo em
Natalicio uma figura que se valia do desconhecimento politico da populagdo, a fim de angariar
votos. Para Alves (2019), tais elementos sdo embrides a futura criagao de grupos controladores
do territorio que, mais recentemente, recorrem ao cabeamento ilegal de internet e a comer-
cializagdo de gas e 4gua.

Além disso, nos ultimos anos, os dados sociodemograficos municipais também evidenciam
contradigdes: se, por um lado, em 2015, Caxias possuia o terceiro maior Produto Interno Bruto
(PIB) entre os municipios do estado do Rio de Janeiro, e o 242 entre todos do Brasil (IBGE,
2015)2, por outro lado, o Indice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDH-M) encontra-
va-se, em 2013, Na 492 posicdo no estado e na 1.5742 posicio no pais (PLANO DAS NACOES
UNIDAS PARA O DESENVOLVIMENTO 3, 2013), 0 que aponta para a situacdo social precaria
e em contraste com o potencial e a grande producao de riqueza municipal.

1 A Baixada Fluminense pelos seguintes municipios: Belford Roxo, Duque de Caxias, Mesquita, Nilopolis,
Nova Iguacu, Queimados, Guapimirim, Itaguai, Japeri, Magé, Mangaratiba, Sao Joao de Meriti e Seropédica
(OBSERVATORIO LEGISLATIVO DA INTERVENCAO FEDERAL NA SEGURANCA PUBLICA DO RIO
DE JANEIRO, [2018]).
2 Os dados do Programa das Nac6es Unidas para o Desenvolvimento foram obtidos no sitio eletronico IBGE
Cidades, em 2015, e podem ser consultados em http://www.cidades.ibge.gov.br.
3 Apo6s o ano de 2013 néo houve relatério do PNUD abordando dados do municipio Duque de Caxias.
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A cidade é o segundo maior polo econémico do estado do Rio de Janeiro, perdendo apenas
para a capital fluminense. Porém, nos ultimos trés anos, fechou mais de 27 mil vagas de em-
prego, de acordo com o Cadastro Geral de Empregados e Desempregados (Caged), do Minis-
tério do Trabalho (BRASIL, 2021). Quando se analisa a perda de vagas de trabalho com carteira
assinada, verifica-se a queda de 14 mil vagas nos dltimos dois anos (DUTRA, 2017). Ademais,
neste cendrio, a Organizag¢ao Internacional do Trabalho (OIT) aponta que o Estado do Rio de
Janeiro tem quatro cidades entre as 24 com maior namero de trabalhadores informais, tendo
entre elas, o municipio de Duque de Caxias, além de Rio de Janeiro, Sao Gongalo e Nova Igua-
cu (SPITZ, 2014).

Ao recorrer a tais dados e a elementos relativos as historicas contradi¢Ges inerentes ao muni-
cipio de Caxias, de cidade-dormitorio a produtor de riquezas e desigualdades sociais (ALVES,
2019), reconhecemos que tais contradi¢des e conflitos também se fazem presentes na atual
configuracdo da Raps, levando-nos a investigar o seu processo de construgao.

Assim, a pesquisa desenvolvida verificou que, no inicio dos anos 2000, o atendimento em sa-
ude mental em Caxias (R]), ocorria, predominantemente, por meio de duas institui¢des: a Ca-
sa de Saade Dr. Eiras, localizada em Paracambi, a 76 km de Caxias; e a Clinica Duque de Caxi-
as, hospital privado conveniado ao Sistema Unico de Satde (SUS).

A Casa de Saude Dr. Eiras foi inaugurada em 1963 e enquadrada em um dos campos de con-
centragdo psiquidtrico da Ditadura Militar. Classificada como o maior manicomio da América
Latina, foi denunciada por sedacdo por medicacdo aos seus pacientes, auséncia de acompa-
nhamento médico e psicologico adequados, insalubridade dos leitos, pelos métodos de con-
tencdo, como amarras e argolas de ferro, e o uso frequente de eletrochoques (PRUDENCIO,
2019).

O processo de fechamento da Casa de Satude Dr. Eiras, iniciado em 2000 e efetivado em 2012,
pode ser observado como um importante ponto de partida para a construgdo da Raps na Bai-
xada Fluminense e, especialmente, em Duque de Caxias.

Além dessa instituicdo, o proprio municipio possuia um hospital psiquiatrico privado, conve-
niado ao SUS, e denominado Sanatdrio Duque de Caxias, criado no ano de 2000, com 240 lei-
tos. Entre contradi¢bes identificadas nas informagoes a respeito do Sanatorio, verificou-se
que, em 2008, esse hospital psiquiatrico sofreu interdi¢do, justificada pela necessidade de uso
de uma parte de sua area para duplicagdo da Avenida Presidente Kennedy, além de também
registrarem que o Sanatodrio e o seu proprietario respondiam a processo movido pelo Ministé-
rio Publico Federal (MARQUES, 2009).

Diante disso, verifica-se que o fechamento da institui¢do, no ano de 2008, apresentou-se co-
mo outro determinante para a construcio da Raps em Caxias. E importante ressaltar que tais
a¢oes ndo estavam dissociadas das altera¢des processadas no contexto nacional, como desdo-
bramentos das defesas construidas pelo Movimento de Luta Antimanicomial, tais como: a
Portaria GM n.° 1.720, de 4 de outubro de 1994 (BRASIL, 2010a); a Lei Federal n.? 10.216, publi-
cada em 6 de abril de 2001 (BRASIL, 2001).

Além disso, foi possivel observar, ao longo das entrevistas, que, nesse periodo, sujeitos em so-
frimento psiquico ndo encontravam servicos e profissionais de referéncia, mediante a disper-
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sdo no atendimento a saide mental municipal. Contraditoriamente, identificamos que, a par-
tir de final dos anos 1980 e inicio dos anos 1990, houve iniciativas individuais desenvolvidas
por uma enfermeira e por um psiquiatra, em um posto de satide, direcionando para a constru-
¢do de um ambulatério ampliado de saude mental e, aparentemente, em sintonia com a Por-
taria SAS/MS n? 147, de 25 de agosto de 1994 (BRASIL, 1994), que trata do Projeto Terapéutico,
ampliando o item 4.2 da PT MS/SNAS n? 224, de 1992 (BRASIL, 1992).

Além das iniciativas e dos servicos mencionados, Abirached (2017) afirma que:

O modelo de aten¢do a saude mental presente em Duque de Caxias antes da estrutu-
racdo da Rede de Assisténcia psiquidtrica caracterizava-se pela oferta de atendimentos
ambulatoriais, com marcag¢do de consultas médicas especializadas com psiquiatras,
podendo ainda haver a realizacdo de Grupos e Oficinas Terapéuticas, nos quais as pes-
soas com transtorno psiquidtrico poderiam contar com a atuag¢do de profissionais in-
tegrantes de uma equipe multiprofissional (ABIRACHED, 2017, p. 60).

Ademais, durante as entrevistas, foi possivel verificar que o processo de constru¢do da Raps,
em Caxias, também contou com importante participacdo do Ministério Publico Federal
(MPF), iniciada com agbes contra a instituicdo manicomial Dr. Eiras. Para a entrevistada 2, a
a¢do do MPF foi “[...] o que fez realmente as coisas acontecerem |[...]. Foi quando come¢amos a
funcionar no Ceata*” (ENTREVISTADA 2, 2021). Além disso, a entrevistada 4 ressalta que a
Acdo Civil Publica movida pelo MPF contra o Dr. Eiras, tendo como corréus o estado do Rio de
Janeiro e o municipio de Duque de Caxias, garantiu o inicio da desinstitucionaliza¢do, por
meio da denuncia “daquelas barbaridades que foram efetivadas ld” (ENTREVISTADA 4, 2021),
com exigéncias de implantacdo da rede de atengdo psicossocial municipal, efetivada com mo-
rosidade.

Com o processo de desinstitucionalizacdo dos usudrios da Casa de Satde Dr. Eiras, marcado
por disputas politicas no campo da satide mental e pela intervengdo do MPF, houve a necessi-
dade de se pensar na implementacdo de servicos que fortalecessem “[...] uma rede de atenc¢do
no territério” (PRUDENCIO, 2019, p. 112). Com isso, entende-se que o processo de desinstitu-
cionalizacdo favoreceu a construgdo de redes de atencdo psicossocial na Baixada Fluminense
e, mais particularmente, em Duque de Caxias.

A primeira instituicdo municipal criada nessa diregdo foi vinculada a Secretaria de Saude, no
ano de 1996, e denominada Centro de Atenc¢do Total ao Adolescente (Ceata), tendo o objetivo
de prevenir o uso abusivo de drogas por criangas e adolescentes, além de funcionar como um
nucleo de apoio administrativo e atendimento clinico.

Segundo a Entrevistada 1, a criagdo do Ceata, a existéncia do hospital infantil e o atendimento
na educacdo e na reabilitagdo ndo garantiram organicidade a estes servigos, o que so foi possi-
vel a partir da criagdo do Centro de Atengdo Psicossocial Infantil (Capsi), no ano de 2004. Se-
gundo ela, com o Capsi foi possivel “[...] montar um ntcleo do atendimento para crianga e
adolescente e estruturar um pouco da rede da inféncia [...]” (ENTREVISTADA 1, 2021).

Dessa forma, observa-se que a criagdo do Ceata, em 1996, e de outras institui¢des vinculadas a
Nova Politica de Satide Mental, nos anos 2000, em Caxias, ocorreram em concomitancia com a
oferta de servicos por hospitais psiquidtricos até a primeira década do século XXI. Nesses pro-

4 Centro de Instituicao Total ao Adolescente.
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cessos, verificam-se como favorecedoras da origem da Raps, em Caxias, agbes profissionais
isoladas e a atuagdo do MPF.

3 O Processo de expansao da Raps, em Duque de Caxias (R])

Conforme mencionado anteriormente, o primeiro Caps criado em Caxias foi o Caps II Leslie,
no ano de 2002. De acordo com a Politica Nacional de Saude Mental (BRASIL, 2001), trata-se
de um servico de atengdo psicossocial com capacidade operacional para atendimento didrio
de adultos com transtornos mentais severos e persistentes em municipios com populacdo en-
tre 70.000 e 200.000 habitantes. A assisténcia prestada ao usudrio no Caps II deve incluir:
atendimento individual, em grupos, em oficinas terapéuticas, atendimento a familia, visitas
domiciliares e atividades comunitarias enfocando a integracdo do usudrio na comunidade e a
sua inserg¢do familiar e social.

Segundo a Entrevistada 1, o processo de construcdo da Raps foi lento e gradual, marcado pela
construc¢do do Caps Leslie, em 2002, e do Capsi, em 2004, que, conforme Brasil (2004), este
ultimo deve ser compreendido como

[...] um servigo de atenc¢do didria destinado ao atendimento de criancas e adolescentes
gravemente comprometidos psiquicamente. Estdo incluidos nessa categoria os porta-
dores de autismo, psicoses, neuroses graves e todos aqueles que, por sua condi¢do psi-
quica, estdo impossibilitados de manter ou estabelecer lagos sociais (BRASIL, 2004, p.

23).

Posteriormente, no ano de 2009, foi criado o Centro de Atencao Psicossocial Alcool e Drogas
(Caps AD) Raul Seixas. Esse novo dispositivo de servico, publicado na Portaria n.° 224/1992
(BRASIL, 1992), do Ministério da Satide, promove uma reestrutura¢do no tratamento dos usu-
arios. Para Brasil (2004), o Caps AD é um servigo de ateng¢do psicossocial para atendimento de
usudrios com transtornos decorrentes do uso e da dependéncia de substancias psicoativas,
com capacidade operacional para atendimento em municipios com mais de 70.000 habitan-
tes, que visa a recuperac¢do de sua autonomia e a sua reinsercdo na familia e na sociedade.

Segundo as entrevistadas, a implanta¢cdo do Caps AD foi permeada por conflitos, mediante a
auséncia de planejamento municipal para oferta do servigo; baixo quantitativo de profissional
vinculado a satde mental; falta de profissionais especializados no tema alcool e outras drogas
e a necessidade de divisdo da equipe para atuar no Ceata e no Caps AD.

Além disso, foi possivel identificar que a auséncia de profissionais especializados no tema al-
cool e outras drogas possibilitou a articulagdo do municipio com o extinto Nucleo de Estudos
e Pesquisas em Atenc¢do ao Uso de Drogas (Nepad), da Universidade do Estado do Rio de Ja-
neiro (UER]), por meio de um convénio que o estado ofereceu aos seus municipios para quali-
ficacdo profissional, tendo participado duas profissionais de Duque de Caxias, conforme de-
poimento a seguir:

Bem no comego do trabalho de implantagdo do Caps AD [...], a coordenadora da época
me ofereceu a possibilidade de fazer uma especializagdo que o estado estava oferecendo
em convénio com a Uerj para vdrios municipios. De Caxias, fomos eu e uma outra co-
lega para fazer o curso que foi feito no Nepad da Uerj, durante um ano [...], com aulas
quinzenais, um fim de semana inteiro. Entdo, a gente tinha colegas de vdrios lugares
do estado justamente porque estava havendo esse movimento de implantagdo dos Caps
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AD em vdrios municipios. Depois de terminado o curso, eu fui lotada no Centro Muni-
cipal de Satide [...], para iniciar o atendimento ao usudrio de dlcool e drogas e [...] uma
colega, também psicéloga, ficou lotada no antigo hospital Duque, que foi na época que
estava comegando a emergéncia psiquidtrica (ENTREVISTADA 3, 2021).

Além disso, a amplia¢do da Raps, no municipio, contou com o advento da residéncia terapéu-
tica (1993); a internagdo no Leito Psiquiatrico do Hospital Municipal Moacyr do Carmo, inau-
gurado em 2008; e com ambulatorios nas Unidades Pré-Hospitalares (UPHs) com equipe mi-
nima, conforme depoimento da Entrevistada 1:

A rede ampliou para Residéncias terapéuticas |[...] hoje a gente tem, eu acho que nove
residéncias terapéuticas. O municipio ampliou a rede de internagdo, porque |[...] deixou
de internar em hospital psiquidtrico, e abriu os leitos em hospital geral. Desses leitos, a
gente teve o cuidado de separar 2 leitos para drea da infdncia [...]. E a gente conseguiu
ampliar o servico da saude mental para os ambulatdrios. Caxias tem cinco UPHs, que
ja tinha na época alguns servigos de saude mental, tipo psicélogo e psiquiatra. Ai a
gente conseguiu abrir uma equipe de satde mental nos ambulatdrios. Entéo, a gente
conseguiu estruturar uma equipe minima de satide mental nessa época, considerando:
assistente social, psicélogo, psiquiatra, oficineiro, enfermeiro. (ENTREVISTADA 1,
2021).

A necessidade iminente de desospitaliza¢do e o descredenciamento da Casa de Saude Dr. Ei-
ras demandaram a garantia de assisténcia aos egressos das instituicdes manicomiais extintas,
em Caxias. Para ndo incorrer em desassisténcia, previa-se, inicialmente, a constru¢do de uma
Residéncia Terapéutica (RT) e a implantagdo futura de mais cinco RTs, e essas tltimas integra-
riam o complexo terapéutico Residencial das Flores, inaugurado em 2004, com capacidade
para atender até 42 pessoas. Durante a implantacdo da primeira RT, o municipio admitiu pro-
fissionais concursados para atuagdo nesse novo modelo assistencial.

A implantagido de ambulatérios e de UPHs aponta para a importancia de uma rede diversifi-
cada de servicos de satide mental de base comunitdria, capaz de atender aos usudrios com re-
solutividade. De fato, a criagdo de dispositivos assistenciais em satde mental, como a UPH,
atende a proposta da politica. No caso do municipio, existem cinco UPHs, que buscam articu-
lar a saide mental por meio da APS.

Ainda assim, vale ressaltar que, para que as a¢des de saide mental sejam realizadas nas UBS, é
necessario um trabalho compartilhado de suporte para as equipes, por meio do apoio matrici-
al em satde mental pelos/as profissionais dos Nasf, criados em 2008. Segundo a Politica Na-
cional de Atengdo Basica (PNAB), a Estratégia de Saude da Familia (ESF), como componente
pré-hospitalar fixo, é considerada prioritaria para expansdo, consolidacdo e qualificacdo da
atenc¢do basica a saide. Como base de desenvolvimento local do SUS, a ESF caracteriza-se
como um cenario privilegiado para implementac¢do das a¢des, visando transformagées signifi-
cativas das praticas e dos saberes na area de Satilde Mental.

Esse processo de ampliagdo restrita da Raps em Duque de Caxias foi permeado por conflitos e
tensGes nos novos servigos de satide mental, especialmente na forma de conceber e de cuidar

dos usuarios, conforme sera abordado na préoxima segdo.

4 Conflitos e correlagdo de forgas no processo de constru¢ao da Raps, em Caxias (R])
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De maneira geral, a implantagdo de novos servi¢os de saide mental, em um contexto de au-
séncia de qualificacdo profissional, além da histodrica cultura manicomial e hospitalocéntrica,
impulsionou praticas baseadas em julgamentos morais direcionados aos usuarios com sofri-
mento psiquico, especialmente os de 4lcool e outras drogas, além do medo do paciente psiqui-
dtrico, conforme se observa a seguir:

[...] no inicio era muito medo do paciente psiquidtrico, entdo, por exemplo, quando a
gente pediu para implementar a emergéncia psiquidtrica no hospital geral, era uma
confusdo, as pessoas achavam que os pacientes iam atacar os outros pacientes (EN-
TREVISTADA 1, 2021).

Tais conflitos também foram evidenciados ao longo da implementac¢do do setor de emergén-
cia psiquiatrica do Hospital Duque que, segundo a Entrevistada 1, “[...] era abaixo do andar,
no subsolo, entdo eles ficavam meio isolados ld” (ENTREVISTADA 1, 2021).

Essa afirmativa aponta para os conflitos existentes entre a velha e a nova politica de saude
mental, demonstrando que a obrigatoriedade na implanta¢do de seus novos servigos ndo é,
necessariamente, acompanhada pelos valores antimanicomiais e que a l1dgica dos manic6mios
se faz presente em praticas e valores ético-politicos profissionais, na infraestrutura precaria,
na discriminagdo e no isolamento de usudrios, dentre outros.

Nessa mesma dire¢do, a Entrevistada 1 relata que nas UPHs, o questionamento foi quanto a
livre circulagdo dos usudrios psiquiatricos. Tais elementos evidenciam a discriminagdo sofrida
pelos usudrios de saiide mental no interior dos proprios servicos de saude. A este respeito, é
necessario considerar que o tipo de doenga ndo é o tnico elemento de discriminagdo, visto que
ela também se associa a outros marcadores, como cor da pele, sexo e condi¢do de classe social,
conforme destacam Boccolini et al.:

Um estudo brasileiro de base populacional realizado em 2003 identificou que situa-
¢des de discrimina¢do no atendimento em servigos de satide ocorriam principalmente
por falta de dinheiro (8,7%) e por classe social (7,8%), além de discriminag¢do por sexo
(1,4%), idade (1,8%), cor da pele (1,2%) e tipo de doenga (1,7%), [...]. (BOCCOLINI,
2016, p. 2).

Além dos conflitos mencionados, a Entrevistada 1 ressalta que uma dificuldade encontrada ao
longo do processo de ampliacdo da Raps, em Caxias, esteve vinculada ao fluxo de atendimento
ao usudrio psiquiatrico, visto que “[...] as pessoas a um certo momento queriam encaminhar
todo mundo para a satide mental; em outros momentos, outros pacientes ndo iam para a sau-
de mental (ENTREVISTADA 1, 2021).

Tais elementos demonstram que a Politica de Satide Mental esta em permanente disputa e
que o conflito interparadigmatico entre os modelos manicomial e psicossocial sdo observados
nos diferentes saberes e fazeres, o que aponta para a auséncia de ruptura entre os dois para-
digmas (PERES et al., 2018).

Assim, a baixa ou nenhuma autonomia dos usudrios também foi mencionada, a partir dos en-
traves ao seu fluxo interinstitucional e com o meio externo. Com os depoimentos, foi possivel
identificar que a concepg¢do do usudrio como louco, perigoso e incapaz, presentes na socieda-
de do capital e nos servicos de satide mental, durante a constru¢do da Raps, em Caxias, res-
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tringiam a sua autonomia, isolando-os em servigos que os deveriam socializar, a partir de seu
reconhecimento como sujeitos de direitos, de maneira a fomentar agdes que ampliem as suas
possibilidades objetivas e subjetivas de andar a vida.

Além das implica¢bes vinculadas a constru¢do da autonomia dos usudrios da Politica de Sau-
de Mental, verificou-se que o tema autonomia também se fez presente em relagdo ao exercicio
profissional de trabalhadores/as da politica. De acordo com as entrevistadas, a gestdo da sau-
de mental impactou a autonomia de profissionais pretensamente sintonizados/as com os pre-
ceitos da Reforma Psiquidtrica Antimanicomial, e nem sempre seguros/as dos principios que
defendiam, em fungdo da baixa qualificagdo profissional para o trabalho com a Nova Politica
de Satide Mental, da precarizagdo do trabalho, da inseguranca do vinculo e da ndo participa-
¢do em movimentos sociais.

A despeito de todos os esfor¢os no sentido de implanta¢do da Raps, ainda existe um arduo
caminho a ser trilhado na consolidacdo da luta antimanicomial, envolvendo vontade politica,
adesdo ao modelo psicossocial pelos atores sociais envolvidos e capacitacdo profissional, a fim
de efetivar a Raps e construir um modelo de satide mental pautado na atenc¢do psicossocial
(PERES et al., 2018).

5 Conclusoes

Neste artigo, analisou-se o processo de constru¢do da Raps, em Duque de Caxias (R]), reco-
nhecendo os conflitos e as correlagdes de forgas.

A respeito da origem da Raps no municipio, verificou-se que esteve vinculada ao fechamento
da Casa de Saude Dr. Eiras, em Paracambi (efetivado em 2012), e do Sanatério Duque de Caxi-
as (em 2008). No entanto, foi possivel identificar praticas, a partir de fins dos anos 1980, de-
senvolvidas por um psiquiatra e uma enfermeira, aparentemente sintonizadas com o Movi-
mento de Reforma Psiquidtrica e de Luta Antimanicomial, e que sinalizavam para mudancas
no cuidado em saude mental. Além disso, verificou-se a interven¢gdao do MPF como um dos
principais determinantes desse processo.

A ampliacdo da Raps, em Caxias, ocorre depois da criacdo do Ceata, em 1996, quando foi im-
plementado o primeiro Caps, o Caps II Leslie Chavin, em 2002, seguido do Capsi, em 2004, e
do Caps AD Raul Seixas, em 2008. Além disso, a ampliagdo da Raps contou com o advento da
residéncia terapéutica; de leitos psiquidtricos no Hospital Municipal Moacyr do Carmo (inau-
gurado em 2008); e de ambulatorios nas UPHs.

Os/as protagonistas dessa constru¢do foram as/os profissionais, oriundas/os de concursos
publicos ocorridos nas décadas de 1990 a 2000, porém houve dificuldades quanto ao direcio-
namento da equipe multiprofissional, de nivel superior, sem formacgao especializada, contan-
do apenas com a articulacdo com o extinto Nepad/UER], para qualificagdo de duas profissio-
nais atuantes em Caxias.

Além disso, verificaram-se as seguintes caracteristicas da incipiéncia da Politica de Saude
Mental municipal: escassez de concursos publicos; indefinigdo quanto a instituicdo, ao setor e
as func¢des dos aprovados nos certames de 1992 e 2000; precarizagdo do trabalho e contratos
terceirizados, intensificados no novo século.
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Assim, os resultados analisados ao longo do artigo confirmam o pressuposto da pesquisa,
apontando que os projetos em disputa na saide mental (PASSOS, 2017), materializam-se no
cotidiano municipal, por meio de respostas assistenciais as determinacdes legislativas nacio-
nais, relativas a Nova Politica de Saide Mental, ainda que sob intervencdo e vigilancia do MPF
e de alguns profissionais.

Por outro lado, tais disputas também foram evidenciadas por meio da persisténcia da cultura
manicomial e hospitalocéntrica responsavel por praticas discriminatdrias, baseadas em jul-
gamentos morais sobre usuarios em sofrimento psiquico, sobretudo os de dlcool e outras dro-
gas, resultando na tentativa de isolamento no interior dos novos servicos de saide mental e
na dificuldade de criagdo de um fluxo de atendimento ao usuario.

Mesmo reconhecendo os limites da amostragem da pesquisa, tende-se a afirmar que, em Ca-
xias, tais elementos parecem apontar que a criacdo de estruturas institucionais comunitarias,
em consondncia com o projeto de Reforma Psiquidtrica pautado na luta antimanicomial, de-
tém em seu interior performances em disputa, havendo destaque para trés tipos: a. aquelas
que se sustentam em valores manicomiais e buscam a manutengdo da Perspectiva Manicomi-
al Tradicional; b. aquelas que, casualmente recorrem aos valores manicomiais, com justifica-
tivas relativas a precariedade da politica, dos servigos e da rede de cuidados, ainda que a apa-
réncia de suas intervengdes sejam simpdticas as mudangas legislativas e assistenciais da nova
politica de satde mental; e c. aquelas que denunciam e resistem a ldgica dos manicoémios.
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