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RESUMO

A presente pesquisa ¢ um estudo de historiografia e critica da presenca dos
hospitais psiquidtricos em uma pequena comunidade do interior de S3o Paulo, a cidade de
Itapira, e de suas relagdes com essa mesma comunidade a partir da subjetividade construida
pelos agentes institucionais.

Este trabalho procurou reconstituir a formagéo social e religiosa do muni-
cipio para contextualizar o surgimento, o desenvolvimento e a multiplicagio dos hospitais
psiquidtricos locais, o que permitiu, ainda, delinear suas caracteristicas de acordo com os
saberes € praticas de seus agentes.
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INTRODUGAO

Os hospitais psiquiatricos surgiram na historia da humanidade, em sua forma
moderna, ao final do século XVIII, na Europa, como uma especializaciio dos hospitais
gerais da Idade Média. Esses hospitais constitufam-se em grandes aglomerados humanos
onde ndo havia tratamento médico, mas, apenas, cuidados de ordem geral. Nessa época, o
termo hospital designava uma série de instituigBes de cunho caritativo criadas para atender
os necessitados. Entfio, os loucos, quando internados, eram abrigados ao lado de outros
doentes, desvalidos e dependentes.

Naquele tempo, vivia-se um periodo de profundas transformagdes no
panorama da histéria humana. Havia uma crenga universal e ilimitada no progresso e no
aperfeicoamento das relagbes entre os homens, consolidada na declaragio dos direitos do
homem, nos objetivos iluministas e nos principios revolucionarios. Foi em meio a essas
mudangas que se elaboraram novos discursos € novas praticas sobre a loucura. Para tanto, a
psiquiatria, entfio emergente, concorreria, significativamente, ao reformar a assisténcia e
elevar a loucura a condigfio de doenga mental e, juntamente com ¢ pauperismo ¢ a
indigéncia, ao estatuto de problema social; ao instituir a tutela como protecio i sociedade;
e, por fim, ao conferir racionalidade aos desvios da razdo, através de uma clinica que tem no
louco seu objeto de investigagiio ¢ no asilo seu instrumento de intervencio.

Os hospitais psiquiatricos surgiram, portanto, como um novo dispositivo
institucional, que assegurava o uso de uma nova tecnologia de intervengio, o tratamento
moral, praticada por novos agentes, 0s psiquiatras, que construiram para si um referencial
tedrico proprio, como, por exemplo, as classificagBes nosogréﬁéas; ¢ destinados a uma
nova clientela, os loucos, vistos, agora, em sua especificdade de doentes mentais. Assim, a
loucura, até entdo experimentada em estado de relativa liberdade, ird conhecer os caminhos
que a levariam a ura lento, mas intenso, processe de exilio social, a exclusfio e & instifucio-
nalizagdo da doencga mental.

O movimento que lutou pela criag@o dos hospitais psiquiatricos ficou conhe-
cido como movimento alienista e a intervengfio proposta fol denominada de tratamento
moral, O regime moral era uma consfrugdo tedrica que associava a postura filantropica de
seus agentes com medidas corretivas e educacionais, como ¢ isolamento social; a modak-
dade de implantacio da ordem a partir da relaglio de autoridade que o médico e seus auxi-
liares exerciam sobre o doente, muitas vezes como forma de poder sem reciprocidade; e a
preponderincia das causas morais na génese da doenca mental. O termo moral designava na
filosofia da época, além de sua acep¢lo de ética, a oposi§§.o entre as ciéncias naturais e as
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ciéncias do espirito. O alienismo, assim, jamais chegou a configurar-se como um COIpo aca-
bado de conhecimentos ou como um conjunto coerente de praticas sobre a doenca mental,
permitindo a introdugéio de novos elementos & doutrina basica de acordo com as concep-
¢Oes vigentes entre estes ou aqueles alienistas.

De modo semelhante ao que aconteceu na Europa, podemos afirmar que,
guardadas as particularidades locais e o deslocamento no tempo, as condigdes que presi-
diram o surgimento dos hospitais psiquistricos no Brasil fizeram-se acompanhar da implan-
tagho de ideologias importadas, aqui adaptadas, o que exigiu um certo ecletismo por parte
dos primeiros psiquiatras brasileiros. Essa afirmagfio, embora parcial, corresponde as pecu-
liaridades econbmicas e sociais da vida no Pais e 2 tradigio cultural e de formagiio pouco
solida ou mesmo pouco cientifica dos alienistas locais.

O nascimento da psiquiatria no Brasil tem como marco institucional a criagio
do Hospicio Pedro II, em 1852, no Rio de Janeiro, capital do Império. A exemplo do Rio
de Janeiro, seguiram-se varias construges de instituigBes psiquiatricas, desdobradas na
sinonimia de manicomio, hospicio, sanatério, asilo e afins, nos principais centros regionais
do Pais, como Sio Paulo, Pernambuco, Bahia ¢ Paré, ainda que nfio se tenham limitado as
capitais.

Até entlo, os doentes mentais n3o se beneficiavam de assisténcia médica
especifica alguma. Quando ndo eram presos por vadiagem ou perturbagiio da ordem
pablica, os loucos eram encerrados nas celas especiais dos hospitais gerais da Santa Casa de
Misericordia, de hd muito presentes no Pais, Isso atesta a precedéncia da criagio de
instituigBes destinadas aos loucos sobre a constituigio de um corpo de saber médico
espectalizado para tratar da loucura, como, também, a prevaléncia das concepgdes religiosas

sobre o conhecimento cientifico acerca da doenga mental,

Somente a partir da segunda metade do século passado é que um grupo de
médicos, em sua maioria de orientagio higienista, ird propor a criagiio de espagos onde a
loucura possa ser tratada sob uma perspectiva médica, como medida higiénica sobre uma
populagio percebida como desviante, na qual o louco se insinuava como uma nota de
perigo a vida urbana. Sob essa dtica, a loucura estara, entfio, para sempre ligada a urbani-
zaclo e & industrializagio.

Curiosamente, fol em uma pequena comunidade do interior de Sdo Paulo, a
cidade de Itapira, distante dos grandes centros urbanos da época e ocupando posi¢io mar-
ginal no contexto cultural do pais de entfio, ainda que localizada em uma regido de grande
desenvolvimento econdmico, o primeiro oeste paulista da expansio do café!, do qual ela era
o limite extremo em diregfio ao sul de Minas Gerais, que se constituiu uma experiéncia sin-

Y Q primeiro oeste paulista da expansiio do café teve como sede a regidio de Campinas, cujos
campos cultivivels estendiam-se de Mogi-Mirim a Rio Clare em diregio a Araraquara; o
segundo, em Ribeirdo Preto (Octavio Ianni, apud Branddo, 1979: 25).
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gular no trato da loucura, que realiza a sintese do movimento alienista e do tratamento
moral, ou, melhor, reproduz a trajetoria da psiquiatria brasileira, do velho asilo a novas pro-
postas de intervenglio e de transformaglio da assisténcia psiquiatrica. Foi ali, naquele luga-
rejo ermo e distante, encravado entre as montanhas, que lhe conferem um aspecto de gruta
de aparicBes e milagres, reduto de paz e prosperidade?, que se assistiu & criagio de um
hospital psiquidtrico com finalidade flantropica, portanto, de origem particular; de ordem
religiosa de natureza espirita; 4 margem das politicas oficiais de satided. Se nfio bastasse,
essa matriz espalthou filiais pela cidade, caracterizando-a como um centro de referéncia no
tratamento hospitalar das doencas mentais, fazendo para ela afluir um grande nfimero de
doentes & procura de auxilio, constituindo-a, ainda, em um campo propicio & atuagio dos
profissionats da drea psi e em territério profifico 4 formacio de recursos humanos em saide
mentalt.

Com isso, a cidade se revela um espago privilegiado de estudo do conjunto
de relagdes e representagbes associadas ao fendmeno da loucura, & figura do louco e as
formas de atenglio do sistema psiquiatrico, além de oferecer a possibilidade de investigagio
de seu proprio dinamismo histérico ao permitir o confronto de uma primitiva concepgio da
comunidade, como um idilico paraiso isolade no espago ¢ esquecido no tempo, com sua
capacidade de adaptaco 3s vicissitudes historicas e acompanhar as praticas que ai se mani-
festam como mecanismos de ajuste interno frente as necessidades da coletividade sempre 3
partir das préprias interpretagdes que os sujeitos fazem dos eventos que experimentaram 2o
longo de seu percurso histdrico. A histdria, por sua vez, nfio € aqui entendida como a sim-
ples reproducdo, em escala reduzida, dos grandes processos histéricos, mas a historia da
particularidade, que ird conferir a comunidade sua prépria identidade.

A produgio cientifica acerca da questdo da loucura encarregou-se de estudar
a etiologia social da doenga mental, tentando identificar os fatores socio-culturais que
funcionariam como agentes causais. Outrossim, estudou a organizagio social das praticas
psiquiatricas, principalmente as instituigdes psiquidtricas e as representagdes imaginarias da
loucura que se fazem a partir dos saberes e praticas dos agentes institucionais. Entretanto,

% Essa forma de representar o lugar encontra paralelo na literatura regional, como, por exemplo, em
Guimardes Rosa, que assim descreve as terras ao sul de Minas Gerais, onde esta situada a cidade
de Rapira: “(...) E o sul, cafeeiro, assentado na terra roxa de declives ou em colinas que curopéias
s¢ arrumam, quem sabe uma das mais tranginlas jurisdigdes de felicidade neste mundo. {...)7
{Guimarfies Rosa, 1970a: 247).

3 FEssa condigio marginal pode ser atestada pela auséncia dos hospitais de Itapira nas listagens dos
locais de internamento para doentes mentais compiladas por vartos autores consultados. A tnica
referénesa 4 sitwago de Itapira estd em Uchda, que cita a Fundagio Espirita Américo Bairral e a
Clinica de Repouso Santa Fé (Uchba, 1981: 36).

4 Atualmente, ftapira conta trfs hospifais psiquidtricos de ordem privada ¢ filantrépica, que
totalizam 1.729 leitos hospitalares, sendo 1.329 leitos conveniados com o SUS ¢ 400 leitos
particulares, segundo dados do ER§A-28, em Mogi-Mirim, referentes a 1993,
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poucos estudos se detiveram sobre as relagdes que se estabelecem entre as mstituicdes
psiquidtricas e as comunidades que as abrigam.

Este trabatho pretende langar um olhar investigativo sobre uma determinada
comunidade, a cidade de Itapira, a fim de detectar as condigdes que propiciaram o surgi-
mento, o desenvolvimento e a multiplicagio dos hospitais psiquidtricos a partir da subjetivi-
dade construida pela coletividade que os acolhe. Essa subjetividade é determinada pelas
contingéncias da histéria e pela cultura da sociedade que a produz. Essa cultura tanto pode
ser um instrumento de saber, de pmdu@ﬁo e comunicagiio de conhecimento, quanto um
instrumento de poder, de reprodugio e legitimagiio da ordem vigente.

Assim, o tratamento historico dado ao tema, apesar de privilegiar as fontes
documentais, principalmente a leitura de jornats, ndo pretende recontar uma historia factual,
em que a sucessdo cronoldgica dos acontecimentos apenas revela a marcha linear ¢ quase
semipre triunfante dos mesmos, mas pretende recompor uma histéria conceitual, aquela em
que o objeto de estudo ¢ definido na medida em que se o descreve, para, entfo, evidenciar
rupturas e descontinuidades que permitam inscrever a leitura que os sujeitos fazem da
prépria experiéneia de constituir historia. Com isso, pretende-se desvelar o passado e
aproximé-lo do presente na tentativa de gestar o futuro, além de ser um esforgo de
compreensio critica deste momento atual de busca de alternativas & hospitalizagio, como
forma primordial de atendimento; de desinstitucionalizagiio, enquanto critica s fungdes
sociais do asilo; e de regionalizacdo dos servigos de safide.

A dimensZo cultural, entendida aqui como formagio historica de subjeti-
vidades, permitira indagar se as concepgdes religiosas de natureza espirita concorreram,
substancialmente, para formar o imaginario que a comunidade tem sobre a loucura e forjar a
pratica desses agentes religiosos enquanto agentes institucionais; e, como desdobramento
dessa primeira questdo, se a presenca dos hospitais psiquistricos na comunidade, ao apro-
ximar clientelas, concorren para uma maior tolerdncia social para com as manifestacles da

loucura ou se ha uma maior utilizagio dos mesmos na resolugfo de problemas emocionais.

Portanto, ndo se pretende isolar nenhum dos hospitais psiquiatricos para
reconstituir a sua historia e descrever a sua estrutura formal e funcional, mas tomar o
hospital em sua dimensfio genérica de instituigo para refletir sobre a sociedade que o
comporta ¢ verificar as configuragdes imaginarias estabelecidas pelos varios agentes sociais
que dele se utihza,

Este trabalho pretende refletir, criticamente, ainda, sobre a constituigio do
saber ¢ da pratica psiquidtrica ¢ de como eles se consolidaram em Itapira. Tem, também, a
ambigdo de revitalizar o interesse pelas idéias ¢ pelos programas de assisténeia psiquiatrica
em termos de Brasil. Se isso soa pretensioso ¢ porque existe o preconceito de que quase
nada merece atengfio ou comentirio na histOria da psiquiatria brasileira, pois ndo é inexato
afirmar que o pensamento psiquiatrico brasileiro também tem a sua historia ¢ que ela ¢
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desconhecida da maioria dos psiquiatras brasileiros, mesmo daquele contingente que se
aventura a propor mudangas na estrutura assistencial, e que, portanio, ignora a origem e a
evolugio dessa produgdo cultural, que, também, sofreu rupturas e transformacdes ao longo
de sua historia, e que no €, por conseguinte, um simples e incoerente conjunto de praticas
asilares, ainda que as iniciativas meritrias sejam isoladas e esparsas. Além disso, a recapi-
tulaglio historica aqui praticada tem o compromisso de delimitar a especificidade local desse
saber ¢ dessa pratica em fungdo da contextura historica em que emergiram, pois o pressu-
posto aqui adotado € o de que as contingéncias histéricas determinam e fundamentam a
emergéncia desse mesmo saber e dessa mesma pratica.

Sendo assim, pensar a questdo da pritica psiquidtrica em Itapira implica
estudar as relagBes que se estabelecem no interior do universo hospitalar, pois € no espago
institucional dos hospitais psiquiatricos que ela acontece. A a¢io institucional se concretiza
na prética de seus agentes, privilegiados ou subordinados, que participam, no mesmo
ambiente, de relagbes que sdo, a um 6 tempo, complementares e comraditérias (Guilhon
Albuguerque, 1978; 72-74).

Para tanto, os procedimentos utilizados nesta pesquisa foram, além da revi-
sfo bibhogréifica e da andlise de documentos, os depoimentos e entrevistas abertas em que
a0 lado de um roteiro com perguntas previamente elaboradas, outras foram sendo introdu-
zidas de acordo com o curso que tomavarm os relatos, conduzidos sempre como se fossem
conversas informais de modo a nfio comprometer a espontaneidade dos entrevistados. A
escotha dos depoentes atendeu a um critério aleatdrio, que contou com a disponibilidade
dos agentes institucionais dos vérios hospitais psiquitricos que compdem o elenco institu-
cional de Ttapira.

Ainda que a divis8o dos agentes institucionais em duas categorias isoladas
(agentes privilegiados e agentes subordinados) merega algumas ressalvas, porquanto obser-
vamos uma mobilidade de aglo entre eles que nfio os restringe a uma Unica condicio, a
adogBio desse critério neste trabalho resume-se a uma questio metodologica, que ¢ a
uniformizagio do material de pesquisa.

Qs atendentes de enfermagem foram escolhidos para compor a amostragem
por representarem um grupo uniforme de agentes institucionats subordinados, que estd em
contato direto com os pacientes e se constitui em um elo de ligagio entre estes e os médicos

e entre o hospital e a comunidade externa.

Os médicos, por sua vez, também constituem um grupo homogéneo e desde
sempre foram identificados com os agentes privilegiados das institui¢Ses hospitalares por
terem uma agdo bem definida frente ao objeto institucional.

Muito do material coletado é fruto da observagfio, considerando-se o princi-
pio de que o observador esta contido no fato observado. Se isso se constituiu em uma limi-
tagdo metodologica no que concerne 4 isengd3o ¢ & neutralidade exigidas por uma metodo-
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logia rigorosa, converteu-se em uma necessidade diante da aridez proporcionada pela ana-
lise documental e mesmo pela analise discursiva, pois muitos depoimentos e entrevistas pri-
maram pela pobreza e repetigdo dos contelidos tematicos. Isso exigiu a adocio de uma ati-
tude interativa por parte do observador, que precisou recorrer a suas proprias percepdes
cotidianas para filtrar e enfeixar os fendmenos observados e a eles conferir riqueza e
complexidade.

Nesse sentido, este estudo € um exercicio de elaboragiio de conflitos deste
autor, que ¢, também, médico e agente institucional, confrontado, diuturnamente, portanto,
com um oficio que € ao mesmo tempo atividade clinica e pratica social a exigir sempre a
formulagio de mediagbes tedricas, a resolugdo de impasses técnicos ¢ a adogdio de atitudes
éticas ¢ de posigOes politicas, além de uma concepgio de cidadania que permita vislumbrar
o alcance social dessa mesma pratica. Assim, muitas vezes ao longo desta anilise, o
observador encontrava-se no interior dos fendmenos observados e a apreensio dos mesmos
contou, ainda, com suas proprias motivagdes internas.

Contudo, € preciso levar em conta a especificidade do enfoque dado pelo
médico quando resolve mcursionar pelas sendas da psiquiatria social ou mesmo daquilo que
se convencionou chamar psicologia meédica. Enquanto o sociélogo se interessa pela coleti-
vidade e pelo estabelecimento de correlagdes entre as miltiplas varidvets isoladas no terreno
coletivo, © psiquiatra se interessa pela individualidade dos sujeitos em suas manifestagdes
clinicas (Bastide, 1967: 6). Portanto, seu método € antes um método clinico ou estudo de
caso, ao qual ele vai tentando integrar diversos saberes, pois a atividade clinica pressupde a
integragio de distintos conhecimentos em favor da resolugido de forma imediata de uma
imperiosa necessidade de intervengio frente a uma complexa realidade clinica e assistencial
(Minayo, 1992: 13). Eniretanto, o psiquiatra tende a cometer um equivoco ao tomar Como
validas e verdadeiras no¢Ses emprestadas de outras disciplinas sem se questionar se essas
mesmas nogdes tém ou ndo validade cientifica segundo os critérios adotados por esta ou
por aquela disciplina (Costa, 1989%a: 32). Com isso, além de nfo superar os impasses meto-
dologicos que se apresentam, o psiquiatra incorre no risco de perder de vista o enquadre
especifico de sua pratica clinica, cujas conseqiiéncias sobre o corpo e repercussdes sobre a
mente s&o reais em seus efeitos e significados. Sendo assim, este trabalho podera ser methor
compreendido se for remetido sempre ao entorno vivencial do médico e de sua préatica.

Este trabaltho constitui-se, portanto, em apenas um olhar, considerando-se
que hi muitiplas maneiras de se observar um mesmo fendmeno, que admite, sempre, uma
dupla explicaco, necessaria e complementar, de natureza psicolégica e sociologica
(Devereux, 1975 11).

A argumentagio do método complementarista reside no principio logico de
que um fendmeno que admite uma explicagiio admitira, também, um certo mimero de outras

explicagBes, todas tAo capazes quanto a primewa de elucidar a natureza do fendmeno em
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questiio (Poincare, apud Devereux, 1975 11). Isso porque um fato bruto nfio contém em
esséncia nenhuma explicacfio referida a qualquer uma das ciéncias que estudam o homem,
mas cada uma delas € capaz de, cada uma a seu modo, tornar compreensivel qualquer
fendmeno humano que, em nivel mais abstrato, conforma-se s premissas tedricas da
psicologia ou da sociologia. Dessa maneira, toda e qualquer explicagio psicoldgica ou
sociologica pode integrar a vertente do duplo discurso, desde que sejam observadas as
exigéneias de uma rigorosa coeréncia conceitual; a rentabilidade e a economia na explicagdo
proposta; e a definigho da posicdo do observador que a enuncia. Para tanto, convém
lembrar que, por definigdo, em psicologia, o observador estd situado no interior do sujeito e
o fendmeno ¢ compreendido a partir de suas motivagdes interiores ou intrapsiquicas, e, em
sociologia, também, por definic3o, o observador encontra-se fora do elemento observado ¢
a explicacdo é obtida a partir de suas motivagdes exteriores ou extrapsiquicas (Costa,
198%a; 54).

No entanto, nfo podemos afirmar que, neste trabalho, utilizamos os princi-
pios do método complementarista em estreita vinculagiio a seus pressupostos metodo-
logicos. O que fizemos fol procurar encontrar principios explicativos que ndo fossem téo
abarcativos para tentar oferecer explicagbes que evidenciassem a singularidade do objeto
em estudo a partir das contribuigbes de outras formas de conhecimento ja estabelecidas,
considerando-se que nada € fixo, eterno ¢ absoluto, mas que, dialeticamente, as verdades
s&0 parciais e aproximadas, podendo ser negadas, contestadas ou transformadas. O que
buscamos foi 0 exercicio da apreensfio, da critica € da davida dentro de uma perspectiva
pluridisciplinar.

Nio obstante, ao se falar de uma metodologia multidisciplinar, € preciso
observar que © esforgo de convergéncia de métodos e critérios operacionais distintos € uma
tentativa de superagdo dos obstaculos impostos a uma comum constituigdo, conceituagio e
comunicacio dos fendmenos observados, pois entre as diversas disciplinas divergem as refe-
réncias tebricas e as inspiragdes metodoldgicas, sem que haja uma supremacia desta disci-
plina sobre aquela ja que se encontram em diferentes dominios do saber. Para que tal
confluéneia seja demonstrada, podemos contar, apenas, ¢ na melhor das hipdteses, com um
conjunto de consethos de ordem ética, em lugar de normas de ordem ldgica, quando se
pretende conferir unidade aos varios saberes. Foi com essa atitude de respeito aos preceitos
de ordem ética em relagdo 4s varias opgBes tedricas existentes que procuramos empreender
esta obra, tomando o exercicio cotidiano de observagiio como ponto de partida para a refle-
%o e a compreensdo do eclético matertal coletado, extraido de documentos, entrevistas e
observagiio participante, para sé depois remeté-lo a esta ou aquela matriz metodologica,
como se fosse um esbogo de triangulaciio, ao se tentar tangenciar as maltiplas metodologias
disponiveis. Afinal, ¢ a partir dessa multiplicidade de olhares captados pelas diversas abor-
dagens disciplinares que se intenta tecer a delgada trama que constitui o campo da saide
mental,
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A presente pesquisa estd dividida em seis capitulos:

O primeiro capitulo narra a formagio social de Hapira numa tentativa de
identificagdo dos tipos de relagiio de trabatho que constituiram os sujeitos sociais que serdo
08 agentes e clientes das institnigdes psiquidtricas presentes no municipio.

O segundo capitulo analisa a possibilidade de que um fato histérico signifi-
cativo na vida da cidade tenha contribuido para a representagfio subjetiva que seus agentes
fizeram de si a ponto de modificar suas estratégias de intervengio social.

O terceiro capitulo descreve a formacdo religiosa do municipio para mostrar
como ¢ processo de secularizag@io al ocorrido concorreu para o aparecimento de novos
agentes religiosos e de novas regras de intervengdo social.

O quarto capftulo focaliza o surgimento, o desenvolvimento e a multipli-
cacio dos hospitais psiquiatricos, identificando as relagdes que se estabeleceram entre eles e
a comunidade, assim como pretende fragar um paralelo com outras trajetdrias institucionats
semelhantes.

O quinto capitulo verifica como os agentes subordinados das instituigdes
psiquiatricas, neste estudo, os atendentes de enfermagem, estabelecem representagBes da
loucura e padrbes de uso dos hospitais psiquiatricos a partir de seus saberes e praticas.

O sexto capitulo traga o perfil do psiquiatra que trabalha em ltapira a partir
de sua formagdo psiquidtrica, de sua insergiio no mercado de trabalho, de suas concepgdes
sobre seu objeto de investigago e sobre o hospital enquanto espago institucional.

Os trés primeiros capitulos servem para contextualizar 0 momento historico
de surgimento, desenvolvimento ¢ multiplicagdo dos hospitais psiquiatricos em Itapira,
construindo, por assim dizer, o cendrio no qual desenrolar-se-a a agdo dos varios atores
envolvidos na trama. Neles, fica evidente a énfase conferida & pesquisa historica através da
analise critica das fontes documentais,

Os trés ultimos capitulos apresentam os resultados de uma outra dimens@o
da pesquisa historica, aquela obtida através da memoénia afetiva, dos relatos pessoais de
historias de vida e dos fatos marcados da vida cotidiana. Nesses capitulos, os miltiplos
agentes sociais envolvidos nesse processo enunciam como entendem e elaboram sua pratica.

Os capitulos foram dispostos em uma seqiiéncia tal de modo a fazer o leitor
acompanhar o curso deste trabatho desde a construgfo inicial do problema até os caminhos
e atathos que nos fizeram chegar aos muitos aspectos investigados, para, assim, estabelecer
um nexo explicativo entre eles, embora possam causar a impressio de terem sido escritos de
maneira independente e de poderem ser lidos isoladamente.
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Diante de tantos pontos a abordar, abdicamos de aprofundar quaisquer dos
multiplos aspectos dos problemas levantados para, em vez de fechar questdes, formular
novas indagagOes ¢ abrir caminho para novas investigaces.
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| - AS ORIGENS DE ITAPIRA

“Quisera ter nascido em Itapira, pela bondade dos filhos daquela terra, pelo seu ar
de sanatério, pelas suas Aguas terapduticas, pelos seus céus inconfinados e pela
graga de pequena cidade encarapitada a cavaleiro do vale do Cubatio. Longe, a
Mantiqueira desdobra sua caprichosa orografia a pintar no horizonte cumeadas
batidas de luz e escarpas azuladas de sombra.”

Menottt Del Pigchia!

A visdo evocada pela crénica do poeta da cidade & possivel de ser

recomposta pelo olhar do viajante a partir do alto do Parque Juca Mulato, onde, conta a

lenda, esse mesmo poeta, as tardes e ao pdr-do-sol, ali escreveu seu poema mais conhecido,
que, agora, da nome ao lugar.

J& € em Minas Gerais que a serra se desfaz em lombas, cujos contornos,
esgazeados pela névoa da manhd, aos poucos se delineiam em tons de aveludado azul,
envolvendo o espectador em uma atmosfera de sonho. De 14 vieram os camponeses caipiras,
primeiros sitiantes ou posseiros das primeiras terras da regifo. De 14 continuam a vir os
muitos migrantes que hoje ocupam os bairros da periferia da cidade. Dai a familiaridade
com que 0s atuais moradores tratam tudo aquilo que se esconde por tras das montanhas,
numa intimidade nem sempre partithada com os habitantes de uma grande fragio do Estado
de S#o Paulo, para além da Mogiana e de Campinas.

Em diregdo 2 direita, j4 em terras paulistas, por entre essas mesmas monta-
nhas, serpenteiam veios de dguas terapéuticas, que irfio formar as fontes minerais das esta-
¢Oes termais de Lindoia, Serra Negra, Amparo e Socorro, até os confins de Atibaia. Foi de
la que veio o primeiro fazendeiro do café para tirar os caipiras da criagdo de porcos e dar 4
cidade uma cadeia, uma igreja matriz e as primeiras casas de taipa.

Um pouco mais & esquerda e em dire¢do ao sul, o azul das montanhas
desdobra-se no verde dos canaviais, que se esparramam livres de quaisquer obstacules até
por onde a vista alcanga, para decompor-se no palido rubor do sol poente quando sua
propria queima ndo acende no horizonte rétilas labaredas de fumaga e fogo. Pelo que a
geografia ensina, a cana de Itapira estende-se pelos campos da regifio até fazer fronteira
com os tabuleiros de Mogi-Mirim e Mogi-Guagu,

Quando o olhar se volta para os lados do sol nascente, pode-se avistar,
ainda, sitios e rogados, pastos e cercados, que constituem os Gltimos bairros rurais a dispu-

! Fragmento de crdnica publicada no jomal Cidade de Itapira (Cl, 26/06/1949, n® 2616, p. 1),
reproduzida de 4 Gazeta, de S8o Paulo, sem fazer constar os demais créditos da publicagio.
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tar espago na paisagem com os primeiros bairros operarios. Eles nasceram ali onde o ter-
reno cessa de ser plano e passa a ser ondulado e ja nfio mais se presta ao plantio de lavouras
para o grande mercado. Hoje eles se espalham por entre as chaminés das fabricas e a filica
torre guase sempre enfumacada da Usina, empurrando os limites da cidade morro acima em
direclio ao norte, aproximando locais de trabalho e lugares de moradia. Por eles transitam
muitos dos agentes e clientes de que se falard mais adiante, aqueles que, todos os dias,
sobem a barroca do Parque para trabalhar ou internar-se nos muitos hospitais psiquistricos
da cidade?.

Fot em um desses bairros rurais, provavelmente o bairro dos Macucos, onde,
outrora, houve sesmarias ¢ povoagdes, que nasceu Itapira®. Al habitaram os pioneiros
camponeses, que, como vimos, foram os primeiros sitiantes ou posseiros das primitivas
terras do lugar. Eles praticavam a pequena policultura, voltada para sua subsisténcia ou para
a venda em pequenos mercados regionais, com suas lavouras de cana, fumo ¢ feijdo, milho e
mandioca, arroz ¢ algoddo, o que lhes garantiu uma relativa autonomia agricola. Foram eles
que, antecipando-se aos fazendeiros, constituiram um espago de defesa, entre a grande
propriedade e o sertdo distante, e criaram, com o trabatho de derrubada das matas, de
queima das fiorestas e de preparo do solo, o espago de produgiio das futuras grandes
lavouras de caté, da cana e do algodio (Branddoe, 1979: 11).

Com a chegada do café, a pequena policultura caipira, em escala de subsis-
téncia ¢ mercado restrito, foi, rapidamente, substituida pela monocultura das grandes
propriedades fundiarias de producfio mercantil. Esses latifindios estabeleceram-se sobre
terras de sesmarias, quando a injeglo de capital na agricultura paulista tornou possivel sua
ocupagdo, Os latifundisrios compraram, também, partes de antigas sesmarias, que nfo
haviam sido ocupadas efetivamente pelos antigos posseiros. Outrossim, os grandes
fazendeiros, praticamente, obrigaram os camponeses a vender suas terras, quando ndo as
usurparam, anexando a seus dominios pequenas propriedades vizinhas as grandes fazendas,
cujos donos, quase sempre, tornaram-se agregados da nova empresa (Brandio, 1979 11).

A sociedade escravocrata do café respondeu, também, pela introduciio na
regiio do trabalho servil como produtor das riquezas da economia capitalista agricola.
Essas categorias de produtores foram representadas, inicialmente, pelos escravos, depois
substituidos pelo lavrador, inclusive o colono, coexistindo ambas por algum tempo em
Ttapira. Contudo, a incorporagiio do produtor camponés ao territério de producdo das
grandes fazendas de café ndo excluiu de todo sua autonomia. Uma vez que, de inicio, ndo
fora aliciado para o trabatho nos cafezais, o homem livre continuou a trabalhar em suas

? Por barroca designa-se um penhasco que separa as partes alta e baixa da cidade. Trata-se da
mesma penha que mspircu 08 primeiros moradores ao inventar o8 primeiros nomes do lugar:
Penha da Bea Vista, Penha de Mogi Mirim, Penha do Rio do Peixe.

3 0 primeiro documento de doaglio de terras na regifio de Itapira data de 1716, Eram terras de
sesmana doadas a Manoel Pereira, o Velho (Caldeira, 1933: 51),
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terras. Parte da produgdio dos muitos sitios e das pequenas fazendas destinou-se, entfio, 3
provisio das necessidades de consumo de um povoado que florescia e prosperava,
ganhando foros de cidade?,

Com o fim da escravidio, os fazendeiros mais pessimistas apostavam na
possibilidade de uma catéstrofe econdmica, o que nfio acontecen. Ao contririo, Ttapira,
assim como toda a Mogiana, colheu os frutos da efetiva monetarizagdo que atingia a eco-
nomia paulista, conhecendo dias de prosperidade, alcangando um vertiginoso desenvol-
vimento, Do capital adquirido com a comercializagio do café, uma triplice vertente de
opgbes se oferece para a reaplicagio do mesmo: na indlstria, particularmente na agro-
-indlstria;, na agricultura, investindo-se em novas lavouras de café dentro e fora do muni-
cipio; e na diversificaglio de produtos agricolas em substituigio ao café, com a introdugiio
do plantio do algodéio e do cultivo da cana (Brandfo, 1979: 15).

Como vimos, foram os primeiros camponeses que introduziram a cultura da
cana na regido. Contudo, ela era usada, apenas, para a fabricagio em pequena escala e
consumo local de agticar e aguardente. Como produto para o grande mercado, 2 cana s6
serd cultivada em Itapira a partir de 1920. Vale lembrar que, desde o final do século
passado (1880}, ocorria o segundo surto agucareiro do Pais, decorrente da politica oficial
de incentivo aos engenhos centrais. A continuidade dessa politica protecionista do governo
sobre os sitiantes ¢ fazendeiros modificard as relagdes entre as categorias de produtores da
lavoura canavieira. Assim, a maioria dos pequenos fazendeiros passara a ser fornecedora de
cana para as usinas. Apenas alguns poucos conseguirfio transformar seus engenhos e
fazendas nas grandes usinas de agora, como é o caso do Comendador Virgolino de Oliveira
que, em 1929, funda a Usina Nossa Senhora Aparecida, produtora de aglicar e dlcool,
considerada por muitos como o orgulho agrario da regido.

A ascensio da cana & condigio de lavoura dominante quase que coincide
com o periodo da quebra do café. Nessa época, o brago escravo j fora de todo substituido
pelo colono € os agregados comegaram a ser expulsos das fazendas. Com o empobre-
cimento dos fazendeiros, diversas fazendas foram divididas, inclusive entre os colonos, ele-
vados, agora, ao estatuto de sitiantes, o que gerou, também, a oferta de trabalho em parce-
713 para 0s camaradas.

Ora, os colonos chegaram a Itapira em fins do século passado. Eles foram
contratados para trabalhar nas grandes fazendas de café. Logo, tornaram explicitas as dife-
rengas ideologicas frente aos outros moradores do grande latifindio. Os imigrantes sempre
foram identificados como uma classe, a dos colonos, ou como grupos étnicos, sobretudo os

4 Em 1881, a Penha do Rio do Peixe, desmembrada do municipio de Mogi-Mirim desde 1858, foi
elevada a categoria de cidade: “Sendo de justica este seu desideratum pois possui ela uma boa
matriz, uma excelente cad@a e casa de Camara e uma populagio de 7000 almas.” (Caldeira, 1935:
39).
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italianos. Ao chegarem, trataram de fundar associagdes’ e promoveram lutas contra a pre-
po'téncia dos fazendeiros, configurando uma nova modalidade de desempenho politico®.
Quando as possibilidades econdmicas do regime de colonato se esgotaram, os guropeus
decidiram abandonar as fazendas. Alguns, contudo, compraram partes das fazendas deca-
dentes & tornaram-se pequenos proprietarios. Aqueles que niio foram chamados a assumir o
cargo de administradores de alguma fazenda encontraram, na migragio para a cidade e para
o trabalho urbano, o destino de suas vidas. L4, estabeleceram-se como artesdos, abrindo
oficinas de prestagio de servigos, ou, entdo, foram integrar as fileiras do operariado da
emergente industria do lugar,

Aos contingentes do proletariado urbano juntar-se-do, neste século, levas de
migrantes procedentes de Minas Gerais, onde a erradicagio dos cafezais, que ja se
processava, nessas areas, desde os anos 50, dispensava um grande niimero de trabathadores
rurais, que ndo mais podiam ser aproveitados na pecuaria. Na década de 70, chegaram os
migrantes provenientes das terras de geada do Parand. Em sua maioria, eles vio-se
reconhecer como vizinhos ao se encontrarem caminhando pelas ruas do Risca Faca, hoje
Vila llze, cujo crescimento decorre em muito do movimento migratorio. Ha, inclusive, uma
faixa de casas entre os imprecisos limites do bairro do Cubatfio e da Vila Ilze, que se chama,
por obvias razdes, de Paranazinho (Ivo, 1983; 56-57).

Serfo muitos desses migrantes moradores da cidade, juntamente com os
trabalhadores mensalistas da agricultura, depois pagos ao dia, que irfio constituir a categoria
de produtores conhecida como trabalhadores volantes, trabalhadores de turma ou bdias-
-frias. Sob o comando do turmeiro, que ¢ a designagio que se da ao agenciador de servigos
desses proletarios rurais, eles serfio recrutados e enviados para as plantagdes de outros
municipios da regiio da Mogiana, além de Itapira, para o plantio ¢ o corte da cana, a
colheita do café e a panha do algodio.

Todavia, os béias-frias de Itapira guardam algumas peculiaridades. Por
vezes, eles escapam ao proprio conceito que os define enquanto categoria de produtores”.
Quando deveriam exibir uma permanente mobilidade geogréfica, os bolas-frias de Itapira
ndo se afiguram como ndmades da cidade ou do campo. Eles se fixaram nas novas vilas

> Em 1911, foi criada a Sociedade Hespanhola, de vida ¢fémera e mesmo de duvidosa existéncia.
Ao certo, sabe-se que os orfundi cnaram a Societd ltaliana di Mutwo Soccorso “Fratelanza ¢
Lavoro™, em 1905, ¢ editaram o jornal Lo Patric degli Ialiani, fundado em 1915 (Caldeira,
1935: 71-72).

6 Em 1910, foram publicadas as primeiras noticias acerca do potencial insurrecional dos colonos
que lutavam para assegurar o plantio consorciado de lavouras de subsistdncia em meio aos
cafezaws (CI, 25/09/1910, n® 327, p. 2).

7 0 boia-fria ¢ o “trabathador rural, residente fora da propriedade agricola, geralmente na periferia
das vilas ou cidades, registrados ou ndo, reccbendo por empreitada, tarefa ou por dia, aliciado ou
ndo por turmetro € que se focomove todos os dias para o local de trabalho, quase sempre em
caminhdes.” (Gomes da Silva & Rodrigues, apud Ivo, 1983 1).
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abertas na periferia, 14 residindo com seus familiares, como é o caso da Vila Ilze & da Vila
Izaura, que concentram grandes contingentes desses trabalhadores assalariados da agricul-
tura. Diante da sazonalidade do trabalho agricola, por exemplo, no periodo da entressafra,
eles oferecem sua forga de trabalho como operérios das pequenas fabricas locais, como
auxiliares na construggo civil ou como subempregados.

Uma vez apresentados os sujeitos sociais do lugar e de como eles se
articularam nos diversos sistemas de trabalho, vamos, agora, voltar um pouco no tempo
para lembrar que, pelo menos desde a metade do século passado, Itapira j4 havia
constituido um perfil de vida urbana com a migraciio da zona rural para a cidade de colonos
e antigos escravos para o trabalho nas fabricas.

Para fins deste estudo, cumpre lembrar que quando da crise do café e da
implantagiio do nucleo fundador do primeiro hospital psiquistrico da regido, Itapira era um
municipio em que predominava a atividade rural. Assim, torna-se dificil explicar a criagio
de uma instituigio psiquidtrica, nessas plagas, apenas através da identificagio dos fend-
menos de urbanizagio e industrializacfio. Alias, alguns autores apontam para os limites
dessa interpretagdo, pois a atribuiclo de responsabilidades & problematica urbana na génese
do asilo estaria associada & nogfo de progresso, quando a questio primordial seria a
mercantilizaco da existéncia humana decorrente da emergéncia de uma economia em mol-
des capitalistas (Cunha, 1986; 22),

Contudo, a organizagio da cidade ira produzir novas relagBes sociais,
fazendo emergir as diferengas entre as classes. O capitalismo estabelece barreiras maiores
que aquelas criadas pelo feudalismo, que nada faz senfio hierarquizar e que nfio separa
brutalmente classes e camadas (Bastide, 1959 120}, Em Itapira, o espago urbano serd o
palco dos primeiros protestos e reivindicagSes dos sujeitos subalternos de uma sociedade,
marcadamente autoritaria, cuja classe dominante se estabeleceu sobre atos de expropriagio
e violéncia. Essa nova tentativa de explicagio para o surgimento das instituigdes psiquia-
tricas no municipio ndo consegue, ainda, responder as singularidades de que se reveste essa
historia,

Antes de se passar a origem dos hospitais, convém esmiugar alguns fatos da
historia da cidade, posto que o conhecimento detalhado de alguns deles talvez seja uma
nestimavel contribui¢do para a analise proposta, pois foi entre historias da aboligio e
pequenas lutas de religifio que Itapira viveu seus momentos de mator ebuli¢o.
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Il - UMA HISTORIA DOS TEMPOS DA ABOLIGAO

“Na cidade, com cochichos de mistério, falava-se de tremendo crime que, abalando a
consciéncia do Estado, passava a ser tal marca de infimia para a terra que foi mister
rebatizé-la com o flamante nome indigena de Itapira, a que antes fora Penha do Rio
do Peixe.”

Menotti Del Picchia!

De fato, até hoje, a morte do delegado Joaquim Firmino continua envolta em

mistério, guardada que estd, apenas, na memoria das velhas geragBes. Mesmo assim,

quande instados a falar a respeito, poucos dentre os mais antigos dispBem-se a fazé-lo.

Quando o fazem, tecem sobre o crime versdes as mais variadas, que parecem ter a fungdo

de transformar o drama em lenda. Um dia, essas virias versdes precisario ser reconstituidas
pela histdria oral.

Joaquim Firmino de AraGjo Cunha nasceu em agosto de 1855 na cidade de
Mogi-Mirim. Fora designado para o cargo de delegado de policia da pequena Penha do Rio
do Peixe por volta do ano de 1887. Desde alguns anos antes de 1888, as duas cidades man-
tinham tensas relagBes em virtude da intensa e crescente atividade abolicionista em Mogi-
-Muim. Dele sabe-se que fora, de inicio, um timido simpatizante da causa abolicionista até
que, a0 presenciar um ato publico em favor da aboligio, na cidade de Amparo, foi tomado
de tamanho entusiasmo, que decidiu aderir & questfio, passando, entdo, da simpatia a agio.
Assim, alistou-se entre os membros do Clube Abolicionista, cujos sdcios promoviam prega-
¢Oes phblicas e proclamavam a necessidade urgente de libertar os escravos através das
paginas da Gazeta de Mogy Mirim (Branddo, 1979: 30).

Em ltapira, nfio ha vestigios da presenga de qualquer movimento abolicio-
nista no municipio. Se houve, possivelmente foi combatido com violéncia pela elite agraria
local, considerada a mais reacionaria e repressora da regiio. Por isso mesmo, causara irri-
tagio a indicagfio de um mogiano abolicionista para o posto de chefe de policia, Como se
ndo bastasse, o delegado comegou a ser acusado de nfio perseguir os escravos fugidos das
fazendas da redondeza e de prestar auxilio ostensivo a fuga dos negros. Dizia-se que ele os
acolhia em sua casa para, depois, em segredo e em seguranga, conduzi-los a Mogi-Mirim ou
830 Paulo, onde os aguardava Antonio Bento de Souza Castro, que os encaminhava ao

U Este & o olhar de um Menotti Del Picchia infante para o crime do delegado: “Do crime boquejava-
-s¢ 4 sorrelfa. Muito poderosas eram ainda as familias dos assassinos. Nos, ¢riancas, farejavamos
o gosto de mistério que havia no drama ja desnaturado pela lenda.” (Menotti Del Picchia, 1970:
50-51),
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quilombo do Cubatéio, no Alto da Serra (Raimundo de Menezes, apud Mandatto, 1959: 48-
-49),

Em fevereiro de 1888, um grupo de escravocratas decidiu aplicar uma puni-
¢io exemplar sobre o delegado numa clara atitude intimidatoria que visava coibir ndo s6 os
arroubos libertarios do escriviio local como conter qualquer manifestagiio abolicionista nos
limites do municipio.

No dia 11 de fevereiro, as primeiras horas da madrugada, quando o sol tingia
os céus de Itapira com seus primeiros raios de sangue, cerca de trinta homens, na conta de
alguns, a trezentas pessoas, na soma de outros, munidos com armas brancas ¢ de fogo,
reuniram-s¢ em uma das pragas da cidade e rumaram para a casa do delegado, invadindo-a e
mvestindo contra ele. O que ali se passou até hoje ¢ motivo de controveérsias, mas os autos
do processo revelam detathes, que alguns acreditam bastante mitigados, de um crime
hediondo, revestido de requintes de crueldade, que atingiram, também, a esposa e a fitha da
vitima. Depois, sua morada foi depredada e os objetos de maior valor foram roubados.

A morte violenta de Joaquim Firmino obteve repercussio em toda a Provin-
cia, ganhando as paginas da imprensa. Alguns abolicionistas manifestaram-se sobre ¢ caso.
Dentre eles, destacaram-se Joaquim Nabuco, Rangel Pestana, José do Patrocinio e
Bernardmo de Campos. Este Giltimo, deputado republicano, tomando da palavra na tribuna
da Assembléia Provincial, protestou contra o crime, acusando, nominalmente, 0s supostos
mandantes do massacre: Manoel Vicente de Aratjo Cintra, José Avelino Gomes da Cunha,
Manoel Bento Pereira da Silva, José Gomes da Cunha, JoZo Manoel Pereira da Silva,
Olegario Pereira da Silva e o Dr. James Ox Warne, que teria assumido o comando da cha-
cina. Esses foram os nomes citados, mas cré-se que muitos outros grandes fazendeiros
foram agentes do trucidamento. Ha indicios de que o vigario da Penha na ocasido, o padre
Agostinho Gomes da Costa, também seria cimplice do assassinato.

Cumprindo as exigéncias do dever, Rodrigues Alves, entio presidente da
Provincia, enviou para Itapira uma forga policial para dar voz de pnisio aos acusados. Estes
contrataram os servigos de defesa do Dr. Brasilio Machado, famoso jurista e conhecido
abolicionista que, sob a promessa de um substancioso pagamento em caso de absolvigdo,
resolveu mudar de causa, ainda que provisoriamente, tomando partido dos escravocratas.
Apbs um longo e demorade processo, os acusados foram todos absolvidos por falta de
provas condenatdrias.

A edilidade local também decidiu tratar do assunto. convocando para tanto
umsa sessfo extraordindria em que se propos lavrar em ata um voto de pesar pelo ato de
vandalismo que foi a morte do invicto delegado. Contudo, a proposta vencedora minimiza ¢
ocorrido, protegendo a comunidade de eventuals acusacdes sem saber que mesmo assim ela
passaria & conviver com um espectro de fantasmas perseguidores a acionar na memoria
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coletiva a evocagdo dos fatos que a vereanga julgou a sociedade deles proteger ao assim
proceder,

“Que a Camara insira em Acta um voto de pesar pela morte violenta do defegado

Joaguim Firmino ¢ pelas desordens que se derdo naquella ocasifo.” (Livro de Actas

da Cémara Municipal de Penha do Rio do Peixe, sessdo de 18/02/1888).

Algumas pessoas acreditam que a tragédia do delegado apressou a aboligio.
Talvez seja exagerada essa afirmagfio. Decerto que nfio se tratou de um movimento isolado,
mas a dimensfo alcangada por esse fato histérico no processo abolicionista carece de um
estudo mais aprofundado. Ademais, mesmo os pormenores do acontecido ainda estdo por
ser estudados.

Um certo cronista, talvez investido do papel de leitor das consciéneias locais,
considera que a lembranca de tdo funesto acontecimento s6 causa tristeza e magoa. Uma
outra leitura talvez pudesse dar a esses sentimentos 0 nome de culpa.

Se admitirmos que os primeiros itapirenses tenham cometido uma primeira
falha, eles teriam legado a seus inculpados descendentes a necessidade da reparacfio. O
mito, igual a um sonho publico, atualiza nos filhos a culpa dos pais. Se antes carpiam café,
agora carpirdo sua desdita até livrarem-se da maldigiio?.

Niao foi 4 toa que o intendente da Penha do Rio do Peixe esforgou-se junto
ao presidente da Provincia, Prudente de Moraes, para que o nome da cidade fosse mudado.
Nio € de se duvidar que houvesse a crenca de que em se mudando 2 denominagio do lugar
os fatos que a exigiram seriam apagados da meméria, No dia 12 de abril de 1890, foi
decretada, oficialmente, a mudanga do nome da cidade, de Penha do Rio do Peixe para
Ttapira.

Essa culpa, antes negada, agora podera ser expiada através da acothida que
os filhos da terra conferem ao forasteiro. Essa culpabilidade, que funda e estrutura a

2 Conta-se que as noticias sobre a morte do delegado Joaquim Firmino levaram os itapirenses a
screm identificados em outras localidades pela alcunha de “il de feverero”, o que teria
provocado brigas ¢ discussties envolvendo rapazes da cidade em terras vizinhas. Contudo, os mais
jovens, hoje, ignoram tais fatos, tomando mesmo com cerfa surpresa ¢ relato dos mesmos,

¥ Segue-se um trecho do pedido do intendente: “Cidaddo, tendo sido resolvido por acto vosso de 235
do corrente mez, que esta Intendéneia justifique a conveniéneia da mudanga do nome desta cidade
para o de Itapira, conforme anteriormente voz havia proposto, vem a mesma Intendéncia declarar
que julga conveniente essa mudanga, j4 por que assim substitue-se uma denominagio longa,
composta de diversas palavras, por um nome breve ¢ euphonico, ja por ser tristemente verdade
gue, em tempos ainda proximos, se¢ derdo nesta localidade lamentaveis acontecimentos, que
echoando em todoe o pais ¢ fora delle, provocario a indignago geral, tornando execrando o nome
de Penha do Rio do Peixe, que ainda hoje evoca esses acontecimentos. Por isso agora que esta
localidade deseja esquecer ese triste passado e procura, sob o nove regimem politico entrar em
nova phase de prosperidade, julga esta Intendéncia que mterpreta a geral aspiragdo deste
Municipio, propondo-vos a substituicio do nome de Penha do Rio do Peixe pelo de Rapira com ¢
que ndo visa outro bem senfio o bem do Municipio, certa de que este seu procedimento terd
aprovacio dos municipes.” (FI, 12/02/1978, n® 1.267,p. 7).
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civilizaglio, tera na via institucional, com a proliferagdo de entidades filantropicas, religiosas
ou seculares, a sua melhor expressdo®. Essa ¢, também, a explicaciio conjectural para a
constituicio de um vasto campo de atuagiio para psiquiatras, psicélogos e psicanalistas na
regifio.

Quando afirmamos que estamos lidando com conjecturas é porque ao formu-
lar certos enunciados deparamo-nos com a impossibilidade de demonstragio de sua causa-
lidade, que s6 pode ser entdio interpretada ou, quando muito, apenas apresentada. Para
conferir alguma fundamentagdo a nossa argumentaglio, recorremos aos escritos psica-
naliticos, principalmente aos textos consagrados & psicologia social na obra de Freud. Claro
que ndo iremos aplicar aqui nenhuma interpretagio psicanalitica a fim de identificar a
esséneia e assim sustentar a credibilidade de uma questfo politica, de um evento social ou
de um fato historico, mas utilizar os recursos da psicanalise para tentar alcancar o sentido e
o significado, o mais proximo e preciso possivel, de alguns fatos da vida social. Trata-se,
portanto, de um exercicio de psicanalise aplicada.

Freud, antes de qualquer outro, ja havia admitido a necessidade de uma
dupla explicago para um mesmo fendmeno:

“(...) Qualquer explicagfio satisfatdria devera ser, ac mesmo tempo, histérica e

psicolégica. Devera dizer-nos sob que condigBes essa instituigio peculiar se

desenvolveu ¢ a quais necessidades psiquicas do homem di expressfo.” (Freud,

1980f: 133}

E possivel socorrer-se de Freud ¢ afirmar que ha um isomorfismo de estru-
tura entre o inconsciente individual e o inconsciente social, que torna plausivel o entendi-
mento dos acontecimentos sociais,

“Ninguém pode ter deixade de observar, em primeiro lugar, que tomei como base de

toda minha posigio a existéncia de uma mente coletiva, em que ocorrem processos

mientais exatamente como acontece na memte de um individuo.” (Freud, 1980f: 187).

Freud prossegue demonstrando seus argumentos e termina por enunciar que
o inconsciente €, em parte, constituido pela transmissio das formacgdes e dos processos
psiquicos, geragiio apds geracfo. Para que essa transmissfo venha lograr éxito, Freud
postula a necessidade de um aparelho mental organizado para significar ¢ interpretar, bem
como corrigir e retificar eventuais deformagBes derivadas da experiéncia emocional, Ao que
nos interessa, Freud fala também da persisténcia do sentimento de culpa pelas geracgbes
afora.

4 Em ltapira, além das creches e projetos mantidos pelo Fundo Social de Solidariedade do
mumicipio, estio cadastradas junto ao Departamento de Promogio Social da Prefeitura Municipal
as scguintes entidades assistenciais ¢ filantrépicas; Lar $30 José, Casa Santo Expedito, Lar S&o
Vicente de Paulo, Casa Nossa Scohora das Dores, Lar Espirita Gracinda Batista, Casa de
Repouso Allan Kardec, Dispensario Santo Antonio, Educandario Nossa Senhora Aparecida,
Instituicdo Assistencial Cristd, Casa da Crianga Celencina Caldas Sarkis, Servigo Evangélico de
Protegdo 4 Infincia (SEPIN) ¢ o Centro Regional de Atengfio aos Maus Tratos a Infincia
{CRAM]I), além da Santa Casa de Misericordia ¢ da Fundagfo Espirita Américo Bairral,
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“(...) Em particnlar, supus que o sentimento de culpa por uma determinada acdo
persistin por mithates de anos e tem permanecido operativo em geragdes, que ndo
poderiam ter tido conhecimento dela. Supus que um processo emocional, tal como se
podena ter desenvolvido em geragSes de fithos que foram maltratados pelos pais,
estendeu-se a geragBes novas livres de tal tratamento, pela propria razio do pai ter
sido eliminado. Devo admitir que essas sdo dificuldades graves e qualquer explica-
¢80 que pudesse evitar pressuposigdes dessa espécie seria preferivel.” (Freud, 1930F

187).

Esse sentimento de culpa ¢ decorrente de um ato transgressor, o assassinato
fundador, o parricidio primordial a partir do qual as leis sao reguladas e legistadas as proibi-
¢Oes, que permitem o apaziguamento do elemento assassinado em parte através da expiaglio
e atos de purificaglo, além de certas observincias cerimoniais, que ddo origem e susten-

tagdo a toda e qualquer instituicio,

“(...} A sociedade estava agora baseada na cumplicidade do crime comum; z

religifio baseava-se no sentimento de culpa e no remorso a ele ligado; enquanto que a

moralidade fundamentava-se parte nas exigéncias dessa sociedade ¢ parte na peni-

téncia exigida pelo sentimento de culpa.” (Freud, 1980f: 174-175).

Essas sfo contribuicBes extraidas da leitura de Tofem ¢ Tabu, onde Freud
discorre sobre as primitivas formas de organizago social agui apresentadas de maneira

condensada e bastante abreviada.

Em Psicologia de Grupo e Andlise do Ego, Freud discute os problemas deri-
vados do funcionamento social. Assim, resumidamente, a possibilidade de paz, harmonia e
concordia sociais reside na identificagfio mittua entre os membros de um grupo e no con-
trole dos excessos narcisicos. A instituicio € um elemento facilitador dessa identificacio,
que irmana os homens numa causa comum. Dai porque podemos falar em assisténeia e soli-
dariedade, em filantropia e fraternidade, e relembrar a multiplicidade de instituigdes de aten-
¢io e caridade no caso especifico de Itapira.

Em O Futuro de uma Ilusdo, Freud atribui 4 religifo o cardter de uma ilusdo
que fornece ao individuo um instrumento de protecio contra a frustrago e o estado original
de caréncia observados na condigiio infantil. Mais uma vez, ndo podemos ignorar a seme-
thanca que ha entre essa afirmacfo e a situagfio de Itapira, com suas pequenas lutas de reli-
gido ¢ a posterior profusfo de seitas e igrejas que acabaram por se implantar na cidade, con-

forme veremos adiante.

Em O Mal-Estar na Civilizagdo, Freud desenha a fun¢fo estruturanie da
culpabilidade no processo civilizatério. Uma civilizaglio caracteriza-se pela maneira como as
miltiplas e variadas relagBes entre os homens sfo reguladas e esses regulamentos sio
respeitados. A civilizaglo responde ainda pelas mais altas realizacSes da atividade humana,
como a arte, a ciéncia e a filosofia. Fol esse padrdo de civilizagdio que permitiu, em Itapira,
o desenvolvimento da aventura do conhecimento através das investigacbes da fenomeno-
logia psiquidtrica e da pesquisa psicanalitica empreendidas por alguns de seus filhos, cujo

resultado € a cultura terapéutica de suas instituigSes.
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Em Moisés ¢ o Monoteismo, Freud levanta a hipétese de que o homem
Mboisés, o hbertador e legislador do povo judaico, nio era ele mesmo um judeu, mas um
egipcio. Sem entrar em maiores consideragles, esse enunciado permite postular a represen-
taglio de um estrangeiro apresentado como um salvador, posteriormente assassinado, um
emissario paradigmatico da civiliza¢do ¢ da cultura. Nessa formulagiio, encontramos estreita
vinculagdo com os fatos narrados na historis de Hapira, onde um forasteiro supostamente
considerado um libertador de cativos & ele mesmo um legislador, um delegado de policia,
agente da lei e da ordem, fora assassinado, inscrevendo nos horizontes da cidade, pela
culpabilidade que se seguiu ao ato criminoso, prenincios de civilizagio.

No caso de Itapira, toda essa construgiio repousa sobre inferéncias extraidas
da observaciio e mesmo daquilo que € inobservavel. Ela pode até niio fazer justica a verdade
historica nem contemplar os aspectos essenciais do funcionamento individual, mas, no
entanto, permite uma abordagem dinmica dos fendmenos sociais, que nio pode ser despre-
zada. SO assim serd possivel restituir ao imaginario da populacio local a lembranca do
paraiso perdido plantado a beira do ribeirdo da Penha.
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i - DAS PEQUENAS LUTAS DE RELIGIAO

3.1 - O dominio catdlico

Como aconteceu com muitas outras cidades brasileiras, as origens de ITtapira
também estdio ligadas a presenga da religifio. Tanto & que o marco de fundagiio da cidade
estd associado a construg@io de uma capela votiva a Nossa Senhora da Penha no ano de
1820,

Naquele ano, os moradores do primitivo bairro dos Macucos decidiram
construir uma capela no alto de um espigio em terras ao lado e acima do ribeiric da Penha
¢ para la transferir uma imagem de Nossa Senhora, que ja era, entdio, abjeto de devogio da
gente do lugar, recebendo, inclusive, Obulos e oragfes. Essas terras pertenciam a Jodo
Gongalves de Moraes, que também era o dono da tmagem, sendo Manoel Pereira da Silva
seu protetor ¢ procurador. Com a doagio das terras e da imagem, a santa deixaria de ser,
apenas, protetora de uma familia para ser padroeira da comunidade.

Em mutirdo, os homens do bairro langaram-se ao trabalho de construgio do
pequeno oratdrio, que demorou algum tempo para ser concluido, entre a derrubada do mato
no local da obra e a procissio que conduziu a tosca imagem de madeira para sua nova
morada.

“Tudo combinado a derrubada do mato teve Inicio, de mio comum, na madrugada

de 24 de outubro de 1820, continmando aos poucos, embora vagarosamente,

porquanto era impossivel dquella gente, quast toda pobre, dedicar fodo o tempo a0

piedoso afan, abandonando por completo as suas lavouras.™ {Caldeira, 1935: 52)1.

Anos mais tarde, o primeiro fazendeiro do café decide erguer uma nova
igreja para a mesma santa e funda o primeiro ato de expropriagdo devocional. Sem
consultar os moradores do lugar, ele resolveu transferir a imagem da capela caipira para a
Igreja Matriz. Com essa nova sede, a antiga capela serd demolida?.

! No entanto, ha ddvidas sobre as datas, o que reacende sempre acaloradas discussies entre os
itapirenses defensores desta ou daquela afirmagfio. Segundo Caldeira, a data oficial da fundaglo
da cidade seria aquela do inicio da derrubada do mato para a construgfio da capela, enguanto
agqueles que rezam conforme a tradigfio de que o marco fundacional de uma cidade € a data de
sagragdo do solo, com a celebragio da primeira missa, admitem como correta a data de 19 de
margo de 1824 {CI, 24/10/1993, n® 372, p. 3).

2 Trata-se aqui do Comendador Jodio Baptista de Aragjo Cintra que, em 1842, iniciou a construgio
da Igreja Matriz, concluida em 1837, Depois, essa igreja sofreria reformas as custas do Coronel
José de Souza Ferreira, em 1921, para, novamente, ser demolida € em seu lugar ser construida a
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Com a criagiio da fabrica da Igreja Matriz, a imagem de Nossa Senhora da
Penha passard a ser um simbolo religioso de propriedade quase que exclusiva dos cultos
urbanos da elite local’. A sociedade capitalista do café tera na Igreja um dos setores de
articulaglo de seus interesses. Essa Igreja exaltard o valor do trabalho e das relacdes de
produgdio introduzidas pelos fazendeiros, reconhecendo a vigéncia de uma nova ordem
social. Ela respondera, também, pela presenca da hierarquia catolica no municipio a partir
da fixag#o de um padre vigario na pardquia (Branddo, 1979: 45-46).

As crdnicas da Igreja Catdlica em Itapira atestam que, entre 1880 e 1900, ela
estava solidamente estabelecida no municipio, sendo reconhecida como religifo dominante.
Esse dominio, no entanto, nfio eliminou focos de conflito no interior do catolicismo. Foram
os atos de contestagio a essa dominagio que concorreram para que essa hegemonia fosse
abalada, contribuindo, assim, para a eclosio de movimentos cismaticos no seio da lgreja,
permitindo, ainda, a emergéncia de novos grupos confessionais e de novos agentes
religiosos,

3.2 - De milagres e dissidéncias

Conta-se que, por volta do ano de 1906, vivia em Itapira um ex-escravo,
agora leproso, que morava em um rancho de palha a beira da estrada que conduz a Amparo,
onde ficava a mendigar esmolas aos passantes, Certo dia, seu corpo fora encontrado em
adiantado estado de decomposigio. O intendente da cidade ordenou, entfio, que o morto ali
fosse sepultado e que, em seguida, a palhoga fosse incendiada, fincando-se sobre a cova
uma cruz. Uma semana depois do ocorrido, desabou sobre a cidade um forte temporal. Essa
conjunglo de fatores fez brotar no exato local do sepultamento um estranho cogumelo, cujo
formato assemelhava-se a uma mio encarquilhada e voltada para cima, como se fora de
novo © negro a esmolar postuma piedade. Dai para se considerar o achado como um
milagre e transforma-io de objeto de mera curiosidade em elemento devocional foi, apenas,
questdio de ocasifio.

Logo, alguns moradores da cidade, Cristovio Alves Pinto e Francisco de
Paula & frente, pediram isenc¢iio de foro para o terreno do local do casebre incendiado, onde
fariam erguer uma capela votiva como parte do pagamento de promessa assumida por um
deles pelo restabelecimento da satide de um parente proximo, feita a Santa Miozinha,
Como o pedido fora deferido, os dois peticionarios logo fizeram construir, com a ajuda dos

wmponente matriz atual, erguida as expensas do Comendador Virgolino de Qliveira no ano de
1935 (Mandatto, 1959: 22-25).

3 Enquanto coronéis ¢ comendadores faziam erguer e descer imensas catedrais para a santa, os
camponeses por ela abandonados em sua f& passaram a cultuar entre rezas ¢ catiras os santos de
devogic popular, como Santo Antonio, Sdo Gongalo, Sdo Benedito ¢ Sio Sebastifio.
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moradores do lugar, a capela de Santa Cruz da Mao Aparecida, dita, também, Santa Cruz
da Miozinha ou igreja da Maozinha, No altar dessa capela, foi colocada a méo de pau do
negro Nicolau para a veneragdo do povo crente.

“A sede era um rancho riistico ¢ em ruinas, que a ignordncia de uns pretos da rua do

Amparo houvera erigido em capelia para a adorago de uma oretha de pau com

forma de mio de gente.” (C1, 06/02/1916, n? 875, p. 2).

O que parecia tratar-se, apenas, de mais de um surto votivo em torno a um
pequeno oratdrio de curva de estrada, fadado & indiferenca e ao esquecimento, tornou-se
pouco tempo depois um culto organizado, com espago para rituais ¢ uma corporago de
agentes responséveis. Esses agentes organizavam festas coletivas, com leilio ¢ quermesse,
cujos convites eram veiculados em aniincios nos jornais da cidade (CI, 12/04/1908, n® 74,
p. 3). Alguns acreditam que das cidades vizinhas comegaram a vir romeiros em profuséo
{(Mandatto, 1959: 73). Essa afirmagfio encontra contestagio em pelo menos um estudioso
do campo religioso de tapira.

Ao estudar a formagiio do campo religioso de Itapira, Branddo demonstra
que quando da implantagdo do catolicismo no municipio, além do padre capeldo, resporn-
savel & distincia pelas almas dos moradores, e do padre missionério, em passagens espora-
dicas pela regiio quando era tempo de Santa Miss#o, o contato com a Igreja fazia-se atra-
vés de romarias aos santuérios de Nossa Senhora Aparecida, de Bom Jesus dos PerdGes ¢
de Bom Jesus de Pirapora (Branddo, 1979: 39).

Se nfio houve romeiros, com certeza havia tropeiros que faziam a ligagdo
entre as terras da regido e o seriio das Minas Gerais, tendo em [tapira um lugar de pouso.
Foram eles que, provavelmente, espalharam a noticia do suposto milagre, entre casos de
assombragio e encantamento, contribuindo, assim, para incorporar ao imaginario popular a
visio de Itapira como vereda de salvagiio, espago magico de cura e purificagio espiritual,
preparando o terreno para a instalagio futura dos hospitais psiquidtricos na cidade. Afinal,
Ttapira j4 estava inscrita no roteiro do futuro circuito das aguas, um caminho que levava o
enfermo ao milagroso chio de dguas termais que curavam as doengas da pele. Nao devemos
esquecer que a lepra representou no repertdrio de crencas do mundo medieval a prova da
bondade e da colera divina (Foucault, 1978: 6).

Para a autoridade eclesiastica, entretanto, havia um indiscutivel sabor de
heresia no culto popular a Santa Méozinha, entidade devocional misteriosa sem regisiro ou
equivalente nos canones catélicos oficiais. Por isso, o padre vigario passou a atacar de
puiblico ¢ com vigor o culto, os ritos ¢ os promotores da estranha devogio.

“Chama-se a attengiio do pablico para o atrevimento de meia dizia de especuladores

que vivem illudindo a boa fé de alguns catholicos, fracos de espirito em matéria de

religifio.” (CL, 16/07/1908, n® 100, p. 2).

Contudo, os ataques motivaram uma reacdio de defesa por parte de seus
organizadores, que se declararam catolicos e firmaram as bases da primeira oposi¢do orga-
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nizada & pardquia. Eles contaram ainda com o apoio dos fiéis devotos da seita, o que per-
mitiu a continuagdo do credo.

“Somos verdadeiraments crentes ¢ ndo precizamos, apesar de ineptos, ignorantes ¢

pobres de espirito como diz o cathélico, explorar a boa fé de quem quer que seja

para vivermos, ou para vendermos a nossa aguardente e quentdes.” (CI, 30/07/1908,

n® 104, p. 3).

Por essa época, era vigirio em Itapira o padre Amorim Correia. Ele
reprovou com veeméncia o culto ilegitimo, mas, logo, tratou de legitimé-lo ao propor a
erecio de um novo templo e a adogio de formas candnicas oficialmente reconhecidas pela
Igreja, como a adoragdo 4 Santa Cruz,  ndo 4 Miozinha, por ela condenada.

“Santa Cruz da Madzinha - O Revmo. Sr. vigario resolven ndo permitir a realizagdo
de rezas de qualquer natureza no barracdo de tijolos coberto de madeira, chamado
vulgarmente ‘Santa Cruz da Madzinha'. As pessoas gue quizerem rezar tergos ou
rosarios podem rezal-os em suas casas ou entdo na igreja Matnz, de joelhos ou
sentados, mas em voz baixa. O barracdo da ‘Méozinha® nZo tem a bengam da
egreja; nfio hd motivo justifichvel para que certas pessoas queiram a toda forga
transformal-o em templo catholico e um centro de piblica reumifio. Trata-se de se
erigir alli uma capella; quando ella estiver pronta, entdio sim, poderdo os fiéis
frequental-a e consideral-a como lugar sagrado. E preciso que desaparega de vez a
crendice ridicula e supersticiosa, engendrada no cérebro de alguns pretos vadios e de
algumas mulheres desocupadas, de que um toco de pau que alli apareceu,
semelhante 4 méo de um morphético que alli morreu tem virtude divina. Tal crendice
36 pode ter cabido na mente de quem a divulgou, Se pessoas ha verdadeiramente
devotas da Santa Cruz ponham mios & obra ¢ fagam alli a capella o quanto antes. A
obra ndo é tho dificil ” (CI, 22/05/1910, n? 251, p. 2).
Assim, no fim do ano de 1910, seria anunciado o langamento da pedra
fundamental da capela de Santo Antonio, onde seria venerada uma reliquia do santo vinda

de Padua, na Italia.

Nesse ponto, as historias se confundem e o destino da igreja da Méozinha
inscreve-se na biografia do padre Amorim, esteja ele & frente da pardquia da Penha ou como
patriarca da Igreja Brasileira, por ele fundada, como veremos mais adiante.

Manoel Carlos do Amorim Correia foi o 182 vigario de Itapira. Era portu-
gués de nascimento, mas fez seus estudos religiosos no Brasil, pois aqui chegara ainda
crianca. Passara por trés semindrios e foi preciso a intervengdo de Dom Nery, entdo Bispo
de Pouso Alegre, para que ele, preterido de ordens, pudesse ser ordenado sacerdote,
Chegara a Itapira em setembro de 1909, depois de ter sido vigario em Bananal € Araras.
Logo, tornou-se comensal de coronéis e comendadores da elite local.

As cronicas mundanas tinham-no como glutdo, mas, também, como uma
presenca eclesiastica, politica e festiva muito mais dindmica, vigorosa e voluntariosa que a
de seus antecessores (Brandio, 1979: 86). Destacou-se pela dentincia ferrenha das praticas
populares de religifio, inclusive dos servigos religiosos da igreja da Miozinha, Como
exemplo dos ataques as praticas populares de religifio destacam-se as criticas aos festejos
religiosos realizados na zona rural.
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“Festas nos sitios - Ha nesta parochia alguns sitios ¢ algumas fazendas, onde se
costumam realizar festas todos 0s annos com novenas, ora em louvor da Santa Cruz,
ora em louvor de Santo Awntonio, ora em louvor de Sio Sebastido, etc,

“Essas festas sfo feitas geralmente sob a dire¢io de um paisano qualquer que se
arvora de capelfo da noite para o dia e que afinal de contas ndo passa de um
charlatdio de coisas sagradas que nfio poucas vezes explora escandalosamente a boa
fé e a piedade do povo cristdo. Estas festas do modo que costumam ser feitas sfo
prohibidas,

“Os srs, fazendeiros ou os srs. administradores das fazendas prestardo um grande
servigo 4 causa da religifio prohibindo que taes festas se realizem sem a assisiéncia
de um sacerdote que ¢ o ministro legitimo de Deus ¢ aguele que recebeu o poder de
prezidir a reunifo dos fiéls. Além disso cooperardo para que ndo sejam desacatadas
as determinagdes da autoridade nesse sentido.

“Por sua vez os catholicos ndo devem concorrer com donativos de qualguer natureza
que sefa para taes festas sem que ellas sejam autorizadas pelo respectivo vigario da
parochia.

“Do mesmo modo devem negar todo o seu concurso a certos exploradores que
costumam percorrer as parochias com emblemas religiosos pedindo esmolas, ora
para ¢ Divino, ora para Nossa Senhora Aparecida, ora para qualguer outro santo.

Esses individuos sfio verdadeiros ladrfes disfargados em devotos. A auntoridade

policial deve tomal-os 4 sua conta ¢ os fi€is devem repelil-os como seres inimigos do

trabalho e exploradores de sua boa £&.” (CI, 22/05/1910, n? 201, p. 2).

Contudo, as criticas que posteriormente a ele se fizeram partiram da propria
elite que o tinha como aliado, o que se constituiu em um fato novo nas crénicas da historia
catélica de Itapira, mas as razdes para o rompimento até hoje sdo discutidas, embora a
veriente politica seja a mais admitida. Segundo a verso oficial da Igreja, tratou-se de
desobediéncia eclesiastica, quebra da ortodoxia ritual e diividas sobre a moral pessoal
{Branddo, 1979 61). Entre o5 espiritas, hi a convicglo de que o padre esteve higado a
grupos esotéricos em 880 Paule, tendo freqilentado, ds escondidas, algumas reunides,
sendo, portanto, associado & pratica do ocultismo (Branddo, 1979: 88). Para outros, o
padre causou descontentamento & elite local ao revelar-se um homem popular, amigo da
gente humilde do lugar. Seus aliados postulam motivos politicos para suas desavengas com
Dom Nery, Bispo de Campinas e seu superior lierarquice, que teria interesses comerciats €
politicos no municipio, sendo esta a causa mais aceita®.

Ao certo, o que se sabe £ que entre 1911 e 1913 houve troca de acusagdes
entre o padre e o Bispo de Campinas que culminou com a destrtui¢iio do vigario de sua
jurisdigiio sobre a pardquia, a suspensfio de ordens e, finalmente, a excomunhio. Entre o
primeiro e o Gltimo ato desse auto de paixdo e f&, o padre apropriou-se da igreja da
Miozinha ¢ fundou a Igreja Catdlica Apostolica Brasileira, tornando-se seu primeiro

patriarca.

4 Em Itapira, existe apenas um unico jomnal que possui o arquivo quase completo de seus nimeros
publicados desde 1907. Mesmo assim, todes os exemplares que cobrem o periodo de 1911 a 1915
nio foram encontrados quando da organizagdo da colegfio, Suspeita-se que o sumigo tenha sido
provocado para se evitar a divulgacio das intrigas politicas da ocasido contidas na publicagio.
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“Aocs 30 de janeiro de 1913, em sua residéncia, havendo celebrado indevidamente o

santo sacrificio da missa, fundou a Igreja Catolica Apostolica Brasileira ¢ aos 16 de

fevereiro de 1913 publicou o seu Manifesto Pastoral, de ignorfincia inexplicivel em

pontos doutrinarios.” (CI, 21/08/1949, n? 2624, p. 1),

Se¢ o padre perdeu o apoio da elite agraria, ele ganhou a adesfo das camadas
populares dos setores urbanos, dos funcionarios piblicos, dos profissionais liberais e de
segmentos da burguesia mercantil, sobretudo dos comerciantes portugueses da Rua do
Amparo. Foi esse apoio disseminado pelos diferentes estamentos sociais, no momento em
que a sociedade itapirense havia adquirido esse grau de diferenciagio, que garantiu a
presenga de uma Igreja dissidente no municipio.

E licito indagar, aqui, se entre esses homens do comércio nfio estaria Onofre
Baptista, também portugués, que, mais adiante, veremos revelar-se espirita e fundador do
primetre hospital psiquidtrico da cidade. Isso € importante na medida em que se advoga
aqui que o cisma amorinista respondeu pelo aparecimento de novos agentes religiosos até
entfio localizados na periferia do carmpo religioso que, para se legitimarem confessional-
mente, tinham de ocultar-se sob 0 manto da Igreja Catélica ou passar por um estagio provi-
sorio de diferenciacio e reconhecimento social junto 4 Igreja Brasileira.

Uma vez efetivada a dissidéncia, o padre decidiu ficar em Hapira ¢ fazer da
cidade o centro difusor de sua Igreja, transformando-a em uma versio cabocla de Roma.

“Longa e herdica fot a luta de Amorim Correia. O homem tinha a testarudez de um
Jjumento. No recuava. Formidavel sua capacidade de fazer proselitismo. Traduziu
para o portugués toda a liturgia, mandou confeccionar os paramentos com rebordos
verdes ¢ amarelos, omamentou ¢ altar ¢ os andores com as cores nacionais.
Realizava, na mingscuia Itapira, o sonho de Feijo.” {Menotti Del Picchia, 1970
145},
Ele vigjou pelo Estado em busca de outros padres suspensos de ordens e
fundou o Conseltho Patriarcal da Igreja Brasileira. No entanio, Amorim Correia ndo viveu o
tempo suficiente para melhor conduzir sua Igreja. Morreu sete meses depois do cisma,
dizem que envenenado, no momento em que a Igreja Brasileira enfrentava arduas batathas
juridicas perpetradas pela Igreja Catolica. Entretanto, a Igreja Brasileira nfo se extinguiu
com a morte de seu patriarca. Ela continuou existindo, alternando movimentos de avango
com momentos de recuo até deixar Itapira, por volta do ano de 1936, as voltas com cisGes

internas entre os varios grupos em luta pelo controle patriarcal.

Para pelo menos um estudioso da formacgic do campo religioso de ltapira
(Brandfio, 1979: 59-60), os movimentos cismaticos foram, apenas, amostras localizadas na
esfera religiosa do que, entdo, acontecia com maior intensidade e apelo politico em outros
segmentos da sociedade civil, transferidos, agora, do campo para a cidade e do campesinato
para a burguesia. Essa observagio abre uma perspectiva de compreensdo para a trajetoria
de formaco de diversas instituigbes entdo nascentes, inclusive os hospitals psiquidtricos.
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Sabe-se que havia, entdo, uma acentuada secularizagdo em Itapira. Os confli-
tos politicos entre os colonos e fazendeiros, que vimos se insinuarem paginas atras, toma-
ram a praga pablica®. Os negros forros e mestigos profanavam com seus sambas e congadas
a tradicional Festa do Treze, a centenaria Festa de Maio, a grandiosa festa em louvor a Sfo
Benedito®, Os romanos e brasileiros enfrentavam-se pelas roas da cidade quando era dia de
procissdo em homenagem a S8o Sebastifio”. O homem cordial rompia com a imagem de
relicrio que os elementos dirigentes da elite agrara criaram em torno de si, pois ela se
mostrava incompativel com suas aspiragdes de elemento urbano, que, agora, vio-se mate-
rializar e tomar corpo na figura das turbas insurgentes®. O tecido social comegava a esgar-
gar-se e era preciso conter esse esgarcamento ainda que através dos remendos da caridade.
A disciplinarizacio do corpo social tornara-se uma exigéncia e o surgimento posterior de
instdncia de normatizaglo talvez seja um atestado dessa necessidade.

Ora, em meio as multiddes, ndo havia apenas pessoas sem rosto e sem des-
tino, mas sujeitos que representavam uma andnima ameaga a ordem vigente, Entre eles,

3 “Ante-hontem, nas primeiras horas da mashi, correu insistente pela cidade o boato de uma revolta
de colonos na propriedade agricola do Sr. Joaguim Manoel de Campos Pinto, no bairro de
Eleutério, neste mumicipio. A aterradora noticia tomou valto, assumiu proporges assustadoras,
gquando, mais tarde, foi divulgado um despacho telegraphico, procedente da estagdo de Eleutério,
pedindo ¢ auxilic da autoridade policial. (...} O alarme fora entretanto precipitado. A colonia
mantinha-se em atitude pacifica, ameagando abandonar aquella propriedade agricola, caso nio
fosse permitido o plantio de duas filas de mitho, nos cafezaes, 0 que ndo se achava estabelecido no
contrato, ¢ que a administragio da fazenda entendera nfio consentir.” (CI, 25/09/1910, n® 327,
P 2).

& “Como soe acontecer todos os annos, a noite de 13 de maio foi de uma orgia indescriptivel, A
policia ndo teve descango, mas, mesmo assim, os desatinos de algunsg aleoolicos e vagabundos
com donucilio ultrapassaram as ratas do toleravel. {,..} O pelor fo1 a participacio do pessoal das
cozinhias na folia intensa do deboche. O samba espinafrado, alli, frontieiro a capella de Séo
Benedicto, atravessou de ponta a ponta a noite, noite hybernal, noite siberiana. Consequencia, no
dia seguinte myitas familias ficaram sem almogo. Valha-me Deus que essa anornmalidade so se dé
urtia vez por anno.” {CI, 19/05/1910, n® 250, p. 2).

7 Entre 1914 ¢ 1936, tanto os romanos quanto os brasileiros realizavam festejos em louvacéo a Sio
Sebastido, cujo ponto culminante era uma procissfio a serpejar pelas ladeiras de Itapira. As duoas
Igrejas aproveitavam ¢ aconfocimento para acirrar suas disputas que, nessas ocasides,
adicionavam ao cardter rehgioso da contenda rusgas pessoais que resvalavam para o conflito
aberto, transformando o evento religioso em batatha campal, acabando por ilustrar as paginas
policiais: “As desavengas entre catholicos ¢ adeptos da Igreja Brasileira motivaram a alteragiio da
ordem publica na cidade de Itapira - Os poucos que ainda teimam em reammar & obra que,
nascida do cérebro revolto do P, Amorim, ha muito s¢ estoree nas vascas de uma agonia lenta mas
progressiva, pretendendo realizar uma passeata pelas ruas principais da cidade - passeata a que
chamam procissio - com imagens de santos e cutros symbolos privatives da Igreja Catholica
Romana, pediram ao dr. Delepado de Policia a respectiva hcenga...” (Cl, 04/02/1917, n® 942,

p. 2).

§ (O homem cordial é uma expressio criada por Sérgio Buargue de Holanda para caracterizar aquele
sujeito avesso aos formalismos ¢ aos ritualismos socials, oujos comportamentos sio motivados
por um fundo emocional. A cordialidade ndo corresponde necessariamente a manifestagio de
sentimentos positives, mas a uma organizacio defensiva frente s exigéneias da vida em sociedade
(Buargue de Holanda, 1984: 106-107).
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logo foram identificados os imigrantes presentes em Itapira desde fins do século passado.
Eles se constituiam em uma categoria culta e criativa, em uma massa critica € laboriosa,
portanto, politizada, Muitos deles, sobretudo os italianos, provinham de pequenas aldeias e
comunidades rurais onde eram fregiientes e marcantes os conflitos com o Estado, ou, entfo,
eram militantes anarquistas, principalmente entre os espanhdis. Esse grupo formou urn dos
primeiros contingentes do proletariado industrial que surgiu no Pais, o que ndo quer dizer
que a maioria do operariado fosse anarquista, pois evidéncias indiretas sugerem que era
infima a parcela de anarquistas que integrava a forca de trabalho, assim como era pequena a
influéneia do ideario anarquista na condugdo dos incipientes movimentos da classe operaria
naquele momento inicial da industrializagdo. Em Itapira, os europeus nio foram os princi-
pais condutores da luta operdria, mas, também, nio ficaram ausentes dela. Deles sabe-se,
ainda, que logo se organizaram em associagbes de socorro mittuo, uma tradigho que parece
mais forte que a presenga do anarquismo entre eles, e, para além da solidariedade, sabiam
defender seus direitos enquanto trabalhadores®.

Havia, entfio, entre os homens pobres do Pais uma nitida reagio ao estran-
geiro, que, além de branco, reunia melhor qualificagdo profissional, o que deixava os brasi-
leiros em desvantagem na concorréncia por lugares no mercado de trabalho. O patronato
rural, por sua vez, queria tratar os europeus como tratava seus negros. Os senhores tinham
o habito de mandar com rudeza em seus escravos e nfio conheciam o ritual civilizado das
relagBes entre os homens livres (Bastide, 1959: 122).

Dai a intensa xenofobia que se vai desenvolver na sociedade brasileira, como
forma de reacio de grupos empresariais emergentes contra o estrangeiro enriquecido ou
como manifestagio nacionalista, como € o caso do movimento integralista. Ndo podemos
esquecer que os psiquiatras brasileiros de ent3o também trataram da questfio da imigragio
ao introduzir essa preccupaghio em seus programas de higiene mental, revestindo-os de
forte conotagio xenofébica.

Franco da Rocha, por exemplo, assim discorria sobre a figura do imigrante:

“Entre os imigrantes abundam os desequilibrados, sonhadores de niquezas, que
imaginam, com os olhos na América, um infinito de prosperidade ¢ fortuna. Aqui
chegados, vendo em pouco tempo desfeitas suas ilusSes, esbarrando com a dura
realidade da luta pela vida, Jonge da terra em que nasceram, oprimidos pela sandade,
recorrendo ao alcool como consolo, 13 vio a caminho do hospicio, aumentar o8
detritos da sociedade recolhidos aquela casa.” (Franco da Rocha, apud Cunha,
1986: 30-31).

9 A Societs Haliana de Mutuo Soccorso “Fratelanza e Lavoro” foi fundada em 23 de setembro de
1905 ¢ tinha o seguints propésito; “A associaglo tem por objectivo auxiliar os socios em caso de
moléstia, prestar apoio moral aos que se encontrem desempregados, SOCOTICT 108 Himites de suvas
possibilidades aos italianos indigentes & promover, cm todas as emergéncias, o bem estar moral €
material dos sGcios em particular ¢ das classes laboriosas em geral.” {Caldeira, 1935; 94).
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Os negros, apos a aboligio do trabatho escravo, nfio estavam tio organi-
zados quanto os imigrantes em agremiagdes étnicas ou de classe, afiliados que eram apenas
a corporagdes religiosas, como as confrarias e irmandades dos homens de cor, de que havia
uma amostra em Itapiral®, Até entdio, em razlo da persisténcia das relagSes sociais paterna-
listas e da miscigenacio desenfreada que se desenvolvia nos meios rurais, os conflitos
raciais de 8o atenuados ndo pareciam sequer existi. Uma vez nas cidades, os negros ¢
mesticos experimentaram maior discriminagfio racial, sendo responsabilizados pelo que
havia de decadéncia moral e degradagfio sexual na vida urbana. Nos jornais da época, as
atividades Iodicas dos negros sempre foram vistas como um caminho para o deboche ¢ a
devassidao.

“Qs sambas. .. sempre formos de opinido que esses malditos divertimentos deviam ser

prohibidos. O pessoal d'essas trogas, lusido na ¢fr ¢ de mlos pesadas, quando

comeca ndo acaba mais. E bebem, ¢ dangam até cahirem.” (C1, 27/02/1908, n? 61,

p. I}

Os negros logo foram tratados como degenerados e, portanto, inferiores do
ponto de vista bioldgico. Para tanto, concorreun ¢ pensamento eugénico que dominava os

programas do movimento psiquiatrico brasileiro da €poca.

E bom lembrar que os negros que habitavam Itapira eram bantos em sua
maioria, pois quando o café se implantou na entdo provincia de S8o Paulo o trafico negreiro
nfio podia ser estendido para além de certos limites, de modo que foram sobretudo os
negros desse grupamento étnico os escolhidos e enviados para o trabalho nos cafezais.
Sabe-se, ainda, que a religiio dos bantos consistia na possessiio dos fidis pelos espiritos dos
mortos, e, por conseguinte, apresentava fendmenos assemethados aos da mediunidade.
Sendo assim, parece certo que os bantos ndo mostraram a mesma perseveranga em
fielmente conservar a civilizacio de seus antepassados, e, por isso, revelaram-se mais
permedveis 35 influéncias de seitas cristds, como o espiritismo, quando nfio foram de tedo
assimilados pelo catolicismo {Bastide, 1959: 119-120).

O catolicismo tradicional em Itapira era antes um catolicismo rural, de mar-
cada influéngeia ibérica, em sua variedade lusitana, dominada pela agfio de rezadores ¢ puxa-
dores de terco e pela devoglo aos santos de proteciio familiar, anterior 4 presenga dos
representantes da hierarquia eclesidstica. Com a chegada desses representantes, essas prati-
cas passarfio a sofrer criticas, censuras e restrigdes:

“Festa de Santo Antonio - A festa de Sasto Antonio s0 pode ser feita na Egreja
Matriz ¢ ndo nos sitios e fazendas, segundo o que determinaram os Exmos. ¢
Revmos. Srs. Bispos que regem ¢ governam a nossa Provincia Eclesiastica.” {(CL
22/05/1910,n% 291, p. 2).

10 Trata-se aqui da Sociedade 13 de Maio Itapirense dos homens de cor, além dos grupos de pratica
ritual, que se apresentavam por ocasifio das festas religiosas do lugar: “Percorrera pelas principais
ruas desta cidade a corporagio de Congado.” (CI, 13/05/1909, n? 185, p. 2).
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Nio obstante, a Igreja Catdlica precisou fazer concessties no plano doutrinal
para melhor se implantar no municipio, tendo que incorporar contribuicdes dos cultos afri-
canos e das crencas indigenas e tolerar a moral sexual de senhores e escravos. A Igreja
Brasileira, apesar do carater cismatico de sua condigio, era um acabado exemplo dessa
permissividade. No entanto, os novos tempos exigiam uma ampla reforma moral, ocor-
rende, entfio, a romanizagdo do catolicismo brasileiro, para o qual provavelmente muito
concorreu a presenga do inngrante, sobretudo dos italianos, e 0 movimento de renovagio
espiritual em curso na sociedade, que pode ainda contar com o rigido moralismo de outros
credos cristiios, como € o caso do espiritismo. Nio podemos esquecer que foi um italiane,
Giovanni Baptista Tram, que, em 1897, doou o terreno para a construgio da capela de Sio
Benedito (CI, 06/10/1946, n? 2475, p. 4).

Néo ¢ de se duvidar que alguns segmentos da sociedade, os espiritas inclu-
sive, tenham sido chamados a ajudar na tarefa de disciplinar o espago urbano, funcio até
entdo desempenhada pela agora convulsa Igreja Catdlica. Esse é pelo menos o testemunho
de César Bianchi, agenie espirita e, por algumas décadas, provedor do primeiro hospital
psiquiatrico da cidade:

“(...) o problema j& existia, ndo fomos nés que o criamos: era um fato socal. Se os

responsivels maximos por essa sifuagio angustiosissima nfo tomavam providéncias

que o caso exigia, urgia fizéssemos alguma coisa ¢ a tarefa que nos coube, podemos

falar de cdtedra, for desempenhada.” (Bianchi, 1984: 40},

Contestando essa possibilidade, ha de se lembrar que os espintas eram
poucos numericamente; nfio estavam articulados junto a estrutura de poder local, e estavam
mais preocupados com a difusdo de sua douirina, Por isso mesmo, talvez, atender ao
convite formulado seria uma estratégia de inser¢fo e legitimagio social,

Mas talvez nfio resida nesses aspectos objetivos a propensdo para abragar
essa causa. O clima de tensdo social apenas agugava conflitos culturais, de natureza moral e
religiosa, subjacentes a certos grupos sociais ameagados em sua hegemonia ou pretensio ao
poder. A possibilidade de intervengfio nesse processo de turbuléncia ¢ intolerincia delineava
um projeto de reforma social através da reformagio espiritual, que repousava em um novo
principio de moralidade e de controle da sexualidade, que se alinhava com a ideologia de
certos setores sociais, como elemento integrador & realidade fatica de determinadas necessi-
dades subjetivas da comunidade. Assim, é possivel que os espiritas tenham tomado para st o
papel de agenciadores dessa nova subjetividade. A inclus@o dessa preocupagdo no conjunto
de estratégias de intervengiio social era considerada urmn direito legitimo e natural, ganhando
foros de verdade absoluta. Essas convicgdes confundiam-se com as proprias verdades do
universo, o que conferia um tom grandioso a esses propositos. Dal para o desenvolvimento
de mecanismos parandides corria-se um grande risco, pois muitas das concepgdes vigentes
ndo passavam de verdadeiras construgdes deliriformes, cujo entendimento 6 ndo trang-
correu dessa forma porque correspondiam as formagdes subjetivas elaboradas por certos
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segmentos do universo religioso. Nao que a religifio seja, por definigiio, uma construgio
delirante, mas o uso que muitas vezes se faz de um dado sistema de crencas fechado a uma
cultura que ¢ produto da laicizaglio de seus componentes coloca em relevo essa face quase
sempre obscura e conflitante do problema.

Para Freud, a religifio € uma 1lusdo. Deus ¢ uma criagiio do proprio homem.
A origem da atitude religiosa repousa no fator da fraqueza e remonta ao sentimento de
desamparo infantil revivido na idade aduita, A imagem de Deus reflete 2 relagio da crianga
com o pai. O significado psicologico das idéias religiosas reside em um precipitado de con-
flitos edipianos a exigir uma renlncia instintual subseqiiente. As idéias religiosas ndo deri-
vam da experiéncia nem do pensamento, mas s&o ensinamentos e afirmagSes sobre fatos e
condi¢Ges da realidade que reivindicam nossa crenca (Freud, 1980b, 34-37).

Para além das consideracles de ordem psicanalitica, falar de religiio é falar
de fé, de crenga, de mistério, de um sentido para a vida e de um sentido para a morte.
Perscrutar esse sentido implica opor a razdo a f&. O homem religioso nfo ¢ um syjeito irra-
cional, mas alguém que se utiliza de uma racionalidade que no ¢ a exigida pela ciéncia nem
a usada pela filosofia. A religiio ¢ uma maneira peculiar de ordenar e organizar as
convicgOes que vio dar sentido e significado as realizagdes do sujeito frente aos enigmas da
existéncia. Assim, a ciéncia e a religifio se constituem em dois caminhos paralelos que
conduzem a verdades independentes. No entanto, a verdade da religido € quase sempre uma
histéria de aversfio pela diferenga, de vieléncia e intolerfncia contra aqueles que ndo
professam o mesmo credo nem compartitham de seus regulamentos enquanto instituicio.

Quando falamos, em paragrafos anteriores, de uma atmosfera de tensfo
social havia implicita uma alusdo aos sentimentos de mtolerdncia e hostilidade mobilizados
pelas divergéncias de natureza religiosa. Do ponto de vista religioso, o répido crescimento
urbano concorre para a desagregacfo das igrejas tradicionais (Bastide, 1959: 146). A
emergéncia do espiritismo nesse contexto confirma essa afirmago, mas, no caso de Itapira,
além de sua aparicd3o na cena urbana havia a necessidade de legitimagfo de seus interesses
de ordem moral e confessional. Da mesma forma que o éxito do espiritisme, a multiplicagio
das igrejas protestantes de tipo pentecostal esta associada ac crescimento desordenado das
cidades ¢ &4 formacdio de massas urbanas deserdadas, que viram abolidos seus lagos
familiares ¢ mesmo sua identidade cultural ¢ étnica, como € o caso de migrantes ¢
imigrantes. Ndo foi 4 toa que Branddo encontrou na periferia do campo religioso de Ttapira
uma profusio de seitas religiosas associadas ac pentecostalismo em lugar dos beatos e dos
gremitas da religido popular (Branddo, 1979: 41).

A moral espirita, como a da maioria das religides, exige a plena reniincia,
forgada ou voluntéria, ou, pelo menos, o adiamento dos prazeres terrenos mediante a pro-
messa de uma recompensa em uma existéncia futura. Essa moralidade se fundamenta nas
exigéneias de uma sociedade representada pela projecdo dos conflitos e interesses do grupo
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espirita em especial. Assim, a criagdio de cddigos de conduta e o controle dos comporta-
mentos niio demonstram o interesse dos espiritas na promogdio do género humano, mas na
representagio de um homem ideal construido a sua imagem e semelhanca. A fungfo desse
ideal, para além da coes3o grupal, traz implicito um principio de regulacio social.

Nao podemos ignorar, ainda, a dimensfio politica das palavras do sagrado
usadas na organizacio social. Sabemos que a religiio tem o poder de ocultar, sob seus
stmbolos de Ultima instdncia, os interesses terrenos de seus produtores sociais e assim
conter nos dominios da doutrina e no fascinio da liturgia as divergéncias sociais de seus
membros (Branddo, 1979: 3). Portanto, o que até entfo era pura e simples filantropia vai-se
converter naquilo que Castel chamou de arte filantropica, ou, seja, a disposiglo para se
cutdar do conjunto de problemas sociais em conjungiio com uma competéncia especial que
muitas vezes esteve ligada ao saber médico (Castel, 1978; 133),

Se ndo bastasse, ainda havia motivagtes de ordem inconsciente. Em meio a
essa complexa textura social, emergia um elemento estranho pela exuberdncia de suas
palavras ¢ gestos — o louco — que, por fugir aos padrdes habituais de comportamento,
obstaculizava a implementago do projeto de moralizagio social e depuragio espiritual em
andamento. Diante dessa figura desconhecida, mas logo igualada a um elemento perigoso e
ameagador, € possivel que tenham sido acionados alguns mecanismos projetivos com o
objetivo de expulsar esse elemento para fora do aparelho psiquico e, concretamente, exclui-
-lo do contexto social. Sendo assim, o doente mental passard a ser o objeto-suporte dessa
projecio e destitui-lo de qualquer atributo repulsivo ou perturbador serd a nova tarefa a ser
cumprida, que, supostamente, restabelecera o equilibrio mental ¢ social. Apesar do cardter
primitivo desse mecanismo, esse parece ser 0 uso possivel frente ao estagio alcangado no
desenvolvimento da estrutura psiquica que a condicdo humana foi até entio capaz de
produzir,

Se do ponto de vista social a criagio de um espago nstitucional identificado
com a contencio das divergéncias sociais ndo encontrava um método eficaz de mtervengio,
sob a otica do simbolico estava preparado o terreno para o surgimento do asilo em nome da
religifio, cuja compaixdc pelas fraquezas humanas sabia-se transformar em Inquisitorial
perseguicio para o bem dos heréticos.

Assim, a Igreja Brasileira perdeu seu lugar de culio ¢ a igreja da Miozinha
foi transformada na paroquia de Santo Antonio15'!. Quanto 4 Santa MZAozinha, ela desapa-
receu, misteriosamente, do mesmo modo que um dia, também cercada de mistério, ela,

1 Depois de um prolongado processo juridico, os promotores do culto & Miozinha e os sectarios da
Igreja Brasileira perderam a causa da posse do terreno do templo para a Prefeitura. Posto 4 venda
em leildo, o prédio fol arrematado pelo Coronel Francisco Vieira Cintra, o (mico a fazer uma
oferta, que depois o reformou e o transformou em local de devogdo a Santo Antonio para
satisfazer a vontade testamentaria de sua primeira esposa, Dona Leocadia, ja falecida na ocasifio
(CI, 29/07/1951, n® 2725, p. 2).
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supostamente, apareceu. De toda a sorte, ela deixou seu legado, social e simbélico,
povoando o imaginario popular com o destino milagreiro do lugar, preparando, também, o
espago de excluso, pois a condenagio muitas vezes antecede a purificagio. Afinal, foi
sobre dissidentes, cismaticos ¢ doentes mentais que, no leilio de almas humanas, bateu-se
mais forte o martelo que antes se abateu sobre as feiticeiras.

3.3 - De crendices e espiritas

Sabe-se que desde o final do século passado havia espiritas em Itapira. Eles
eram homens urbanos e letrados que, inicialmente, freqiientavam o Circulo Esotérico do
Pensamento, em S3o Paulo. Embora tivessem interesses confessados pela doutrina espirita,
apresentavam-se como catolicos perante a sociedade, pois o espiritismo estava assoctado a
praticas populares de magia e cura € os espiritas eram vistos como benzedores, curandeiros,
feiticeiros, profanadores ou falsos profetas.

“Temos aqui mesmo na cidade, intramuros, uma boa porgio de feiticeiros,

exploradores e curandeiros. Alguns abrem a tenda e deitam ciéncia engasopande os

pobres crentes que, muitas vezes, sdo bem sucedidos, ndo pela eficicia das
artimanhas dos feiticeiros, mas pelos reconhecidos prodigios da auto-sugestdo.” (CI,

11/62/1909, n® 160, p. 1)

Por isso, a constituico de um campo mediinico, notadamente espirita,
exigiu a composi¢io de uma dupla frente de aclo que eliminasse a identificagfio dos
espiritas com os agentes populares de cura por possessfio e os tornassem reconhecidos
como estudiosos de uma filosofia que, entfo, se difundia por todo o Pais, baseada em
principios europeus e eruditos que a ela conferiam legitimidade confessional.

Contudo, essa estratégia de acio nem sempre se revelou eficaz diante das
demonstragdes de hostilidade da Igreja Cato6lica. Afinal, para ela, os espiritas eram os novos
agentes eruditos da religidio em seus dominios, capazes de conquistar seguidores em numero
suficiente para destitui-la da condigiic de religiio dominante. Travou-se, portanto, uma
verdadeira luta ideoldgica por espagos delimitados no campo religtoso, havendo acusagdes
de ilegitimidade doutrinaria de ambos os lados. Assim, os catolicos atacavam com valores
de tradigio e os espiritas defendiam-se com palavras de evoluglio césmica da religifio. Aos
argumentos catolicos de direitos confessionais assegurados apostolicamente, os espiritas
respondiam com novas apreciagdes obtidas de uma releitura do Evangelho (Branddo, 1979
68-69.).

Além dos ataques da Igreja Catdlica, os espiritas sofriam com a falta de
apoio da elite local hi muito associada ao catolicismo. Para se legitimarem, social e simboli-
camente, portanto, precisaram estabelecer compromissos de solidariedade, de natureza
politica, com os magons, 0s amorinistas, os anticlericais e os agnésticos, acobertados sob a
denominacdo genérica de livres-pensadores. Antes da atividade religiosa, os espiritas exer-
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ceram alguma militdncia politica, atuando em sindicatos e adotando posigdes liberais
(Brand&o, 1979 70)2,

Esse foi 0 caso, por exemplo, de César Bianchi, que por muitos anos foi
provedor do primeiro hospital psiquidtrico da cidade. Ele sempre esteve a favor das classes
laboriosas, esclarecendo os trabathadores acerca de seus direitos trabalhistas através das
colunas que mantinha nos jorais locais. Elegeu-se vereador e chegou 4 presidéneia da
Camara de Vereadores, ocasiio em que fol prefeito inferino em substituigdo a Palmyro
Raimonti, falecido durante o mandato.

“Foi em Itapira o pioneirc das reivindicagdes proletarias, recebendo como

recornpensa a perseguicio, a prisio ¢ a pecha de extremista ¢ revoluciondrio, nesta

época em que, quem protegesse o trabalhador era apontado como elemento

perigoso.” (CI, 09/09/1931, n® 2731, p. 3).

De inicio, o trabalho doutrinirio espirita limitava-se as sessbes e aos saldes
de culto, além dos grupos de estudo. Depois, alguns desses estudiosos, passando a se
proclamar, publicamente, como espiritas, desenvolveram uma intensa atividade proselitista
através da divulgacio de peribdicos espiritas, editados em outras pragas, cujos exemplares
eram distribuidos, anonimamente, pelas casas da cidade; da publicagfio de artigos de
reconhecido teor doutrinario nos jornais da cidade; e da promogfio de conferéncias com
intelectuais da cidade e personalidades de destaque na matéria, vindas de fora do municipio.

Alias, a conversio entre os espiritas ndo se faz através de uma atividade
missiondria, mas mediante iniciativas pessoais e de formagio de nicleos de reflexdo e
praticas de caridade. Essa é pelo menos a visdo dos mais eruditos em matéria de doutrina.
Entre os espiritas menos esclarecidos, € comum ouvir-se dizer que a conversdo ndo se da
pelo amor, mas pela dor, quem sabe, a dor da culpa, que, como vimos, abre espagos de
acolhida onde antes s6 havia segregacgio e exclusio. Em outras palavras, € a dor, que
depura e santifica, que da sentido & pratica. A dor ¢, pois, a fonte de revelagio da misséo
humana e o sentimento do qual emanam as radiagdes psiquicas (Denis, 1961: 380-381).

Assim, muitos espiritas foram catolicos antes da conversio. Esse € o caso de
Américo Firmino Machado, dito Américo Bairral, que, mais adiante, veremes como
fundador de um centro espirita e idealizador do primeiro hospital psiquidtrico da cidade. Ele
foi seminarista e era desejo da familia que fosse padre. Foi, portanto, catOlico praticante
antes de tomar para si a diregio doutrinéria de uma entidade espirita.

12 Do ponto de vista da doutrina explicita, o espiritismo ¢ considerado uma religido de tendéncia
conservadora. No entanto, em Mtapira, muitos agentes da lideranga do espirttismo estiveram &
frente de sindicatos e entidades de classe. Uma explicacdo possivel para essa associaglo & o fato
de que a politica trabathista adotada no periodo era de tipo conciliatoria, beneficiando, portanto,
as classes dominantes, apesar das concessdes feitas as olasses dominadas. Os lideres espiritas
seriam, entio, agentes pelegos dentro do processo trabalhista, fendmeno conhecido como
peleguismo.
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Com a fundagio de agéncias confessionais e de servigos assistenciais, o
espiritismo foi, enfim, reconhecido como uma religido presente em Itapira. Os espiritas j4 se
constituiam, entdo, em grupos autdnomos, consolidados juridicamente, porém associados a
niicleos regionais de representagiio do espiritismo (Brando, 1979: 178).

Com isso, parece estabelecer-se uma significativa diferenca entre o movi-
mento espirita brastleiro e seus congéneres. Enquanto seus pares europeus concebiam o
espiritismo como wna filosofia de base cientifica com conseqiéncias morais de natureza
religiosa, e, para tanfo, logo trataram de conferir embasamento cientifico a seus principios
doutrindrios ¢ a difundir seus preceitos, os espiritas brasileiros dedicaram-se A pratica da
caridade ¢ & atividade assistencial através da construgfio de hospitais psiquiatricos, o que
parece tratar-se, ainda, de um fendmeno localizado. Entretanto, as razdes para o estabele-
cimento desse diferencial no caso brasileiro s@o obscuras, ndo havendo a ele referéncia na
fiteratura especializada’3,

Esse, alias, ¢ um dado negativo da pesquisa, pois a literatura espirita ¢ sem-
pre descritiva e no aprofunda a discussdo sobre questSes doutrinarias. Essas questSes par-
tem do enunciado em que o espintismo € tomado como um sistema de pensamento e de
conhecimento que se pode conciliar com qualquer religifio, e no se constitui por st s6 em
um sistema de crengas ou uma seita religiosa uma vez que the falta um sustenticulo dogma-
tico e littrgico. Além disso, é bastante conhecida a divergéncia entre 0 que se convencionou
chamar de espiritismo latino e o anglo-saxfo em torno da doutrina da reencarnagfio, pois
este Gltimo aceita a revelagfio espirita, o poder de comunicag3o apos a morte, mas nio
admite, ou v& com alguma restriglio, o principio reencarnacionista (Doyle, 1960: 395-396).
Outrossim, ao se anunciar como uma doutrina triplice, ao mesmo tempo filosofica, cientifica
¢ religiosa, o espiritismo procura abarcar principlos muitas vezes opostos ¢ inconcilidveis ao
se aproximnar, por exemplo, da tradigio de especulagOes misticas e de experiéncias méagicas,
fendmeno que se observou na Alemanha, e ao abragar a ciéncia oficial, como € o caso de
Lombroso, na Italia (Doyle, 1960: 401-407). Algo tfo abarcante so6 poderia mesmo gerar
dividas e contradigOes.

De um lado, essa afirmag8o sugere a hipotese de que a introdugdo do espiri-
tismo em terras brasileiras conferiu deformagdes 4 doutrina durante sua difusdio em virtude
da assimilagio equivocada de seus pressupostos por parte de seus agentes, 0 que gerou uma
série de confusBes conceituais. E valido lembrar que muitos desses agentes provinham das
camadas médias urbanas, sendo, portanto, dotados de instrugfio, mas ndo se pode dizer que
fossem cultos ou mesmo eruditos. E sabido, também, que ha uma significativa convergéncia

13 Para se ter uma idéia da magnitude dessa problematica, ha, no Brasil, cerca de 313 hospitais
psiquidtricos, dos quais 54 sdo publicos e 239 siio privados e filantrépicos. Desses, cerca de 70
sc mantidos por entidades espiritas, segundo dados conjuntos da Divisdo Nacional de Sa(de
Mental e da Federagio das Misericordias do Estado de So Paulo.
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entre teorias da microfisica e as concepgles misticas, favorecendo o equivoco (Leshan,
apud Mundim, 1985; 45),

Por outro lado, a inser¢io dos espiritas no conjunto de uma sociedade tradi-
cionalmente paternalista provavelmente concorreu para a pratica assistencial. A opgio pela
construgdo de hospitais psiquiatricos seria, entdio, decorréneia da velha idéia platdnica que
concebia a doenga mental como obra da graga divina e, por extensdio, cuidar dos doentes
mentais seria, entfio, uma obrigaglio cristd. Com isso, os espiritas evocam os tempos do
cristianismo primitivo em que o bem era comum e deveria ser por todos repartido com
alegria.

Contudo, seria demasiado ingénuo acreditar que os espiritas tomam todas as
doengas mentais como se fossem casos de pura obsessfo, ou, seja, a agio de espiritos
desencarnados, em graus que vio da fascinago 4 possessfio, ou, ainda, como produto
exclusivo de vidas anteriores a influenciar o presente.

Para fins de uma sintética apreciagdo do que acaba de ser exposto, vale a
pena saber o que diz um agente do espiritismo:

“Seria muito ingénuo acreditar que o Espiritismo {,..) tem solugdes definitivas. Mais
mgémio ainda seria supor gue os espiritas véem em todas as doengas mentais casos
de obsessio ou de simples pagamento de dividas de outras vidas. Mas, nfo ¢sta fora
de cogitagdo que o Espintismo, por desvelar a continuidade da vida para além dos
fimites do corpo fisico, no tempo ¢ no espago, nos forga a refletir na possibilidade de
¢laborar uma teoria do desenvolvimento da personalidade e uma teoria psico-
patologica, que leve em consideragio a existéncia do ser como cterna ¢ infina,
construindo sua individualidade pelos caminhos da evolugdo, ¢ estando sujeita a leis

de natureza espiritual.” (Sech, apud Bianchi, 1984 6},

A associagio entre o espiritismo e a psiquiatria exige o questionamento que
nela tomaria o paradigma do espirito, questionamento esse suscitado pelos avangos tedricos
e empiricos nos campos da psicofisica e da parapsicologla (Mundim, 1985 2}, o que
comportaria, também, a possibilidade de se estabelecer uma comunicagiio perturbada com o

outro enquanto sujeito sobrenatural (Mundim, 1985 63).

Tais observagdes, entretanto, ainda fazem da pratica espirita companheira
das praticas divinatorias e das terapias religiosas ou fideistas em meio a milagres, exorcis-
mos, ritos e meditacdes em busca da transcendéncia. Para efeito de diferenciacfio, portanto,
¢ preciso recorrer 4 ciéncia, cujos subsidios constituiram a base de sustentacfio de seus pres-
supostos confessionais.

Ainda que o espiritismo tenha emergido enquanto doutrina, juntamente com
o advento de uma ciéncia positiva, ndo € a essa ciéneia pagd que se referem os espintas,
mas a uma ciéneia baseada em leis de natureza espiritual. Com isso, seria possivel postular a
nogio de doenga mental como um estigio da evolugiio do homem, tendo, pois, que ser
sofrida, o que torna dispensavel qualquer cuidado ou atengfio médica aos doentes, que
devem ser, entfo, apenas, assistidos por uma instancia religiosa.
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Freud 14 nos havia alertado para os equivocos contidos nas tentativas de
aproximagdo entre a religifio e a ciéncia:

“f..) A imensa maioria dos ocultistas ndo ¢ impulsionada por um desejo de
conhecimento ou por um sentimento de vergonha de gue a ciéneia tenha por tanto
tempo se recusado a tomar conhecimento do que sfo problemas indiscutiveis, ou por
um desejo de conguistar essa nova esfera de fonbmenos. Séo, pelo contrario, crendes
convictos buscando confirmagio ¢ alge que os jusiifique para abertamente
confessarem sua 8. Porém, a fé que primeiramente adotaram ¢ depois procuraram
impor a outros, ou & a velha £ religiosa, empurrada para o segundo plano pela
ciéneig no curso do desenvolvimento humano, ou entdio outra, mais proxima ainda
das convicgBes ultrapassadas dos povos primitivos. {...) A primeira confirmagio, os
ocultistas prociamardo o triunfo de suas opinides. Transportaric o acolhimento de
um determinado fendmeno para todos os outros ¢ estenderdo a crenga nos fendmenos
A crenga em quaisquer explicagdes mais faceis ¢ mais a sen gosto. Estarfio aptos a
empregar os métodos da indagagdo cientifica, apenas como uma escada para eleva-
los por sobre a cabega da ciéncia. (...) (Frend, 1980¢: 218-220).

Talvez essa constante tentativa dos espiritas em obter validagiio cientifica

para suas teses doutrinarias seja um esforgo para escapar & ciranda das virtudes teologais,
que tem ma caridade o seu mais belo estandarte.

Esse, contudo, nio parece ser o caso de Itapira.

Em 1936, os espiritas ja tinham construido dois centros e um asilo & haviam
comecado a construir aquele que seria o primeiro hospital psiquidtrico da cidade!,
Portanto, j4 haviam trocado servigos e simbolos o suficiente para ocupar no imaginario
popular o papel de arautos de uma nova era de acolhimento e prosperidade.

M Fm 1936, ja existia em Hapira o Centro Espirita “Perddo, Amor ¢ Caridade™, fundado por
Fernando Gongalves da Silva, em 1905; ¢ o Centro Espirita Luiz Gonzaga, fundado por Américo
Firmino Machado, cm 1914,
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IV - DE COMO ITAPIRA GANHOU UMA CASA DE ORATES

“Ele {...} que também fora meu professor, integrou-se numa das mais belas vidas de
dignidade e de amor pelos seus semethantes. Integro, estudioso, manso, votou-se ao
ensino como a um apostolado. Caridoso, samaritano, procurava o doerte para
assisti-lo, o ignorante para ilumina-lo. Acabou espirita, Tinha a alma pura ¢ uma
crenga ingénua e limpa. Em sua memdria foi erguido um hospital, hoje o mais
importante da zona: sua paga ¢ sew monumento,”

Menotti Del Picchial

As crénicas da cidade de Itapira dizem que em tempos remotos, também, ali,
decidiu-se erguer uma casa de Orates?,

A primeira noticia de que se tem registro a respeito da construgio de um
hospital psiquiatrico em Itapira data de 1936.

“Gragas aos esforgos do Sr. Onofre Baptista e exma. esposa, dentro em breve

Ttapira sera dotada de um Sanatério para dementes.” (17, 20/12/1936, n? 16, p. 2).

O artigo termina por afirmar gue:

“O Sanatério terd o nome de “Américo Bairral’, por ter sido este em vida, 0

propugnador deste empreendimento.” (1J, 20/12/1936, n? 16, p. 2).

Ora, em ltapira, naquela época, os loucos, quando nfo erravam pelas estra-
das a esmo e entregues a toda sorte de privagdes, eram trancados em casa ou colocados na
cadeta publica, vivendo entre o carcere e ¢ abandono.

“De facto, nada mais constrangedor ¢ humithante, para os nossos foros de cidade

adiantada do que se ver dementes encurralados na Cadeia Publica em contacto

directo com criminosos da peor especie ¢ privados de assisténcia médica ¢

hospitatar.” (13, 20/12/1936, n° 16, p. 2).

Esse cenario em nada diferia daqueles descritos pelos cronistas do Rio de
Janeiro da segunda metade do século passado, quando se comegou a chamar a atengio para
o perigo potencial representado pelos loucos enquanto atentado & ordem publica, & moral e

aos bons costurmnes, & caridade ¢ 4 seguranga.

! Assim referiu-se Menotti Del Picchia sobre Américo Bairral, ¢ idealizador do primeiro hospital
psiquidtrico construido em Itapira, cujo pai fora assassinado e inspirou ao romancista o perso-
nagem Dente de Ouro, cognominado o bandoleiro da civilizagio caipira {Menotti Del Picchia,
1970: 178-179).

2 Trata-se aqui de uma parafrase do paragrafo inicial do conto O Alienista, de Machado de Assis,
onde o narrador nos conta que: “As cronicas da vila de ltaguai dizem que em tempos remotos
vivera ah ... (Machado de Assis, 1989: 9),
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“Quando nfo vagam pelas ruas ou sdo isolados em casa, 0s loucos se encontram

enclausurados em cérceres que no Hospital da Santa Casa de Misericordia thes sio

dados para asilo.” (Machado et alii, 1978: 377).

Entre as agéncias de socorros médicos existentes em Itapira, & época, havia,
apenas, mas também, uma Santa Casa de Misericordia’. Nao consta, porém, gue tenha
havido loucos internados em suas dependéncias.

Assim, nfio parece ter havido uma preocupa¢io médica com a problematica
dos loucos por parte dos facultativos clinicos da Ttapira de entdo, posto que eles estavam
voltados para a pratica de uma medicina curativa sem ambicGes, ou condigdes, de incur-
sionar pelos terrenos da medicina social. Se houve, antes ela era de natureza assistencial e
estava a servigo de ideais humanitarios.

A 1nica referéncia encontrada acerca da agiio médica sobre a doenca mental
estd nas paginas dedicadas & satde piblica e & educagfio sanitaria em Itapira no primeiro
quartel do século XX por Joaquim Vieira Filho em sua Inspecedo Sanitdria de ltapira:

“Nio se pode dizer que em Itapira haja vicio que predomine. O alcool ndo possue
muttos adeptos, comquanto a cachaga ¢ cerveja sejam as bebidas mais faceis de se
encontrarem. E muito rare apreciar-se um espetaculo influenciado pelo terrivel ini-
mige da humanidade que ¢ o alcoolismo; as auctoridades applicam os mais enérgi-
cos revulsivos a todos aquelles que, em abusando de bebida alcoolica ameacem
escandalos, dando trabatho aos policiaes.” (Vieira Filho, 1923: 64).

Els que surge, pois, a figura do filantropo:

“Néo tem faliado a esta nobre iniciativa, o apoio & a cooperagiio de coragbes gene-

10808, 0 que nos faz esperar para breve, a conclusio das obras ¢ o funcionamento do

Sanatorio cuja directoria serd composta de elementos de todas as classes sociais e

diferentes credos.” (11, 20/12/1936, n? 16, p. 2).

Sua presenca ird, portanto, estabelecer uma tecnologia artesanal de controle
social, pois, além de ser uma instdncia da caridade, a corrente filantrapica era também uma
pratica politica de assisténcia que se esboga a partir da apreciagio das necessidades quanto
a amplitude (dimensdo quantitativa); 2 natureza (dimensdo qualitativa); e 4 duragio. Esses
trés parimetros estabelecem uma combinagio de dependéncia (Castel, 1978: 129).

Sabe-se que, em Itapira, os espiritas foram, desde o principio, a expressio
mais elaborada do movimento filantrépico. Anos antes, eles j4 haviam levantado o primeiro
pavithio de um asilo para velhos e invalidos, assim como antes haviam criado a Caixa de
Assisténcia aos Necessitados, com o objetivo de angariar fundos para a construgiio de um
hospital.

Os espiritas eram, ainda, os detentores de uma triplice verdade, qual seja a da
ci€ncia, da filosofia e da religidio (Brandfo, 1979: 259), 4 qual juntar-se-ia a trindade glorio-
sa dessa mesma ciéneia, da virtude e da felicidade, na qual acreditava a maioria dos médicos

¥ A Santa Casa de Misericordia de Itapira for fundada em 14 de novembro de 1908 ¢ contava com
o§ servigos de quatro irmis de caridade ¢ dois enfermeiros (Caldeira, 1935: §9).



JESUS, A EM. de - Um Olhar sobre ltapira 40
Tese de Mestrado - Sadde Mental/UNICAMP - 1896

brasileiros de entfio, como coroldrio do progresso e da civilizagho (Cardozo, apud Machado
et alii, 1978: 417). Esse ideal grandioso ira fazer do louco seu objeto de aglo, pois nele se
manifesta de forma clara e contundente a fragilidade da condigio humana. Dele sera exigida
a docilidade ¢ a obediéncia para a exaltagio da onipoténcia e a confirmag@o das teses
doutrinrias desses agentes.

Ha que se perguntar, entretanto, o porqué de uma institui¢io hospitalar. Ora,
o hospital era desde antes do século XVIII uma agéncia de auxilio aos pobres, quase
sempre de natureza religiosa, leiga ou eclesiastica, para so depois tornar-se secular como
espago médico de assisténcia. Se a face politica da filantropia se escondia sob o0s reclamos
da caridade, a utilizacdo do modelo médico representava a possibilidade de esses agentes
sociais, os filantropos, legitimarem sua pratica, passando do amadorismo ao profissio-
nalismo e do empirismo 4 erudicio na escolha dos métodos de intervengio {Castel, 1978:
129-130).

Essa apropriagio de um saber médico j& constituido ndo se deu, contudo, de
maneira unilateral, pois a filantropia também atendia aos intimos anseios de alguns médicos,
além de constituir-se em um dos deveres da profissio.

Se acreditarmos em Thouvenel, citado por Castel, “o mais belo, o mais
sublime dos deveres do médico para com a sociedade é o de empenhar-se, através de sua
arte filantropica, em todos os lugares e em todos 08 tempos, N30 somente em conservar a
satide publica quando perdida, mas ainda em fundar a moral sobre bases s6lidas, em indicar
3 autoridade como se pode levar o ocioso ao trabalho, o homem corrompido 4 virtude, o
indigente ao bem estar e a felicidade.” (Castel, 1978: 133).

Assim, varios médicos atenderam as exigéncias da filantropia, oferecendo
seus beneméritos servigos & instituigio que surgia®.

A construcdo de um hospital psiguidtrico em Ttapira ndo foi, portanto, fruto
da iniciativa oficial, mas de um grupo de filantropos ligado ao Centro Espirita Luiz
Gonzaga®, repetindo-se, mais uma vez, o cenario medieval no qual as autoridades publicas
pouco se responsabilizaram pelos individuos mental ou emocionalmente perturbados. De
modo geral, alids, desde os tempos coloniais ndo havia por parte da administragio piblica
nenhuma iniciativa de criagdo de hospitais, nem de sua manutengfio, desde sempre limitada a
um inconstante apoio financeiro e 4 doagio de recursos materiais. A assisténcia hospitalar

4 Segundo Caldeira, havia em Itapira nove médicos: Alcides Antunes, Firmino Cavenaghi, Achilles
Galdi, Marcello Orlandi, Rayneri Galdi, Jos¢ Secchi, Norberto Fonseca, Brasilio Percira de Souza
o Horténcio Pereira da Silva {Caldeira, 1935: 99).

5 “Feta sociedade foi fundada em 17 de setembro de 1914, tendo por fim o estudo theorico ¢
experimental do espiritismo ¢ a propaganda illimitada de seus ensinamentos doutrinarios por meio
da palavra fallada ou escripta, assim como a pratica da caridade por todos 05 moios MOTags €
materiaes ao alcance do centro. Objectiva, outrosim, a diffusfo da instrucciio, ¢ a creagdo de uma
bibliotheca, principalmente de obras psychicas, ete.” (Caldeira, 1933, 96-97),
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era mais uma assisténcia 4 miséria que 4 doenga, situando-se, portanto, no contexto de uma
agdo caritativa mais ampla que abrangia diversos segmentos da sociedade excluidos ou
marginalizados (Machado et alii, 1978: 71-72).

A instituiglo surgiu, entfio, em fungfio do espiritismo, como espago para o
exercicio doutrindrio e a prética assistencial a fim de perpetuar o lema da caridade como
fonte de salvagio (Bianchi, 1984: 15).

Embora haja alguma discordincia quanto 4 data exata de funcionamento,
sabe-se que, no inicio de 1937, ainda sem condigdes de acolher enfermos, recebeu-se a
primeira paciente, emblematicamente dita enferma mental crénica, confirmando o carater
asilar que viria a caracterizar a instituic3o nos primérdios de seu funcionamento®.

Podemos considerar essa primeira fase, que vai da fundagfio do hospital até a
chegada do primeiro psiquiatra, como o perfodo do grande confinamento. Cumpre lembrar
que entre os doentes recolhidos havia os velhos invalidos, as criangas desamparadas ¢ os
loucos, a que chamavam obsedados’.

Caracterizando-se pelo acolhimento e pelo tratamento humanitario dispen-
sado aos doentes e a tantos quantos ali fossem recolhidos, o hospital ganhou fama, extrapo-
lando sua drea de influéncia para além dos limites de Itapira, atraindo para esta cidade um
grande nimero de doentes, que, muitas vezes, eram abandonados na estacio ferroviaria
{Bianchi, 1984: 37).

Desde 1882, havia em Itapira um ramal ferroviario encarregado de escoar as
riquezas da economia dos dureos tempos do café. Agora eles desempenharic uma nova
fungdo que ¢ a de tornar a Itapira o excedente da mio-de-obra da lavoura cafeeira em deca-

® Portanto, pairam davidas quanto as datas. Enquanto os jomnais da época noticiavam, em nota
assmada por Onofre Baptista, que “Em 31 de janeiro de 1937, mesmo sem estar ultimado o
primeiro pavithdo, e de accordo com as autoridades competentes, foram recolhidos os primeiros
doentes retirados da cadeia local...” (CI, 06/02/1938, n® 2024, p. 2), Bianchi, em sua
reconstituigdo da historia do Sanatério Américo Bairral, afirma que “A 10 de Fevereiro de 1937,
sem a minima condigdo para recolher enfermos, escoltada pela policia de Serra Nepra, uma
paciente em franco estado de agitagéo foi recolhida pela piedade de dona Gracinda em sua propria
residéncia, destinando-lhe um de scus poucos quartos. {...)” (Bianchi, 1984: 35).

A proposito, vale a pena recordar Foucault: “Afirmou-se, afirmou-se até demais que o loaco era
considerado até o advento de uma medicina positiva como um “possuido’. E todas as histérias da
psiquiatria até entdo quiseram mostrar no fouco da Idade Média ¢ do Renascimento um doente
iganrado, preso no interior da rede rigorosa de significacBes religiosas e magicas. Assim, teria
sido necessario esperar a objetividade de um olhar médico sereno ¢ finalmente cientifico para
descobrir a deterioragio da naturcza 14 onde se decifravam apenas perversdes sobrenaturais.
Interprefaciio que repousa num ¢rro de fato: que os loucos eram considerados possuidos; mm
preconcelto inexato: que as pessoas definidas como possuidas eram doentes mentais; finalmente,
num erro de raciocinio: deduz-se que se os possuidos eram na verdade loucos, os loucos eram
tratados realmente como possuidos. De fate, o complexo problema da possessfio nfio releva
diretamente de uma historia da loucura, mas de wma historia das idéias religiosas.” (Foucault,
1975; 75).



JESUS, A.E.M. de - Um Olhar sobre ltapira 42
Tese de Mestrado - Sadde Mental/UNICAMP - 1995

déncia, os excluidos do desfrute das riquezas daqueles tempos de gléria. Esses comboios de
estrada de ferro remetem, indiscutivelmente, & nau dos insensatos, estranha embarcagio que
deslizava ao longo dos canais flamengos e rios da Renania. De inicio, ela era apenas uma
composi¢io literaria, emprestada do velho ciclo dos argonautas para depois ganhar real e

sinistra existéncia ao conduzir sua insana carga de uma cidade para outra (Foucault, 1978:
9).

Ja vimos que Itapira nfo fora lugar de peregrinagiio, mas a presenga de uma
casa de caridade e a possibilidade de, com isso, muitos doentes nela serem acolhidos ja
haviam eriado em torno da cidade uma aura mistica de espago sagrado de milagre e cura.
Ora, Htapira estava situada em zona de fronteira, sendo passagem para as tropas de bois que
faziam a ligacio entre uma regidio e outra, o que facilitou sua transformacio em centro de
contra-peregrinagiio. Para tanto, concorreram os trens da Mogiana e os tropeiros que, em
lombo de burro, traziam para as feiras da cidade, entre jacas de queijo e latdes de leite,
outros produtos do sertiio. Entre eles, & possivel que houvesse sujeitos esquisitos,
ensimesmados, cismadores até, como atestam as cronicas da vida dos sertdes®. Deles, sabe-
-s¢ que muitos embrenhavam-se por lugares ermos e grotdes em voluntério retiro espiritual
até que pudessem retornar ao convivio da comunidade, Nio € de se estranhar que tenham
encontrado na cidade esse refigio natural para se ocultarem em seus instantes de
inquietagdo e peniténcia, com as montanhas erguendo-se em volta como muralhas de uma
cidadela medieval. Muitos deles acabaram por se fixar no municipio, indo-se juntar s
muitas familias de doentes vindas de outras cidades, que adquiriram terrencs na Vila Ilze, ali
construindo suas residéncias, 2 mesma Vila Iize que, como ja se sabe, acolhera os primeiros
trabalhadores alijados dos meios de produgio.

Voltando ao hospital, os primeiros tempos foram marcados nfio s6 pelas
dificuldades de ordem técnica, terapéuiica e financeira, como também pelas resisténcias &
presenca de um asilo de dementes na cidade.

“No iniclo ¢ durante alguns anos, a instifuigio trouxe preocupagbes aos menos
esclarecidos, que viam no hospital uma casa de loucos, oferecendo perigo 4 cidade,

¢ A literatura de Guimardies Rosa, por exemplo, estad repleta desses sujeitos divididos entre a mistica
e a loucura desde as primeiras histérias da mie ¢ da filba de Sordco, passando por Augusto
Mairaga, até chegar a Riobalde Tatarana, gue nos diz: “Hem? Hem? O que mais penso, testo ¢
explico: todo~o-mundo € louco. O senhor, eu, nds, as pessoas todas. Por isso 8 que se carece
principalmente de religifio: para se desendoidecer, desdoidar. Reza ¢ gque sara da loucura, No
geral, Isso € que ¢ a salvagfo-da-alma... Muita religifio, seu mdgo! Eu ¢i, ndo perco ocasido de
religifio. Aproveito de tddas. Bebo agua de todo rio... Uma 56, para mim é pouca, talvez nio me
chegue. Rezo cnstio, catdlico, embrenho a certo; € aceito as preces de compadre meu Quelemém,
doutrina déle, de Cardéque. Mas quando posso, vou no Mindubim, onde um Matias é crente,
metodista: a gente se acusa de pecador, 18 alto a Bibha, ¢ ora, cantando hinos belos deles, Tudo
me quietz, me suspende. Qualguer sombrinha me refresca. Mas é sé muito provisério. Eu quena
rezar — o tempo todo. Muita gente nfo me aprova, acham que let de Deus € privilégios,
mvariavel. E eu! Bofel Detesto! O que sou? — o que fago, que quero, muito curial. £ em cara de
todos faco, executade. Eu? - ado tresmalho!™ {Guimarfies Rosa, 1970b: 15).
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mormente em se tratando de um hospital espirita numa época em que o preconceito
religioso era mais arraigado ¢ em que o Espiritismo era considerado por rmuita gente
como fator de loucura.” (Bianchi, 1984: 52).

Pelo menos um ataque piblico, desferido através das paginas da imprensa
local, veto deslustrar a obra caritativa, no que foi rebatido com veeméncia,
“Foi bastante infeliz o director do ‘ltapirense’, quando 4 cata de assumptos,

escreveu sobre Asylo de Dementes. Ao escrever, nio se recordou do anexim que diz:
“Quem em louco acredita, lowco 67,7 (CI, 61/04/1938, n® 2032, p. 3).

Infehzmente, nfo conseguimos obter nenhum exemplar do citado jornal, mas

as criticas feitas remetiam 4 falta de especializagiio dos médicos e & superlotagio progres-
stva do hospital, como se depreende do mesmo artigo:

“Contudo, de ser um Sanatério de construcglio modesta, elle estd superlotado e
grande ¢ o nimero de pedidos de infernagiio, os quais nflo podem ser attendidos,
Justamente por ndo ter a directoria construido mais cubiculos por falta de maiores
recursos.” (CI, 01/04/1938, n? 2032, p. 3).

As dificuldades financeiras diziam respeito ao fato de o Sanatério ndo dispor
de fontes de renda, vivendo de doagBes, rifas e agbes entre amigos.

“Roupas, dinheiro, biscoutos, doces, fructas, aves, enfim gqualquer cousa que for
enviada ird proporcionar momentos de alegria aos infelizes dementes internados no
Sanatério.” (1), 18/12/1938, n® 120, p. 3),

“Avisamos aos sts. interessados, que no proximo mez de novembro sera marcado o
dia para a extracdo da rifa de uma charrete com animal e arreio.” (CI, 23/10/1938,
n® 2061, p. 3).

“Communicamos aos interessados que a acgdo entre amigos de uma charrete,
correra pela Loteria Estaduat a extrahir-se dia de Natal.” (1, 18/12/1938, n® 120,

p. 3).

Além desses recursos para angariar donativos, havia a utilizagio da mio-de-
-obra dos proprios pacientes sob um alegado valor terapéutico, que se misturava a um
estimulado movimente de gratiddo em meio a exortagdes & resignacio e & submisséo.

“0 trabalho aos doentes ¢ aplicado como terapéutica, aproveitando-se a aptidio e a
capacidade de cada um em todos os setores do hospital. A laborterapia visando a
cura ou melhora do enfermo, come nos anos anteriores vem apresentando resultados
satisfatorios, sendo, a0 mesmo tempo, importante fator para o progresso da
mstituiglo.” (CI, 21/03/1949, n?2350, p. 4).

Uma situaciio semethante & que ocorreu em Itapira ja fora encontrada no
Hospital Nacional de Alienados, no Rio de Janeiro:

“A implantagic do trabalho dentro do espago asilar proporciona outros beneficios:
em primeiro lugar, facilita a manuten¢dio do hospicio, pois os proprios alienados
confeccionam as roupas, lavam, passam, além dos produtos poderem ser vendidos;
em segundo lugar, constitui elemento de prevengio de recaida — o louco aprende
um offcio que depois poderd exercer na sociedade, evitandoe problemas como miséria
¢ desocupaciio, causas de loucura.” {Machado et alii, 1978: 442).

Nio podemos afirmar que em [tapira a implantagio do trabatho aplicado
como terapéutica tenha recebido a fungfio precipua de manter o hospital e custear o
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tratamento, mas nfio podemos ignorar a presenca do trabalho no ambiente hospitalar como
uma atividade quase fabrit a conferir um ritmo febril ao cotidiano institucional, Pelo menos é
iss0 gue nos revelam os planos de expansdo da instituigdo.

“J4 estd sendo estedada uma planta com pavilhdes isolados, tipo colonia, com

pragas de esportes, oficinas de costura, de conserios, fabrica de vassouras, de

colchdes ¢ outras.” (Cl, 25/03/1945, n® 2396, p. 4).

‘Essa observagiio permite estabelecer uma conex&o entre os atuais hospitais e
as antigas fazendas de café da regifio. Sabe-se que as grandes fazendas paulistas do passado
foram unidades quase autdnomas de produgdio de seus proprios recursos de alimentagdo,
vestimenta ¢ moradia, uma autarquia que se bastava a si mesma, com Seus escravos e agre-
gados, muitos deles mestres em seus oficios, voltados para a atividade artesanal e subordi-
nados as relagdes feudais de compromisso e obediéncia. Assim, os hospitais de hoje podem
ser considerados como extensfio ou suceddneo dos antigos latifiindios na medida em que
buscam expandir seus dominios, ampliar seu patrindnio, prover sua propria manutengio e
alcancar a auto-suficiéncia.

A concepgio do trabalho como instrumento terapéutico visando a reabili-
tagio do doente mental remonta a Pinel e chega a Sivadon, passande por Hermann Simon,
o sistematizador da terapia ocupacional aplicada ao doente mental. Essa concepgdo impreg-
nava a maioria dos tratados e obras especificas dos grandes alienistas do passado, que foram
adotados pelos psiquiatras brasileiros. Por isso mesmo, as atividades laborativas foram
largamente empregadas como valioso recurso para a cura por proporcionar a recuperagio
da capacidade produtiva e a reintegragdo social do doente mental através de sua reinser¢io
no mercado de trabalho. Contudo, nfio parece ter sido essa a concepgio predominante na
maioria dos hospitais psiquiatricos nem que tenha sido esse o propésito primordial do aiie-
nismo, que, a0 contrario, contemplava propodsitos de exclusio e controle social dos impro-
dutivos e dos alijados da for¢a ativa de trabalho. Portanto, ainda que seja indiscutivel sua
contribui¢do na humanizagio do espago asilar, as técnicas laborterapicas responderam mui-
tas vezes pela mesma diferenciagio entre classes e pela discriminagfio racial e sexual dos
sujeitos internados, de modo semelhante ao que era operado no conjunto da sociedade.

A presenca da terapia ocupacional nos hospitais psiquitricos naqueles pri-
meiros momentos de sua implantagio nfo livrou os pacientes do oprdbrio dos patios, para
usar a expressiio indignada de Nise da Silveira (Silveira, apud Cerqueira, 1984: 80). A
forma como muitas vezes foram utilizadas as técnicas de terapia ocupacional no interior dos
hospitais privilegion o carater de ocupagdo, o valor da produgio e a fungdo do trabatho
como agente de moralizagio ao confundir a nogdo de frabalho com o sentido de atividade e
ignorar o valor terapéutico da mesma. Muitas vezes valorizavam-se as atividades produ-
tivas, cansativas, sedativas e extenuantes em detrimento das atividades projetivas ou
expressivas que ndo eram sequer usadas como atividades recreativas. Quando muito,
confundia-se o exercicio de uma monitoria, atividade que objetivava a socializagio dos
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pacientes através da participagio consentida ¢ vigiada nos servicos hospitalares, com a
exploragdo da mio-de-obra internada, como forma de custeio do tratamento, uma vez que
nio havia remuneragio, mas justificada pelo argumento da necessidade terapéutica de ajugie
do paciente a uma atividade apropriada a suas condigdes culturais e a seu universo social de
origem. Portanto, nos primeiros tempos parece ser inequivoca a utilizagio da mio-de-obra
asilada como fonte de manutengéo do tratamento e fator de progresso da instituigio,

As dificuldades financeiras vinham-se juntar as de ordem terapéutica, pois
ndo havia pessoal habilitado para o cuidado dos doentes, além de haver uma grande limi-
tagdo de recursos técnicos entre os médicos, o que os levava a uma préatica empirica, restrita
aos cuidados gerais, que por vezes se confundia com os preceitos do espiritismo.

“0 tratamento dos obsedados continua por intermédio das sciencias médica e

Espinta, pelo méthodo de sessdes de fluido-therapia ¢ meditinica.” (CI, 06/02/1938,

n? 2024, p. 2.

Como se pode depreender do que fol acima transcrito, havia uma prevaléncia
das concepgles doutrinarias e da acio leiga em detrimento da agio médica e de seu corpo
de saber, exercendo o médico, apenas, um papel passivo e consultivo, que legitimava, atra-
vés de sua confirmacio, as concepgdes religiosas prevalentes.

Sendo assim, quando se diz que o tratamento moral instituiu uma pedagogia
da ordem, alude-se, antes, s concepgdes morats de fundo religioso dos agentes leigos que a
pressupostos do saber médico, ainda que, por vezes, eles estejam confundidos.

“As reunides com prelegdes moral-evangélicas, bem como ensinamentos ¢ conselhos

realisam de fato metamorfoses no cardter de varios enfermos, despertando a uns a

coragem, a mmiciativa, o entusiasmo, €, a outros, os viciados em costumes péssimos,

uma transformagio interior, regencrando-os, pelo que esta parte do programa de
vida da mstituigio mais ¢ mais iremos ampliando em face de sua dupla vantagem.”

(CI, 25/03/1945, u® 2396, p. 4),

Uma prova acabada do cardter empirico das praticas médicas e de como elas
se confundiam com os principios religiosos dos agentes leigos diz respeito, por exemplo, ao
item psicoterapia, que era tomado como um conjunto de medidas educativas e de natureza
recreativa, sem nenhuma relagio com os procedimentos psicoterapicos atuais.

“Psicoterapia - B feita por meio de passeios, pic-nics 4 chicara, esportes, festas

litero-musicais, iberdade relativa e gradativa, prelecdes de fundo social, moral ¢

gvangélico, com assuntos adeguados ao ambiente, excelente meio para cuidar da
higiene mental do eafermo, com instrugdes, consethos, orientagBes, levando em ¢ada

um o estimulo ¢ a predisposigio para a cura.” (CI, 21/03/1948, n® 2530, p. 4).

De inicio, a divulgacio das idéias psicanaliticas teve um carater descritivo e
explicativo ao lado de uma énfase terapéutica e moral supostamente presente nos textos
psicanaliticos, mas que apenas refletia a influéneia de diferentes correntes da ciéneia
{Mokrejs, 1993: 13). De toda sorte, apesar do empirismo das praticas do tratamento moral
enquanto pedagogia da ordem, ele nunca se implantou em Itapira de modo completo e
definitivo, fazendo do hospital nm espago de arbitrio € de exclusio absoluta, como se fora



JESUS, A E.M. de - Um Ofhar sobre ltapira 48
Tese de Mestrado - Sadde Mental/UNICAMP - 1086

uma instituiclo total®. Isso ndo elimina a presenca de mazelas administrativas na vida
institucional, mas o carater familiar do tratamento e o aspecto humanitario do acothimento e
das relagBes entre agentes e clientes sempre foi atestado por estes e por aqueles. Era
comum os usuarios fazerem publicar nos jornais locais notas de agradecimentos pelo
atendimento recebido nos hospitais (CI, 18/01/1942, n® 2230, p. 3).

“O tratamento familiar adotado mo hospital, trabalhoso e que exige cuidados
especiais, tem sido compensador. A liberdade relativa, concedida aos enfermos om
condigbes de gosa-la, o carinho, a confianga e 2 consideragio dispensada aos
mesmos, confiando-thes certas meumbéncias, influi consideravelmente no moral dos
internados, encorajando-os ¢ convencendo-0s que sdo Wteis a si e & comunidade.”

(CL, 25/03/1945, n® 2396, p. 4).

Por essa época, a psiquiatria mundial reformulava as estratégias do trata-
mento moral, incorporando a seu arsenal terapéutico as contribuiges da insulinoterapia de
Manfred Sakel (1933}, da malarioterapia de Wagner Jauregg (1933), a lobotomia pré-
-frontal de Egas Moniz (1935), o choque pelo cardiazol de Meduna (1935) e a eletro-
convulsoterapia de Cerletti e Bini (1938). A psiquiatria brasileira vivia sob a égide da Liga
Brasileira de Higiene Mental e seu ideal de eugenia, calcado na teoria da degenerescéncia
desenvolvida por Morel, o que permitiu a seus membros usar o conhecimento cientifico
para incluir no ideario eugénico suas ideologias racistas, moralistas e xenofobas!?,

Decerto que essas contribuigbes chegaram a Itapira com algum atraso. As
primeiras noticias acerca da adogio das terapias de base somética (cardiazol, eletrochoque,
hibernagfes, impregnages, malarioterapia, insulinoterapia) aparecem apenas no inicio dos
anos 60 {CI, 07/08/1960, n® 3196, p. 1). Mesmo a utilizagfio das classificagBes nosoldgicas,
que confertam uniformidade e universalidade aos diagndsticos praticados sO acontece em
meados dos anos 40 (CI, 25/03/1945, n® 2396, p. 4). Também ndo ha noticias de campa-

? Segundo Goffman, uma instituigio total ¢ o local onde um grupo de pessoas € alojado e condicio-
nado por um certo nimero de outras pessoas, sem possibilidade de escolha, ficando, portamto, a
mereé do controle, do julgamento e dos planos albieios, sem que possa opinar, intervir ¢ modificar
sua insergdo na instituigo. Com isso, o sujeito abandona suas marcas socials habituats, o que lhe
ocasiona a mortificacdo do eu. 880 exemplos desse tipo de instituigio, os manicdmios, 0§ conven-
tas e as prisdes. {Goffman, 1978: 116-117).

10 A Liga Brasileira de Higiene Mental foi fundada em 1923, no Rio de Janeiro, pelo psiquiatra
Gustavo Riedel, também, com a ajuda de um grupo de filantropos de seu circulo de amizades. Seu
objetive era melhorar a assisténcia aos psicopatas, designacdo dada 4 época aos doentes mentais.
Sua estratégia era renovar os quadros profissionals ¢ dos estabelecimentos psiquiatricos. {Costa,
1989%a: T7).
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nhas engénicas, cruzadas morais, unides pré-temperanca ou ligas anti-alcodlicas. Contudo,
ndo € de se duvidar que os médicos da terra estivessem imbuidos desses ideais!!.

Apenas quando o hospital se legitima enquanto instituigio ¢ que recebe o
primeiro psiquiatra. Embora estes fatos, quais sejam a concessiio de credenciais para
funcionamento ¢ a chegada do primeiro psiquiatra, tenham sido saudados como conquistas
indiscutiveis, seu aparecimento coetdneo confirma a hipotese de que a presenca de um
médico era antes e acima de tudo uma exigéncia funcional.

“Em 1939 demos entrada no Servigo de Medicina Social com um pedido de registro
da mstituigio, (...) Em janeiro de 1945, a instituicdo estava de posse do seu alvara
de funcionamento. Uma vez a instituigdo registrada nesse érpfo estatal, facil foi
regisird-la no Consetho Nacional do Servigo Social & no Conselho Nacional de
Doengas Mentais.” (Bianchi, 1984: 36).

Em 1948, com a chegada a cidade do Dr. Hélio Sebastiio Amincio de
Camargo, que fora assistente do Prof. Mauricio de Medeiros na Faculdade Nacional de
Medicina no Rio de Janeiro (CI, 04/07/1948, n®2565, p. 1)1, o hospital toma um novo
impulso com a introdugio de uma nova tecnologia de intervengiio em que o doente nio
mais € visto como um alienado, mas como alguém que distorcen as relagdes consigo
proprio, com os oufros e com o ambiente, sendo, agora, convidado a participar de sua
propria tarefa de cura, responsabilizando-se pelo proprio tratamento. Com isso, esse médico
antecipa-se em muito a seu tempo ao adotar ja naquela época os marcos conceituais atuais
gue propSem uma mudanga no modo de pensar a pessoa com transtornos mentais, que deve
ser compreendida a partir de sua biografia e nfio apenas de acordo com seu diagndstico.

“Em 1948 o corpo médico foi enriquecido com a admissio de um psiquiatra, o
itapirense Dr. Hélio Sebastifo Améncio de Camargo. A entrada do Dr. Hélio para
o8 servigos médicos do hospital foi uma grande conquista. Estava agora a instituigio
em melhores condigles de atender a sens doentes. A assisténcia psiquiatrica foi fogo
entregue 2 esse médico. Sua presenga constituly  seguranga no  tratamento
especializado e tornou-se um alivio para seus colegas, que the entregaram o setor
médico mais dificil e mais importante do hospital, € para a diretoria, pois além de
representar  apoio e trangiiilidade, recebeu esta orientagio mais técnica na
administragdo hospitalar.” (Bianchi, 1984: 99).

Nio se deve cair aqui na tentagiio de atribuir a uma Gnica pessoa a respon-
sabilidade pelas tentativas de transformacfio da assisténcia psiquiatrica, posto que ela exige

1 Nip obtivemos informagBes sobre se o Dr, Horténcio Pereira da Silva, primeiro diretor clinico do
Sanatdrio Américo Bairral, pertenceu a Liga Brasileira de Higiene Mental. Dele sabe-se que ¢ra
espirita, politico ¢ médico, tendo sido “médico de hygiene varias vezes”: “Nos surtos epidéricos
que empolgaram esta zona, agiu com verdadeira dedicagfo, salientando-se o seu esforgo
principalmente quando das epidemias de grippe hespanhola, variola, escarlatina e outras.™
(Caldeira, 1935: 110}

12 Bssa referéneia a figura de Mauricio de Medeiros nfio é gramita, pois a ele se deve a introdugiio
das idéias psicanaliticas no ensino universitario, tanto ao incluir nogdes de psicoterapia nos cursos
que ministrava quanto ao confiar a Danilo Perestrello a tarefa de pela primeira vez oferecer uma
disciplima de graduagSo veltada para as contribuigSes da psicandlise ja a partir de 1946
(Perestrello, 1987: 18, Penna, 1992: 75),
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o concurso de uma coletividade, mas ndo se pode negar o papel pioneiro e ao mesmo tempo
inovador desse médico como agente formador de recursos humanos e promotor de mudan-
gas no ambiente hospitalar, imprimindo-lhe nova dindmica e conferindo-lhe novo valor tera-
péutico, pois a ele vai-se dever, ainda, entre outros fatos, a organizagdc do servico de
praxiterapia ¢ de radiodifus3o interna, j4 existente, além do treinamento sistematico do pes-
soal de enfermagem, da abertura do hospital para médicos estagiarios e da colaboragio na
administragfio de hospitais congéneres. Para uns, isso lhe foi possivel em funcdo de sua ines-
gotavel capacidade de trabalho e elevado sentimento de fraternidade; para outros, ele foi
guiado por uma certa plasticidade mental que sempre o tornou acessivel s novidades
tedricas e praticas da psiquiatria e da psicandlise.

Encerra-se, assim, o periodo do grande enclausuramento e as portas da
institui¢Ao se abrem para a saida dos pacientes para seus passeios e atividades recreativas,
bem como para o olhar curioso da comunidade, com a construgio de um imponente
auditorio, logo transformado em cine-teatro para os festivais piblicos aos domingos.

“Esses festivais num ambiente dessa natureza, vieram mudar o conceito acerca dos
doentes mentais, antes encarados & distincia e com medo e, hoje othados de perto ¢
sem temor, tratados com carinho ¢ humanidade.” (CI, 09/09/1951, n® 2731, p. 3).

Muitos funcionarios, além de outros individuos da comunidade, terfio no
hospital seu espago de lazer com a introdug8o da cinematografia.

“O Sanatorio Américo Bairral, modelar estabelecimento que agazalha centenas de
doentes mentais, acaba de introduzir ali, para recreagdo ¢ coadjuvante no tratamento
dos internados, a cinematografia. O aparetho de projegdo que adguiriu ¢ dos mais
modemos ¢ custosos, por isso que oferece uma nitidez perfeita ¢ uma sonoridade que
80 os de alta classe possuem. Belos programas educatives, hilariantes, ¢ de ligdes
apropriadas 4 mente dos internados, j& coligiu o sr. César Bianchi ¢ seus compa-
nheiros da diregéo do estabelecimento de forma a que venha esta agradavel e provei-
tosa terapeutica concorrer ainda mals para a cura ¢ bem estar dos internados no ja
famoso Sanatorio Rapirense.” (CI, 21/01/1951, n® 2698, p. 2).

Por muito tempo, o cine-teatro do hospital manteve filmes em cartaz, dispu-
tando a preferéncia do phblico com o Cine Radio e o Cine Paratodos;

“0 Cme Teatro Américo Bairral, nestes anos que vem funciopando deu uma
excelente casa de diversdes a nossa cidade, Doravante ¢le servird apenas para o
pessoal do Sanatodrio, exibindo filmes apenas para os seus internados. Foi pena, pois
o cinema la do alto da cidade tinha prestigio ¢ era bem freqiientado pelos itapirenses
¢ ate gente de cidades vizinhas” (CI, 13/07/1969, n® 3664, p. 2).

Assim, o hospital aos poucos vai-se integrando a vida da comunidade até o
ponto de muitas de suas atividades serem transformadas em eventos de interesse comuni-
tério e transmitidas ao publico sob a forma de programas radiofonicos.

“A radioclube local, considerando excelentes os festivais artistico-musicais do
hospital, passou a transmiti-los diretamente do seu palco-auditorio, a partir de 1955,
beneficiando, reciprocamente radic € sanatorio. A radio por transmitir um programa
diferente ¢ interessamte, porquanto a sua divelgagio alcancou fama numa extensa
regifo. {...) Ao sanatorio o beneficio foi importante com a oportunidade de dar aos
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internados um ambiente de alegria ¢ de expansdo de suas aptiddes artisticas,

contribuindo para a recuperagfio de seus males ¢ de um reajuste social através do

contato com o publico.” (Bianchi, 1984: 210-211).

Quando hoje em dia muitas dessas atividades sfio desenvolvidas em alguns
hospitais psiquiatricos ¢ sdo vendidas como inovagiio e mesmo como vanguarda é porque se
ignora a presenga de tais praticas em épocas anteriores. Hoje elas se apresentam como um
exercicio de resgate da cidadania através de préticas culturais pretensamente comunitérias,
Elas sfo comunitarias apenas na medida em que envolvem os elementos da comunidade
hospitalar na produgfo esponténea de um fato ou de um artefato cultural para uso da pré-
pria comunidade, o que confere uma certa visibilidade ao servigo, mas n3o necessariamente
colocam os pacientes em contato com a comunidade externa, Os agentes culturais envol-
vidos no projeto exercem um papel de descoberta ¢ estimulo as potencialidades do enfermo
para as aries plasticas pouco convencionais e para as atividades de vida didria, mas nfio se
pode afirmar que tais atividades se constituem em préticas psicoterapicas que procuram dar
um sentido ¢ um significado 4 expressdo artistica dos pacientes. Em Itapira, a integragio
dos pacientes com a comunidade externa se dava através da participagiio destes, juntamente
com os funcionarios e elementos do meio artistico local, nos conjuntos musicais que faziam
parte do programa artistico da instituicdo, como € ¢ caso do Conjunto Melddico, do
Conjunto Serenata ¢ Todos os Ritmos (CI, 29/05/1955, n® 2925, p. 2).

*(...) O espinito progressista do diretor da radio e do sanatério permitiu realizar-se

em ltapira uma coisa inédita, o de radiouvintes apreciarem, de suas casas, um

programa em que participavam doentes mentais, transmitido diretamente de um

hospital psiquidtrico, assistido por uma platéia de criangas, jovens, velhos e de

internados, estes considerados, 14 fora, loucos. {...} (Bianchi, 1984: 211).

Mesmo algumas atividades que poderiam criar um falso clima de entrosa-
mento e um contato artificial com a comunidade sempre foram estimuladas e desenvolvidas,
como € o caso das competigdes esportivas, principalmente as partidas de futebol entre os

times do hospital e as equipes da cidade,

Outra forma de integragiio do hospital com a comunidade, e, por conse-
guinte, com o imaginario sobre a doenga mental, foi a publicacio através da Folha de
ltapira, nos idos dos anos 50, dos poemas do livro Tristezas do Manicomio, de autoria do
psiquiatra Gustavo de Resende. Se, de um lado, a leitura dessa produgfio literaria permitia
uma visio ingénua, romantica, idealizada da doenga mental, — conferindo & loucura uma
dimensfo onirica, transformando-a em virfude poética, em um contato com o sagrado, tanto
para o divino quando para o diabdlico, em uma condigiio benfazeja, principalmente quando
associada a santidade e 4 genialidade, —ela nfio deixava de expor a face real e cruel de um
doloroso problema que afligia seus contemporaneos.

Alias, de modo diferente de como aconteceu em outras localidades, o
hospital nasceu dentro dos limites do municipio e ndo nos arredores da cidade,
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“Construido em optimo terreno na “Villa Pereira’, junto ao Cruzeiro do Pargue, em
lugar aprazivel e saudavel, dotado de dez commodos confortaveis, para os doentes, ¢
demais dependencias, o novo Sanatério vird preencher uma grande lacuna.™ (1},

20/12/1936,n° 16, p. 2).

E bem verdade que a partir da Igreja de Santo Antonio, um marco topo-
gréfico por nés ja& conhecido, até o alto do promontéric onde estava assentado o Sanatorio,
todo o espago era dominado por um vasto matagal, dando ao lugar um aspecto de sitio iso-
fado, que proporcionava tranqiilidade e calma, condigBes que se julgavam necessarias ao
restabelecimento da salide mental, No entanto, o local nfio ficava tdo afastado assim de
outros espagos urbanos, pois era preciso atravessar algumas ruas e estradas que invadiam e
cortavam o0s terrenos do hospital para se alcancar outros sitios mais distantes. Isso facilitou
a quebra de resisténcias frente a doenga mental por parte da populagdo local, pois muitos
pacientes escapavam do hospital para solitarios passeios pelas redondezas, entrando em
contato com os moradores, que thes davam atengio e acothida.

Mesmo nos dias de hoje, quando alguns dos hospitais est3o instalados em
areas residenciais nobres, fazendo fronteira com as sedes sociais dos clubes de campo, até
ha bem pouco tempo, uma das linhas de dnibus que serve a populagiio local tinha como
ponto final de seu percurso o estacionamento de uma das instituiges psiquiatricas da
cidade.

Além disso, ¢ hospital sempre procurou manter um intercdmbio com a
comuntdade, criando, para tanto, um ambulatério para controle dos egressos com distri-
buigdo gratuita de medicamentos (CI, 13/03/1949, n® 2601, p. 4). E claro que a visio que
se tinha do ambulatério era de cunho paternalista e assistencialista, que estava incluida no
contexto de uma agio caritativa, mas, pelo menos, teve 0 mérito de antecipar-se & criagiio
dos ambulatorios de saide mental, que s6 surgiram no Pais, mesmo assim nas maiores cida-
des e prosperas capitais, no governo Janio Quadros (Cerquetra, 1984; 29).

Partindo do principio de que a constitui¢iio de um campo de atuagfo para
agentes socials diversos guanto 3 ideologia € aos fundamentos de sua pratica implica uma
frajetéria de expropriacio e transferéncia de dominios, € legitimo supor que a convivéncia
entre médicos e filantropos, notadamente os espiritas, nem sempre foi pacifica.

“Ttapira também nfio escapou desse mal que vai grassando 14 pelos altos da Santa

Cruz, onde existe uma casa na qual de tempos em tempos se reunem alguns

desoccupados em reunifio espirita... Depois que essa mania de espiritismo comegou

a se desenvolver entre os simples de Santa Cruz, os médicos comegaram a sentir

uma diminuigio nas suas recettas.” (CL 26/04/1908, n* 77, p. 1).

Embora haja um equivoco evidente nesse comentdrio, ja que a agressiva lin-
guagem do jornalista dirigia-se ao obscurantismo das praticas populares de religifio identi-
ficadas a €poca com 0 espiritismo, apesar de o alvo do atague tratar-se, realmente, de um
centro espirita, ele ilustra a hipdtese de que a concorréncia por clientelas e o estabele-

cimento de competéncias através da legitimacio de saberes criou zonas de hitigio que tive-
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ram como decorréncia uma inevitdvel dissidéncia. Essas areas de atrito atualizaram em
Itapira a disputa pela primazia do hospital como espago médico e secular contra sua origem
rehgiosa e do saber cientifico contra as concepgBes magicas do adoecer e da cura.

Sabe-se que em fungo da origem religiosa das instituigBes hospitalares,
particularmente dos hospitais psiquiatricos, sempre houve uma velada disputa entre médicos
¢ provedores em nome de uma pretensa divisio racional de servigos e atribui¢des. Como os
médicos se faziam representar em nimero reduzido nessas instituigdes, eles tinham pouca
influéneia nas questdes administrativas, entregues ao pessoal religioso ou mesmo leigo,
como, também, na sele¢io da clientela dos hospitais, servindo muitas vezes apenas para
avalizar decisfes administrativas que eram tomadas como se fossem condutas clinicas.
Mesmo o Hospital do Juquery, quando ainda era o Hospicio Velho de Sao Paulo, foi diri-
gido por agentes leigos, como o alferes Tomé de Alvarenga e, depois, seu filho, Frederico
de Alvarenga (Cunha, 1986 59).

Uma leitura exemplar dessa situacio j& fora feita no Hospital Nacional de
Alienados, no Rio de Janeiro:

(...} 0 exame do pessoal clinico e administrativo evidencia claramente que o médico
ndo tem todo o poder sobre a loucura, mas estd subordinado ao pessoal religioso ou
¢ tolhido pela imcompeténcia, ignordncia ou maldade dos enfermeiros; o processe de
internagdo independe de sua vontade ou competeéncia, ¢ que ainda permite a
presenca de ndo-loucos ne hospicio e de loucos excluidos em prisGes ou outros
lugares nfio especificamente criados para eles; {,..)” (Machado et alii, 1978: 449),
Sabe-se, ainda, que as divergéncias entre médicos e espiritas nio se limi-
tavam as desavengas contidas no interior das instituigSes hospitalares comandadas por reli-
giosos, mas também se apresentavam em outros planos da vida comunitaria, muitas vezes
como extensdo do clero catdlico ou como expressdo da opimido pablica, Em 1936,
Henrique Roxo descreveu em conferéncia o delirio espirta episddico, anteriormente desig-
nado delirio episddico dos degenerados (Uchoa, 1981: 76). Em 1939, Osorio César, em seu
ltvro Misticismo e Loucura, recorre a psicanalise para expor o sentido das idéias religiosas ¢
assim desfere novos ataques ao espiritismo {(Mokrejs, 1993: 96). Em 1944, a propria Liga
Brasileira de Higiene Mental deu inicio 2 uma grande campanha contra o espiritismo
(Bianchi, 1984: 52-53). Em ltapira, os espiritas eram vistos como elementos estranhos,
portadores de uma epidemia simbdlica inconseqiiente, mas nem por isso deixaram de sofrer
acusagles, retaliagbes e perseguigdes orquestradas pelo Conego Guerra Leal (Brandio,
1979: 67).

Nio € de se duvidar que em Itapira essa disputa tenha ocorrido sob a forma
de uma oposigdo entre o discurso médico e as concepcdes religiosas, notadamente espiritas,
acerca da doenga mental. Niio € de se acreditar, eniretanto, que essa oposigio fosse, apenas,
uma tentativa de afirmagio médica do direito de ser ele a autoridade suprema na hierarquia
asilar, mas um esforgo de aquisicdo de um espaco em que pudesse exercer sua agfio tera-
péutica. Ao certo, 0 que se sabe € que, para além das querelas pessoais e das motivacdes
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econdmicas, ocorreu a anunciada ruptura, com a saida de médicos do Sanatério para consti-
tuirem suas proprias clinicas, ainda que articulados a bragos empresariais.

“Comprova-se dia a dia a fama que Itapira granjeou como centro de recuperagio

pstquidirica. Ja se encontra em funcionamento, ha trés meses, a Clinica de Repouso

Bela Vista.” {F1, 15/12/1960, n® 429, p. 3)13,

Do ponto de vista psiquico, sabemos que essa ruptura € um processo dolo-
1080, que se faz acompanhar por um longo cortejo de magoas e ressentimentos, pois, ao se
criar uma nova mstituico, investe-se no ato de reformar e refundar, e, portanto, destruir,
em fantasia, uma antiga comunidade institucional (Kaés, 1991: 26). Essa reforma vale-se do
recurso 4 um novo discurso, A criaglo de uma nova ideologia institucional, que ndo corres-
ponde necessanamente a uma descontinuidade da agio. Uma primeira observagiio, entre-
tanto, permite-nos supor que a propria denominagio da nova instituigdo, clinica de repouso,
aponta para uma mudanga no enfoque terapéutico ao privilegiar o exercicio da clinica, o ato
de inclinar-se sobre o doente para ouvir seu discurso singular, a clinica como protétipo do
saber mndividualizador que aproxima o sujeito do conhecimento de si mesmo. Outra obser-
vagiio parece corroborar a impressio anterior na medida em que contém a informacgio de
que o estilo arquitetdnico das novas instalages explorava o tragado horizontal de suas
linhas e formas, o que corresponde a uma perspectiva de democratizagiio e descentralizagio
das decisdes e da autoridade da nova comunidade institucional,

Tempos depois, esse estabelecimento sera transformado na Clinica de
Repouso Santa Fé, mudando-se para onde, no comego, funcionava sua unidade feminina,

“A Clinica funciona em duas sessdes, a mascoling instalada no antigo Hotel
Cristalia, lugar privilegiado pela natureza, ¢ a feminina na Chacara da Sama Fé.
(...)" (CL 13/06/1965, n? 3451, p. 1).

Anos mais tarde, em seu lugar € sob nova direc#o, ali funcionara a Clinica de

Repouso de Itapira, também conhecida como Clinica Cristalia.

Curiosamente, nio encontramos referéneias sobre o funcionamento da
Clinica Cristalia nos jornais consultados, havendo, apenas, alguma noticia a ela referente
quando da publicagio de anuncios de emprego. O curioso € constatar que em uma cidade
pequena como Itapira, com uma imprensa avida por noticias para ocupar as poucas paginas
de seus pequenos jornais, como era de se esperar, a criagio de uma nova instituiglio
psiquidtrica tenha passado despercebida a ponto de nem sequer ser documentada. Uma pri-

13 A noticia continua: “Instalada na Chacara Cristalia, antiga estincia hidromineral ¢ hotel para
veratistas, agora reaproveitado com completa remodelagfo, a Clinica esta recebendo chentess do
sexo masculing desde que sua diregfio optou tal coisa, ac invés de receber clientes de ambos os
sexos, ¢ que fatalmente maplicaria em diviso de servico prejudicial ao bom andamento do
trabalho a que se propuseram seus proprietarios. Suas mnstalagdes, absolutamente modernas ¢
adaptadas as requisigbes da higiene médica, sdo amplas ¢ confortaveis, com quartos especiais
para doentes ¢rénicos, apartamentos, agua mineral, clima saudével em ambiente inteiramente
arborizado com magnifica visdo panorimica sobre o Ric do Peixe ¢ as primeiras montanhas dos
contrafortes da Mantiqueira.” (FI, 15/12/1960, n? 429, p_ 3}.
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meira hipotese para essa escassez de informag@es jornalisticas diante de um evento dessa
importancia liga-se a0 fato de ndio ser improvavel que os jornais locais trabalhassem com a
publica¢iio de matéria paga, transformando a reportagem em informe publicitario, o que tal-
vez ndo fosse do agrado do entrevistado, no caso, a diregio da clinica, convertida em
anunciante. Uma outra possibilidade seria a clinica representar, mesmo sob nova direqdo, a
continuidade de um servigo ja existente, que, portanto, ndo mais era novidade, e, por con-
seguinte, nfo precisava ser noticiado. O que espanta e intriga nessa omissio jornalistica ¢ a
contemporaneidade do aparecimento dessa nova casa no momento de aquecimento da
transferéncia de cuidados & saide do setor publico para os prestadores de servigo da rede
privada, que deu inicio 3 chamada industria da loucura'4, ainda mais quando essa nova em-
presa estd associada a um laboratério farmacéutico, cujo surgimento coincide com o
periodo de consclidagio do parque industrial brasileiro!s,

Ao que parece, os jornais locais estavam mais interessados em destacar o
prestigio obtido por Itapira como centro de referéneia no tratamento hospitalar das doengas
mentais, um prestigio alcancado a partir da qualidade dos servigos prestados e ndio apenas
em funco dos servigos registrados e em funcionamento.

“Itapira [¢] hoje conhecida em todo o Brasil como cidade onde s¢ acham reunidos

recursos no debelar doengas nervosas. Entre os estabelecimentos hospitalares

especializados de maior prestigio estd a Clinica de Repouso Santa Fé que até bem

pouco tempo usava a denominacio de Bela Vista, como ¢ mais conhecida.” (FI,

25/12/1969, n? 844, p. 1)16

Viviam-se, entdio, os primeiros tempos do movimento militar de 1964 que,
para alguns autores, fol o marco divisor entre ag politicas de assisténcia ac doente mental
(Resende, 1992: 60). Se até entdo o louco era confundido com o pobre, o miseravel, o indi-
gente, e a loucura era percebida no horizonte social da pobreza, agora a cobertura assis-
tencial estender-se-a & massa de trabalhadores e seus dependentes. A expansio da cobertura
€ sua posterior universalizacio representou uma lenta e custosa conguista de beneficios

soctais pelas caradas assalariadas urbanas. O regime militar, por sua vez, serd responsavel

M Indastria da loucura ¢ uma expressdio cunhada por Cerqueira para designar o processo de
mtermagdes desnecessarias, com fins lucrativos, observado nos hospitais psiquidtricos do setor
privado, cujas caracteristicas sfio a hospitalizagdio integral ¢ por tempo ilimitado, quase sempre
gxcessivamente prolongado, com wma reinternagdo imediata ¢ maciga dos egressos para manter
elevada a taxa de ocupaglo, inclusive com a ntilizagiio do chamado leito-chdo {Cerqueira, 1984:
38).

13 () Laboratério Cristalia € uma empresa farmacButica de capital nacional, fundada em 1972, com
sede principal em Hapira ¢ com atuagiio dirigida ao mercado de vendas dirstas a hospitais, Esta
entre os cinco primeiros laboratonios em volume de vendas no segmento hospitalar, No micio de
suas atividades, produzia ¢ comercializava exclusivamente produtos destmados 3 psiquiatria,
chegando a mais completa lisha de produtos psiquiatricos do Pais.

16 A noticia prossegue: “Naquele mais belo recanto de nosso mumnicipio, junto aos clubes de campo,
em meio a jarding de grande beleza e com panorama que vale por uma cura para os nervos, a
Clinica Santa Fé var partir para novos caminhos, ainda mais promissores, confirmando a fama de
Itapira como centro recuperador de doentes nervosos,” {F1, 25/12/1969, n® 844, p. 1).
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por uma nitida proposta de privatizagio do setor da saide com a coniratagdo de leitos em
hospitais particulares, para, pouco mais de uma década depois de sua instalagio, a partir de
1974, a psiquiatria novamente deixar de desfrutar da relativa importancia que havia adqui-
rido no decénio anterior, com a reduglio dos gastos com satde mental em relagdo as despe-
sas com a assisténcia médica em geral (Resende, 1992 66). Entre 1964 ¢ 1974, Itapira
assistiu ao aparecimento de novos hospitais e & ampliaglo dos ja existentes que, para efeito
de diferenciagio e classificagfio, com uma conseqilente melhor remuneragio através das
diarias, investiram na melhoria das condigbes de hotelaria, conforme anunciavam as man-
chetes dos jornais locals:

“SAB inaugurou mais dois pavilhdes.” (CI, 14/0%9/1969, n? 3672, p. 1}.

“SAR val construir diversos pavithdes amphiando sua capacidade e aprimorando seu
hospital.” (FI, 07/04/1962, n? 493, p. 1).

“SAB firma convénios com o Estado para ampliagiio ¢ construgio de modeimno
conjunto arquitetdnico.” {CI, 11/07/1963, n® 3455, p. 3).

“Para a construgfio de novos pavithdes do SAB seréd pedido auxilio ao Estado.” (F1,

01/07/1962, 02 505, p. 1).

Com relacdo as ligaghes entre os hospitais de Itapira e o Estado, parece que
a ajuda oficial aos mesmos restringiu-se quase sempre 4 isengdo de impostos e a outras sub-
vengdes a que tém direito entidades assistenciais e filantropicas, pois nfio hd noticias de
favorecimentos ilicitos nem de relagSes promiscuas entre os hospitais locais e o poder
publico. Ao que mais se pode dar crédito, no entanto, é ao orgulho que os itapirenses
exibiam por dispensar verbas oficiais para a construgfio e manuten¢ic de alguns de seus
hospitais.

“A Clinica de Repouso Bela Vista ¢ uma miciativa particular ¢ legitimamenie

itapirense, que visa ao atendimento dos distirbios mentais em swas miltiplas

manifestagtes. Seus Diretores (...} nomes sobejamente conhecidos ¢ respeitados,

como profissionais especializados so setor de doengas nervosas, mentais o

toxicomanta, fundaram esse hospital ha cerca de cinco anos e o vé'm mantendo com

recursos proprios, sem menhum auxilio oficial, o que lhes dd um mérito todo

especial.” (CI, 13/06/1965, n® 3431, p. 1).

No entanto, seria muito simples e direto reduzir t3o complexa questiio a uma
mera concessio ou ndo de beneficios e privilégios a entidades assistenciais ¢ obras de bene-
meréncia, pois as articulaghes possivels entre os hospitais e os demais setores da sociedade
passam pela formacio de multiplas aliangas, que ndo sdo excludentes entre si, com ¢ mer-
cade, com a filantropia, com as concepgdes dominantes sobre a loucura e os conhecimentos
produzidos pela psiquiatria e saberes afins. Assim, uma primeira pergunta que se impde €
saber se a psicanalise e a filantropia teriam escapado incdlumes a tendéncia mercantilizante
que se anunciava como hegemdnica nos servigos hospitalares do Pais. Tal indagago pres-
supde um contato com feridas profundamente abertas por concluir sobre fendmenos muito
recentes e ainda pouco investigados que s6 um distanciamento futuro entre o objeto € o

pesquisador podera elucidar.
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Viviam-se, também, os tempos da psiquiatria das comunidades terapéuticas
de otientaglo psicanalitica, caracterizada pela individualizacio do atendimento, pelo uso
racional da medicagdo e pela pratica da terapia ocupacional, convertendo-se o hospital em
uma grande oficina de trabalho como instrumento de reabilitagio, com respeito pela perso-
nalidade e pelas potencialidades do enfermo. Havia, portanto, uma perspectiva de inte-
gragio enire agentes e clientes, pacientes e ferapeutas, que rompia com a classica
polarizagio entre a salide e a doenga, entre os sadios e os insanos, exigindo de quem
quisesse dedicar-se ao cuidado dos doentes mentais deparar-se com sua propria loucura,
com as partes psicOticas da personalidade, pois, afinal, todos estdo igualmente sujeitos ao
adoecimento. Em Itapira, a Clinica de Repouso Santa Fé, com seus jardins sem muros, seus
grupos operativos e seus jogos draméticos consolidara essa perspectiva,

“A Clinica de Repouso Santa Fé, presentemente, ¢ uma comunidade terapéutica,

com mais ou menos 150 pacientes, construida em dreas cuidadosamente ajardinadas

¢ O ar que se respira nos da uma sensagdo agradivel de bem-estar.” (FI, 07/01/1973,

¢ 1011, p. 6).

A comunidade terapéutica é o espago institucional em que se efetua um
esforga deliberado por utilizar, em um plano terapéutico amplo, as contribuigdes de todos
os elementos envolvidos no processo comunitrio, como forma de socializagio ¢ de ajusta-
mento das relagBes interpessoais, através da ergoterapia ou da grupoterapia em fungfio da
dimensdo alcangada pela abordagem psiquidtrica institucional a partir de bases psicana-
Hiticas. Ela ¢ uma invenglio inglesa e fol incorporada ao armamentario terapéutico da psi-
quiatria, por volta de 1942, como uma tentativa pragmatica de renovagdo da instituigio psi-
quiatrica ao contestar sua estrutura coercitiva, hierdrquica e autoritaria em que o doente era
tido como uma entidade irrecuperavel, o que contrariava as recentes descobertas da psica-
nalise acerca da vida mental. Se em um primeiro instante essa agfo transformadora preten-
dia colocar o doente em contato com seu universo emocional, o segundo passo deveria ser
uma tomada de consciéncia, pelo doente, do carater politico de sua condigio. Esse
redimensionamento politico da natureza das comunidades terapéuticas permitiu que muitas
criticas fossem a elas dingidas, pois, para a maioria de seus criticos € opositores, a psiquia-
iria comunitaria, ao ndo assumir sua vocagio politica, nada mais seria senfo umsa nova reci-
clagem da velha gestio manicomial (Basaglia, 1982; 85},

Ao se falar em comunidade terapéutica, é preciso esclarecer que apesar de
haver alguns principios gerais que sdo aceitos por quase todos aqueles que adotam esse
modelo, seu conceito € vago, impreciso ¢ ao mesmo tempo abrangente, podendo englobar
pelo menos dois tipos de agio.

O primeiro modelo de agio ¢ aquele em que o eixo central do processo
terapéutico € a no¢io de aprendizagem social como forma de desenvolvimento da
personalidade através do aprendizado cognitivo e emocional. Esse modelo € o que mais se
aproxima daquele atribuido a Maxwell Jones, que nunca o enunciou de maneira explicita,
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mas apenas descreveu um conjunto de proposi¢des baseado em leis de natureza socioldgica
{(Jones, 1972; 88-89).

O segundo modelo refere-se as muitas experi€ncias de comunidade terapéu-
tica de inspiragdo psicanalitica que tém como uem fundamental do procedimento psico-
terapico a atribuigio de um valor terapéutico as relagdes que se estabelecem entre os varios
agentes comunitarios, aos relactonamentos dos pacientes entre si, entre estes € a equipe
técnica, e entre os diversos membros da equipe terapéutica, que sfio examinados sob um
prisma psicanalitico. Assim, a Otica psicanalitica € aplicada nfio 36 ao atendimento individual
dos pacientes como também a organizagio e ao funcionamento da instituigio. Com 1550, a
intervengio psicanalitica decodifica e traduz para seu discurso todos os atos da vida insti-
tucional. Claro que ndio se trata de uma transposigio mecinica do enquadre psicanalitico
para 0 contexto institucional, mas de uma aplicagfio indireta dos conhecimentos psicana-
liticos ao territdrio especifico da instituicio a fim de estabelecer um enquadramento tera-
péutico proprio a partir de um &ngulo psicanalitico.

No entanto, deixemos de lado o tom pitoresco ¢ a contemplagdo bucolica da
paisagem sugeridos pelos cronistas locais, assim como as consideracdes de ordem teorica e
técnica, para dar vez e voz aos autores do projeto:

“0 Hospital em que trabalho, esta situado no interior do Estado de SHo Paulo,
edificado em estilo arquitetdnico moderno, rodeado de jarding e com auséncia de
muros; ha abundincia de vidros ¢ de flores; atende pacientes da Previdéneia Social e
também pacientes particulares; ¢ um hospital psiquidtrico geral. A estrutura social
da instituigdo estd concebida de tal forma que o seu elemento foncional é o Grupo
Operativo. H4 uma Terapia Ocupacional, fregilentada por cerca de 80% dos
pacientes hospitalizados. O Departamento de Esportes ¢ muito ativo, promove
competighes constantes entre pacientes, funcionarios ¢ a comumdade externa,
Utiliza-se a quimioterapia ¢ a psicoterapia individual de fundamento analifico. Os
terapeutas estiio em analise ¢ trabalham sob supervisdo. A assisténcia as familias se
faz em nivel de informacfic, orientagio e eventualmente pratica-se terapia de familia,
cujo objetivo seria o de integrar o paciente psicdtico a um tratamento. Quando o
psicitico se revela capacitado para evoluir no nivel social da instituigdo ¢ pode
aceitar o programa de psicoterapia individual que a instituigiio the oferece, € entio
encaminhado para a terapia psicanalitica.” (Camargo, 1980: 5).

Essa experincia comunitaria foi posta em pratica em fungdo do desconten-
tamento de seus idealizadores com o hospital tradicional, que ja se nfio coadunava com as
novas aquisiges das ciéncias humanas através das contribuigbes da psicandlise acerca do
funcionamento mental. O modelo comunitario permitia a penetragio do pensamento psica-
nalitico no ambiente hospitalar, o que mstaurava a captagio de um novo sentido e de um
novo significado para a vida mental, normat ou patolégica. Com isso, 0 coneeito de aliena-
¢lio vai perdendo importéncia e a nogio de inconsciente vai-se tornando comum a agentes ¢
clientes, pacientes e terapeutas, até inscrever-se na rotina hospitalar de modo ativo e produ-
tivo, abrindo um vasto campo de possibilidades de transformagio da experiéncia de vida e
de interagiio com outras pessoas em uma oportunidade de aprendizagem social, com énfase
no estimulo 4 expressio de sentimentos e na mobilizagio das manifestagBes criativas, artis-
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ticas ou esportivas. Entre os entusiastas dessa modalidade terap&utica havia os que gosta~
riam de ver a psicanalise funcionando como algo vivo, fecundante e permanente na vida
hospitalarl?,
“Quer o médico itapirense mostrar o que se faz aqui como terapia de doengas
nervosas, em local onde os pacientes podem falar, opinar, criticar e verbalizar suas
agressdes, bem como atuar administrativamente. (...) Com esse trabalho, o seu autor
quer provar a possibilidade de implantacio deste tipo de comunidade terap@utica
num hospital privado brasileiro, concluindo pela sua validade, dizendo mesmo que 2
téenica precisa ser aperfeigoada e difundida.™ (FI, 16/08/1970, n® 873, p. 1)!%
E preciso destacar aqui a importéncia do papel desempenhado pelo Dr. Hélio
Sebastidio Amaéncic de Camargo como elemento introdutor dos principios da comunidade
terapéutica em Itapira, bem como por sua ag8o bandeirante, o processo de penetragio do
pensamento psicanalitico no interior de S&o Paulo, ao espalhar as sementes da psicanalise
pelas encostas da Mantiqueira. Mais uma vez, esse médico se coloca adiante de seu tempo
ao adotar ja naquela €poca uma perspectiva comunitaria de funcionamento para um hospital
psiquiatrico. Com 1850, 0 doente mental adentra os limites da humanidade, ganhando ampli-
tude e profundidade em termos de dimensfio humana, transformando-se na virtualidade de

qualquer sujeito.

O funcionamento das comunidades terapéuticas modificara a fisionomia asi-
lar ao privilegiar a psicoterapia individual e as técnicas grupais de tratamento, ganhando,
com isso, ares de modernidade. A comunidade terapéutica procura envolver o paciente em
uma verdadeira trama de situag8es que visa combater seu isofamento e favorecer a supera-
¢io de momentos de crise. A unidade funcional da comunidade terapéutica € o grupo ope-
rativo, que permite a troca de experiéncias, a partitha de interesses comuns, o confronto
com a realidade e a participagiio ativa na admunistragio hospitalar através do exercicio da
momnitoria, atividade dingida com vistas 2 socializag@o e 4 participagio responsavel no
tratamento.

Qutro instrumento bastante utilizado no funcionamento de uma comumdade
terapéutica é a terapia ocupacional. Ela se constitui em um conjunto de atividades lidicas,
recreativas e expressivas, que funciona como um fio condutor do proprio tratamento e
¢como um principio diretor do funcionamento institucional. Para tanto, é preciso que ela

17 Nao podemos esquecer que a despeito da apropriagio inicial do conhecimento psicanalitico pela
psiquiatria, a psicanalise brasileira nascen dentro dos muros do asilo. O Hospital Nacional de
Alienados do Rio de Janeiro, por exemplo, logo abrin suas portas para esse novo tipo de
experiéncia, uma vez que Juliano Moreira ocupava os cargos de diretor do Hospital ¢ de
presidente da seglio carioca da primitiva Sociedade Brasilera de Psicanalise, criada em 1927, ¢
assim permitin a instalagc de wm consultorio psicanalitico naquele nosocdmic aos cuidados de
Carneiro Ayrosa ¢ Murilo de Campos J4 em 1929 (Rocha, 1989: 56; Perestrelio, 1987 13).

13 O autor em questdic ¢ o Dr. Hélio Sebastifo Amancio de Camargo em depoimento a reportagem
sobre sua participagdo em evento internagional, o VI Congresso Internacional de Psicoterapia,
era Mildo, na Malia, quando apresentou o trabalho intitulado Uma Comunidade Terapéutica
Brasileira acerca da experniéncia comunitana desenvolvida na Clinica de Repouso Santa Fé.
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esteja programada para acolher e envolver o maior niimero possivel de pacientes, além de
contar com ¢ envolvimento de todos os integrantes da comunidade hospitalar nos eventos
programados. A eles cabe dar sentido e significado & produgdo estética e pictdrica dos
pacientes, transformando as atividades ocupacionais em um exercicio intuitive e pragmatico
de psicoterapia. Em Itapira, n3o s6 o8 terapeutas ocupacionais, mas todos os agentes
nstitucionais, principalmente os médicos, estiio envolvidos de modo ativo nessa rede de
comunicagtes da vida mental inconsciente, que € a terapia ocupacional.

Além das atividades ocupacionais, as atividades esportivas também sio
utilizadas como um vigoroso instrumento terapéutico aplicado aos doentes mentais nos
hospitais de linha comunitaria de Itapira. No entanto, vale lembrar que elas ja eram prati-
cadas muito antes da implantacio das comunidades terapéuticas.

“A ginastica tem sido aplicada, pela manhf, numa média de 80% na sessdo

masculina, nfio sendo possivel ainda estende-la na secgdo feminina™ (CL

25/03/1945, n® 2396, p. 4).

Atualmente, sfo desenvolvidas atividades comunitdrias predominantemente
motoras, como as caminhadas, os exercicios de psicomotricidade ¢ a pratica de desportos
coletivos.

A propodsito da pratica desportiva, ¢ importante destacar a original contri-
buigio do Prof. José de Oliveira Barretto Sobrinho no desempenho de suas atividades como
educador e desportista ao introduzir 0 esporte como atividade recreativa ¢ pratica de convi-
véncia em uma comunidade terapéutica.

“Em 1972 o professor Barreto iniciou um trabalho pienetro na Clinica de Repouse
Santa F¢, divelgando por todo o pais o esporte denfro de uma comunidade
terapéutica, abrindo um mercado de trabalho nessa drca para os professores de
educagdo fisica. Todo o trabalho realizado com a comumdade e nas escolas, o
professor Barreto levou para dentro do hospital, caminhadas, passeios campestres,
acampamentos, Olimpiada da Primavera, que se realiza até hoje.” (Gimenes, 1993:
42).
Depois, essa atividade estendeu-se aos demais hospitais e, a partir de Itapira,
divulgou-se em ambito nacional a organizagiio de uma competi¢io, como a Olimpiada, em

uma comunidade terapéutica.

Apesar de todas essas contribuigdes, nio podemos afirmar que todos os
hospitais psiquidtricos de Itapira respeitam plenamente os principios da comunidade tera-
péutica. Em geral, eles trabatham com modelos hibridos de ago, que se aproximam daquilo
que se convencionou chamar de ambiente terapéutico ou de ambientoterapia, mas funcio-
nam em niveis pré ou pseudo-comunitarios.

O modelo pré-comunitario é aquele em que os instrumentos de aglo
comunitaria estdo presentes, ha uma comunidade de intengdes ¢ objetivos, mas os seus
agentes ndo conseguem atribuir um valor terapéutico s comunicagdes dos pacientes nem
reconhecer 0s movimentos institucionais e, com isso, ndo criam a necessdria atmosfera
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terapéutica. Essa dificuldade de identificacio e manejo da dindmica institucional guase
sempre corresponde a um conflito emocional que mergulha esses agentes numa zona de
penumbra onde permanecem 2 espera de uma solugfio para o conflito original.

J4 o nivel pseudo-comunitario é aquele em que, a despeito da presenga dos
elementos comumitérios de aglo, eles sO servem para uso externo, pois ndo ha interesse
interno nesse projeto. Assim, mantém-se a relagiio tradicional de autoridade, que ndo
favorece o cdmbio de liderancas nem a permissividade dos relacionamentos, convergindo
para a centralizagio das decisSes, que sfo tomadas sem consulta prévia & comunidade, mas
oferecidas ilusoriamente como concessdes a mesma, Algumas vezes, 0 hospital apresenta-se
como uma comunidade terapéutica semi-aberta. Outras vezes, dissimula-se o crescimento e
a manutengio da estrutura asilar, criando-se ao redor da mesma umdades menores, com
nomes sugestivos, onde se investe em condigdes hotelares atraentes para a clientela em
detrimento do investimento em recursos humanos.

E evidente que a simples presenga de uma comunidade terapéutica em Itapira
nio eliminou presencas anteriores nem contagiou as demais instituigdes psiquidtricas,
impelindo-as 2 adotar semelhanie modalidade de tratamento. A adogio do conceito de
inconsciente dindmico por parte dos agentes istitucionais implicava o reconhecimento da
universalidade dos mecanismos que regem o mundo mental, presentes, portanto, na mente
de pacientes e terapeutas, e, por conseguinte, exigia destes Gltimos a reniincia a condigio de
infantilizagdio do outro, no caso, o paciente, 0 que gerou resisténcias, estabelecendo-se,
pois, uma cisdo entre os psiguiatras em um grupo que aceita e outro que refuta os conhe-
cimentos psicanaliticos. Dentre os fatores que contribuiram para essa cisio destaca-se o
narcisismo, o dolorose parto de idéias que nfo se efetuou na mente dos psiquiatras que
rejeitarn as teorias psicanaliticas (Camargo, 1992: 20). A idéia nova que ndio pode ser pen-
sada corresponde a uma invasio, a uma intrusdo perturbadora, na medida em que exige a
troca ou a passagem de um estado mental para outro. A novidade engendra no psiquiatra,
bem como nos demais membros da equipe terapéutica, a busca de uma prote¢io que pode
ser encontrada no contexto institucional e em suas normas burocraticas que tém a funcio de
afastar da mente a incdmoda presenga do elemento perturbador, Dal porque muitas vezes
ocorre o cerceamento das atividades criativas dos pacientes para que a hegemonia do saber
médico prossiga triunfante,

A presenga dos hospitais psiquidtricos em ltapira nfo implica, necessaria-
mente, a psiquiatrizagio da comunidade. Claro que ha uma significativa utilizagdo dos
hospitais na resolugdo de problematicas sociais e de contingéncias outras da condigiio
humana'®. Contudo, ela ndo eliminou de suas esquinas os bébados e os desocupados, que

12 Njo ha exatidic nos dados obtidos junto ao ERSA-28, mas a apreciagio de alguns deles,
retirados através de critérios aleatorios de amostragem, permite afirmar que a maioria dos casos
de internagfio provém, ndo necessariamente nesta ordem, de Itapira ¢ regiio (Mogi Mirim, Mog;-
-Guagu, Estiva, Holambra, Pedreira, Jaguariina, Engenheiro Coelho, Artur Nogueira ¢ Santo
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sdo muitos e que aumentam quando das festas religiosas do lugar ou quando é finda a safra
da cana. Também ndo retirou de suas ruas e pragas os muitos loucos como os ha em qual-
quer localidade e que constituem uma colegio de tipos humanos que espelham para os
supostamente normais mdrbidas formas de viver a experiéncia humana que a sociedade se
recusa a reconhecer. Por isso, as vezes, parece que a cidade vive de costas para os hospitais
COMO S€ 05 ignorasse.

Para efeito do presente estudo, nfio se pode negar a presenca dos hospitais
psiquitricos como referéncia na geografia da cidade. Assim, no alto de uma colina, bem no
centro da cidade, vamos encontrar o Instituto de Psiquiatria da Fundagio Espirita Américo
Bairral, matriz dos hospitais da regido, Em diregfio as estacBes de guas temos a Clinica de
Repouso de Itapira e, em diregio 2 estrada vetha de Mogi, a Clinica de Repouso Santa Fé.
Essa distribuicfio espacial parece demarcar mais que territérios geograficos de dominagfo.
Ela delimita dominios ideologicos distintos, concepgdes terapéuticas particulares e, curio-
samente, detém sua agfio sobre clientelas especificas. Sanatdrio, comunidade terapéutica,
indistria da loucura sfo realidades que coexistem, que se aproximam e se afastam, que se
complementam € que colidem, mas que, indiscutivelmente, circunscrevem a cidade em um
circulo Gnico de contato macigo com o adoecer mental,

Embora paregam mundos em si, casa dos mortos, escola da vida, espelho do
mundo, os hospitais psiquidtricos existem em Itapira como uma face vistvel e atuante da
realidade que inscreve nos céus da cidade um imaginario halo a iluminar os horizontes com
as luzes da raz80 contra as trevas da desrazdo e a fazer a ligaglo entre a loucura ¢ a cor-
dura, entre a lucidez e a insensatez, entre o possivel e o desejavel, ¢, malgrado todas as
intencdes, também falhkam e expdem a fragilidade das instituicBes humanas, mas, por isso
mesmo, sdo capazes de avangar ¢ de fazer histdria,

Antonio de Posse}, do sul de Minas Gerais, da regific da Grande S0 Paulo ¢ mesmo de cidades
onde ha concentragfo de hospiais psiquidtricos, desde a vizinha cidade de Amparo até Santos,
Sorocaba, Mococa € Franco da Rocha, Com 1830, a relagdo positiva entre uma maior incidéncia
de internagBes psiquidtricas ¢ & presenga de hospitats psiquidtricos em uma determinada
comunidade fica contestada, ainda que parcialmente, inviabilizando na pratica a proposta de
regionalizacio de scrvicos de satde, pois o que se observa em Hapira € um afluxo de pessoas
oriundas de regies que tiveram seus hospitais desativados ou que ndo contam com esse tipo de
assisténeia, cujos escritérios regionats de saide trataram de firmar convénio com alguns dos
hospitais de Itapira, como ¢ ¢ caso das cidades de Cruzeiro, Caraguatatuba, Guaratinguets,
Jundiai e Taubaté, ocorrendo, entdio, uma regionalizagio 4 distdncia. Além disso, as pessoas
acorrem a Itapira por causa de um propalado ¢ empirico ¢ritério de otimizagdo de resultados.
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V - DE ATENDENTES DE ENFERMAGEM
A AGENTES TERAPEUTICOS

Ha em Itapira uma proverbtal disposiciio da populacfio para a tarefa de cui-
dar dos doentes mentais de modo a fazer correr o ditado de que todo itapirense se nfio ¢, foi
ou sera funcionario de um hospital psiquiatrico!. Quase todas as familias forneceram alguns
de seus membros para ¢ trabalho nas instituigSes psiquidtricas, 0 que ja se constitui em wma
tradicional fonte de emprego na cidade. N#o raro, muitos deles migram de um hospital para
outro de maneira anloga aos trabathadores volantes da agricultura de que falamos péginas
atras?. Aqueles que nunca se empregaram diretamente nos hospitais, para eles trabatharam
indiretamente, €, também, compartitharam da convivéncia com os doentes mentais para 0s
quais oferecem servigos diversos.

Quando da criagdo do primeiro hospital psiquidtrico, em Itapira, seus servi-
dores foram escolhidos entre os seguidores da doutrina espirita. Assim, o ideal de servir
sobrepunha-se & no¢io de trabatho, configurando-se o corpo de funcionarios como o ideal
da familia universal.

“Desde o inicio ¢ durante muitos anos, os funcionarios do hospital altavam o 1deal

de servir 3 atividade profissional. Agiam como colaboradores da obra, identificados

com sua finalidade filantropica, cienies de suas dificuldades financeiras e da neces-

sidade de uma sincera e leal cooperagio com diretores ¢ médicos.™ (Bianchi, 1984:

80).

Porém, com a diversificacio das tarefas e as conquistas trabalhistas, essa
concepglio se esvaneceu, mas nfio desapareceu de todo, continuando presente de modo
sublirninar, pela for¢a da tradigdio, pois muitos dos atuais funcionarios so fithos ¢ netos dos

primeiros trabathadores. Eles eram muitos daqueles trabathadores rurais que migraram para

! Segundo dados do Sindicato dos Empregados em Estabelecimentos de Servigos de Saide de
Campinas ¢ Regifio, para Hapira, havia, em 1993, cerca de 1426 funcionarios trabathando nos
hospitais da cidade, assim distribuidos: 650 no Instituto de Psiquiatria da Fundagfio Espirita
Américo Bairral; 350 na Clinica de Repouse de Hapira; 206 na Clinica de Repouso Santa F¢; ¢
220 na Santa Casa de Misericordia.

2 Cabe aqui wna nota metodologica: como os atendentes de enfermagem transitam pelos hospitais
de maneira quase sempre circular, os depoimentos foram tomados como se proviessem de uma
tnica fonte, embora saibamos que estamos tocando realidades diferentes. Como nfio se trata de
um estudo comparativo entre as diversas instituigdes psiquiatricas, optamos por apresentar os
resultados agrupados em categorias empiricas que servissem de guia para a reflexfo sobre a
comunidade que acolbe ¢ se utiliza do hospital tomado em sua dimensio genérica de mstituigio,
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a cidade e para o trabalho urbano quando se esgotaram as possibilidades de trabalho no
campo. Foram eles gue estimularam ou desencorajaram as novas geragOes a 1a trabalhar,
*“Meu avd ¢ meu pai trabalharam agui. Eu tinha de continuar a tradigdo da familia.”
“Meu pai ¢ misha irmi trabalharam aqui até que meu pai precisou deixar o hospital
depois que foi agredido por wmn paciente.”
“Meu pai ndo queria que eu trabalhasse aqui, nfo. Ele sabia o quanto eu iria sofrer,
mas fd ¢ jeito, porque en precisava sustentar minha familia,”
“Minha mie acabou os dias dela no hospital, Ela nfic queria que eu terminasse 0s
meus dias 8. Ela dizia que eu ia sofrer muito.”
Egsses achados estio de acordo com a literatura consultada, como, por
exemplo, em Majastre (Majastre, 1972: 29).

Além dos confessores da doutrina espirita, o corpo de funciondrios contou
com a participagio em sua constituighio de muitos dos sujeitos internados naquela insti-
tuigio, Em fungdo do cariter terapéutico atribuido ao trabatho, muitos deles foram utili-
zados na prestacio dos mais diversos servigos, inclusive no atendimento de enfermagem.

“Q trabalho, aproveitando-se a aptidio ou capacidade de cada um, além do exercicio

indispensavel ao organismo, constitui distragio ¢ mesmo uma condigio necessaria 4

cura. O aproveitamento tem sido em todos os sefores do Hospital, quer nos servigos

de escritorio, na faxina, na enfermagem, nas compras, nas construgdes ¢ reformas e

na lavoura.” (CI, 25/03/1945, n® 2396, p. 4).

Assim, muitos daqueles sujeitos internados, principalmente aqueles que no
tinham familia nem destino, passaram, progressivamente, da condigfo de pacientes a servi-
dores da instituigo.

“(...) O espirito de colaboragio ia~s¢ destacande em cerfos internados a ponto de

muitos deles serem admitidos como empregados. Apos um periodo probatério no

setor laborterapico, passavam a semi-infernos e, a seguir, a empregados do hospital.

{...)" (Bianchi, 1984: 31).

Uma outra observagiio quanto 4 composigdo do quadro de funcionérios nos
primérdios da instituigio diz respeito ao fato de que alguns de seus fundadores eram portu-
gueses. Parece que essa presenga portuguesa restringiu-se mesmo ao grupo fundador do
hospital e a seus parenies. Pelo menos ¢ o que se pode depreender da profusdo de sobre-
nomes ialianos entre os camisas-brancas de Itapira. Sua relevdncia aqui se deve ao fate de
" haver referéncias semethantes 3 presenca de portugueses no exercicio da enfermagem no
Hospital do Juquery, em 830 Paulo, e no Hospicio Pedro II, no Rio de Janeiro, o que
permite suspeitar que esse fendmeno nfio corresponde, apenas, a uma mera coincidéncia.
No entanto, 0s motivos que conduziram & utilizagio dos portugueses na fungéo de enfer-
meiros de frenocdmios, expressio muito comum 4 época, ainda, estdio a espera de uma
melhor explicagio mesmo para aqueles que se debrugaram sobre o assunto®. De modo

3 “As razbes que levaram ao emprego preferencial de imigrantes portugueses neste tipo de tarefa
permanccem um tanto obscuras. Possivelmente, esta mesma “preferéneia’ decorreu de nma visio
preconceituosa em relagio ao portugués — ‘galegos’ broncos, rasticos, bajuladores, pouco
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geral, 0 que se sabe € que ndo havia muitos voluntarios dispostos a cingir o branco avental
da enfermagem € os poucos recrutados careciam das qualidade exigidas pelo alienismo

vigenite, quais sejam a ordem, a disciplina e a competéncia (Pacheco e Silva, apud Cunha,
1986: 95),

Essas consideragdes levam a especulagdes acerca do perfil dos primeiros
atendentes de enfermagem de Itapira. Enquanto o discurso ufanista prefere exaltar as quali-
dades morais e intelectuais necessarias a esses agentes e encontrar entre eles, entdo, pessoas
dotadas de vagos atributos, como a firmeza ¢ a retidfio de carater, bem ao gosto da moral
da época, uma outra leitura permite reconhecer neles uma massa de trabalhadores desqua-
lificados e, por isso mesmo, passiveis de submissio &s mais insalubres condi¢Bes de traba-
lho. Entretanto, essa situagio nfo parece ter sido tio prevalente em Hapira, pelo menos em
umi primeiro instante, pois os hospitais locais sempre procuraram dotar seus funcionarios de
alguma capacitagfio profissional, que permitisse conferir um tratamento humanitério aos
doentes, o que, em certo momento, foi até enaltecido por estes. Isso ndo efiminou a pre-
senga de praticas perversas no ambiente hospitalar, reduzindo-se a atividade de enfermagem
muitas vezes ao exercicio da ordem e da disciplina por meios coercitivos, como veremos
mais adiante. No caso de Htapira, no entanto, para além da filiagio religiosa e da mao-de-
obra asilada, nfio havia fronteiras sociais a separar os trabathadores dos hospitais, pois ter
uma ocupacio em uma dessas instituigBes, em um dado momento, representava um simbolo
de reconhecimento e de respeitabilidade social. Em Ttapira, os fithos das assim chamadas
boas farnilias formaram ao lado dos sujeitos da lavoura, uma gente saida direto do trabatho
no eito para a cabeceira do leito dos hospitais psiquidtricos, irmanados em uma causa
comum que era o tratamento dispensado aos doentes mentais.

“Eu fiz at€ promessa para conseguir um emprego ao hospital.”

“Eu via as mogas que trabathavam no hospital passarem na porta da minha casa, tio

distintas, que ew nfo via a hora de ser uma delas.”

Essa comunhio fraterna, por sua vez, revela, quem sabe, ¢ esforgo por
mpedir a emergéncia daquilo que se tornara oculto quando da origem da instituigio, que é
a sua violéncia fundadora. Essa violéncia inaugural esta contida de forma velada nos esfor-
cos individuais que concorrem para consolidar essa agfo coletiva de caridade a fim de evitar
a trrupgiio do que al pode haver de exclusfo e de segregacfio. Com isso, a instituigdo torna-
-se & express#io de um mundo harmonioso, que funciona 4 base de acordos tacitos, norma-
tivos, que tendem a ser internalizados. Se um tal acordo nfo conduz de todo a perfeita har-
monia, pelo menos introduz um pacto colusive suficiente para empreender e levar adiante a
obra comunitaria. A instituigdo torna-se, entdo, um lugar pacificado, que tem como propo-

sito primordial 3 manutencio ¢ a renovagdo das forgas vivas dessa mesma comunidade,

inteligentes —, tanfo quanto, por parte da forca de trabalho ativa disponivel, algum grau de
repugndncia pelo préprio emprego, que exigia tanto o exercicio direto da violéncia quanto a
pratica da “deduragem’ ¢ do servilismo em relagdo aos superiores médicos.” (Cunha, 1986: 92).
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permitindo aos individuos a ela pertencentes o desenvolvimento da capacidade de viver,
amar, trabalhar, modificar e, talvez, criar um mundo a sua imagem e semelhanga. E seu
objetivo a pura e simples existéncia, ¢ nfio a produgio, alicercada sobre a trama simbélica
das relagdes humanas, das ligagGes afetivas e das vinculagdes intelectuais, e ndo sobre rela-
¢Oes econdmicas (Enriquez, 1991: 53-55).

Um outro principio explicativo para o alto grau de coesdo interna apontado
entre aqueles primeiros agentes institucionais e os principios da instituicio seriam as carac-
teristicas particulares dos diversos momentos do processo migratério ocorrido em Itapira.

As primeiras levas de migrantes que chegaram a Itapira, ao final do século
passado, tinham como objetivo a conquista de um lugar ao sol na terra prometida, a cons-
trugfo de uma vida nova em um novo mundo. A despeito de sua incorporagio subordinada
a forga de trabalho, na condigfio de colono, e da assimilagdo, particularmente dos italianos,
as novas condigBes de vida e de cultura, ter sido lenta, gradativa, e n3o de todo pacifica
nem sempre salutar, eles inscreveram uma trajetéria de integracfo, uma historia de adap-
tagdo, com final feliz, na medida em que se thes foi possivel uma ascensio social rapida
gerada pelas facilidades e oportunidades de um capitalismo nascente, uma vez que, com a
cnse do café, por exemplo, muitos deles adquiriram uma gleba de terra para cultivo e se
tornaram pequenos proprietarios. Esses sitiantes permaneceram fiéis a tradigdo agricola e ao
ambiente rural, encaminhando, apenas algumas gera¢des depois, seus fithos para o estudo
na cidade ¢ para o trabatho urbano.

Ao contrario, as migragles sazonais do Nordeste, de Minas Gerais e do
Parana, para o Estado de Sdo Paulo, desde os anos 70, caracterizaram-se por uma pronun-
ciada desagregacdo social em seus locais de origem e por uma quase completa inadaptago
em suas areas de destino, que sfio, em geral, os grandes canaviais na época da safra. Uma
vez terminada a colheita, esses migrantes quase nunca retornam a seu ambiente primitivo,
ficando em sua maioria expostos a condighes sociais e urbanas basicas deterioradas, pas-
sando a conviver, ainda, com a desestruturacdo familiar e o desenraizamento cultural. Esse
fluxo migratorio desordenado concorre, portanto, para a perda dos nutrientes psicossociais
mantidos pela tradi¢cio e pela cultura, levando o individuo a um estado de anomia e ao ano-
nimato, Assim, podemos afirmar que, nesses casos, tanto a vinda quanto a volta, quando
ocorre, sdio acompanhadas por grande tensfo social, com seus conflitos emocionais subse-
glienies.

Nio é a toa que, em Itapira, essa gente da lavoura, como sfo chamados os
migrantes que trabalham na agricuitura, seja responsabilizada, direta ou indiretamente, pelo
que hi de problemas derivados da transformacio urbana, desde o desemprego a mendi-
cancia, do incremento da violéncia ao aumento da conceniragdo populacional, com sua
decorrente queda da qualidade de vida, ainda que a cidade seja dotada de uma boa infra-
estrutura de saneamento ¢ de uma rede basica de satde estruturada e funcionante.
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“Eles trabalham um tempo na safra. Depois saem por ai catando papel ¢ depois
comegam a roubar.”

“Eles vém trabalthar pra Usina. Depois mandam buscar a mulher ¢ os fithos, mas
ndo tém onde morar ¢ ficam pedindo esmolas pelas ruas.”

“Hssa gente que vem trabalhar pra Usina, quando ndo esta na palba da cana, cai na
pinga.”

“A Usina € que ¢ culpada porque traz essa gentarada toda pra cé e depois eles ficam
por ai sem ter onde morar.”

“A Prefeitura constrdi casas populares para essa gente porque dé voto. Agora, quem
paga imposto ndo tem benfeitoria alguma.”

“0O Prefeito s6 sabe asfaltar as ruas dos bairros, enquanto no centro da cidade ficam

esses calgamentos de paralelepipedos.”

Mesmo assim, vimos que, em Itapira, os trabalhadores rurais tendem mais a
estabilidade que & mobilidade geografica. Sabemos que eles se fixaram nas novas vilas
abertas na periferia da cidade, 14 residindo com seus familiares. Se hoje eles sfio respon-
saveis pela ocupagio dos poucos espagos livres, que constituem um cinturfio de terrenos
disponiveis para a construgdo nas cercanias da cidade, aplainando as encostas dos pequenos
morros, ndo se pode dizer que isso concorra para um processo de favelizagdo da urbe nem
que haja uma alteragio significativa de seu tragado urbanistico. Ademais, eles respondem
pela revitalizagiio continuada da cultura caipira dentro da cidade; pelo cultivo da misica
sertangja, comercial ou de raiz; e pela concepgfio de estilos de vida de marcada inspiragio
rural, sintetizados em uma triade de elementos, a saber pinga, viola e truco.

Entretanto, ndo se pretende incorrer aqui na contemplagfio inefivel do
ambiente rural nem em uma idilica visio do homem do campo. Os deslocamentos internos
em direcdo 4 cidade sio um acabado produto da derrocada da cafeicultura ¢ de sua
progressiva substituigio por uma incipiente industrializacfo. Outrossim, mesmo entre
aqueles moradores das areas rurais, principalmente entre seus fithos, ocorria a sedugfo da
cidade, com seu elenco de opgdes de lazer ¢ de ofertas de emprego, ainda que fosse para
trabalhar nos hospitais psiquidtricos.

Atualmente, os funcionarios dos hospitais psiquidtricos sio selecionados a
partir da idade de dezoito anos, sem exigéncias especiais quanto ao grau de instrucdo, em
geral secundario. Quase sempre trata-se do primeiro emprego do pretendente 4 vaga. Esse
recrutamento se faz sobre uma base local e familiar, o que confere aos hospitais uma carac-
teristica muito particular, pois quase todos se conhecem e o controle de suas atividades é
exercido por todos. Portanto, a sele¢io nem sempre ocorre em bases objetivas, mas a partir
de informacBes filtradas da insercdo de um individuo na comunidade (Majastre, 1972: 28).

“Fu trabalhava na Santa Casa e fin instruida pelas irmds de caridade. Al elas
mandaram ey vir trabalthar aqui.”

“Fu andava com as irmds de caridade 12 da Santa Casa ¢ me inferessava pela
enfermagem. Elas, entfio, me indicaram para eu trabalhar aqui.”
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Essa observagdo nfio se constitui de todo em novidade, pois desde os tempos
de Esquirol que a vigilincia sobre os atendentes de enfermagem ¢ uma preocupacdo a nor-
tear os principios alienistas, a ser incluida, inclusive, no projeto arquitetdnico de um hospital
de modo a permmitir o controle pelo olhar dos atendentes entre si e destes pelos chefes da
casa (Machado et alii, 1978: 435). No Hospital do Juquery, em Sfo Paulo, também houve
um esforgo por amoldar essa categoria de trabalhadores a uma rigida disciplina a partir da
criagdo de um regimento interno que permitisse o exercicio da vigilancia e o controle das
atividades dos atendentes de enfermagem dentro e fora do ambiente de trabalho {Cunha,
1986: 95). Em Ttapira, essa vigilncia € exercitada, muitas vezes, na elaboragio das escalas
de plantfio, na concessio das folgas semanais e na composi¢io da jornada de trabatho de
maneira 2 impedir a acumulagio de tarefas em outros expedientes, que seriam prejudiciais a
um melhor rendimento no servigo, além daquela exercida pelas relagdes de parentesco ¢ de
vizinhanga. Com isso, o exercicio da vigilancia sobre o funcionério estende-se do ambiente
de trabalho para sua vida particular, muitas vezes como um direito natural, que ndo guar-
daria nenhuma relaciio com o exercicio do poder ou da mera curiosidade.

Os atendentes vdo trabalhar nos hospitais por nfo terem outras opgdes de
trabalho. Elas dizem resperto aos empregos no incipiente comércio local de bens e de
servigos ou ao trabatho nas fabricas de papel e papelfo e na indUstria metalurgica de maqui-
nas e implementos agricolas, cuja implantagiio correspondeu as necessidades de apoio 3
crescente mecanizagio da agricultura no municipio. Outrora também houve, em Itapira,
alguns fabricantes de chapéus, como a Fébrica de Chapéus Sarkis, que por mais de cin-
gilenta anos fol uma das maiores industrias do continente e empregou um significativo
contingente de itapirenses. No entanto, nfo ha maiores indicativos do que teria levado
aquelas geragSes a trocar a fabricagdo de adornos para uso exterior da cabega pelo manu-
seto da producfio interior da mente. Sabemos apenas que a falta de especializagio téenica e
de especificidade de tarefas leva muitos desses servidores a trabatharem, indistintamente,
nos mais diversos servigos, o que confere a essa massa de traballadores o estatuto de ope-
rarios, sejam eles da saide, da usina ou da indistria. Em geral, no momento do recruta-
mento, o salano oferecido pelos hospitais mostrava-se vantajoso em relagiio as alternativas

existentes.

“Se fosse possivel escother en ndo teria vindo trabathar aqui, ndo. Vim porque o
sajario era bom ¢ eu nfio tinha outra opgio.”

“Vim frabalhar aqut porque o salirio era bom. Além disso, cu tinha assisténcia
miédica ¢ dentista.”

“Néo foi nma opgdo minha, ndo. Surgiu uma ocupagdo ¢ o saldrio era satisfatorio.”

“0 salario era bom ¢ era livre, pois eu ia fer casa ¢ comida, ja que eu la morar no
hospital.”

Esses achados tambem estdo presentes em outros estudos realizados tanto no
Brasil (Lancman, 1988: 81) quanto no exterior (Majastre, 1972: 30).
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Nos dias de hoje, os salarios praticados pelos hospitais j& nfio sio tio vanta-
josos nem mais diferem tanto assim daqueles oferecidos pelo mercado. Tal redugdo dos
niveis salariais € resultado da politica salarial oficial imposta pelo governo ao conjunto dos
trabathadores, que, em ltapira, no caso dos empregados dos servigos de saide, é reali-
mentada por uma constante procura superior a oferta, o que a incipiente agfio sindical no
municipio amda ndo conseguiu reverter. No entanto, os hospitais psiquiatricos continuam a
ser grandes empregadores ¢ a concorréncia por uma ocupagio em suas fileiras persiste,
principalmente entre os trabalhadores menos qualificados e entre as mutheres. Agora, eles
estdo muito mais interessados nos beneficios sociais, garantidos pelo vinculo empregaticio,
que no emprego em si, que jA ndo assegura maior reconhecimento nem respeitabilidade
social. Quase todos exercem alguma outra atividade, na condicio de trabathadores autdno-
mos, como forma de complementagio salarial.

Contudo, nfo nos devemos deixar iludir pelo simplismo e pela concretude
dessas respostas, comuns, também, a outros autores (Majastre, 1972 30). Nesses depoi-
mentos, subjaz uma ountra motivagdo de natureza emocional nem sempre clara que demanda
a disponibilidade para trabathar nos hospitais. Desse modo, seria dificil tentar caracterizar
agui esse conjunto de motivacdes. Porém, seria demasiado simplista, senfio temerdrio,
incursionar pelas sendas de um obtuso reducionismo, que atribuiria aos funcionérios, aten-
dentes de enfermagem, uma predisposi¢io & manifestacdo de problemas mentais, sendo o
trabalho nos hospitais psiquiatricos tanto uma forma de negagfo quanto uma tentativa de
resolugio dessa problematica emocional inconsciente, pois tamanha generaliza¢do, além de
apagar as marcas da individuahidade e da particularidade de cada um, s6 serve para perpe-
tuar o preconceito contra aqueles que tém por oficio o intenso convivio com o sofrimento, a
dor e a morte. No entanto, podemos afirmar que ele se constitul daqueles estratos da perso-
nalidade que permanecem em estado de indiscriminagfo, mas que estio presentes em toda
constituigio, organizagio e funcionamento de um grupo e que nem sempre s&o acessivels &
comunicaglo verbal,

“Meu pai é alcodlatra. Eu achava que vindo trabathar aqui, lendo tudo a respeito de
alcoolismo, eu iria curar meu pai.”

“Eu tenho uvm irmdo alcodlatra. Trabalthando no hospital a gente aprende a conviver
com ele.”

“Eu tenho um wmdo alcodlatra. Eu tanto aprendo a entender ¢ gue acontece com ele

como consigo internagdo quando ele precisa.”

A esse propdsito, hd uma indiscutivel utilizagiio dos hospitais psiquiatricos
por parte dos funcionarios quando precisam internar seus parentes ou, entdo, quando sdo
eles proprios que necessitam recosrer a uma internago.

“Eu acho que o hospital é necessario, sim. Agora, ndo ¢ para todos 0s casos, nio. §6
para loucos de verdade.”

“Eu acho que o hospital é necessdrio. Eu mesmo ja recorn a ele quando precisel
_ piat J q
Internar meu pai, que bebia demais.”
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“Eu tenho um irmio alcodlatra. Recorro ao hospital quando preciso tanto para
cuidar dele quanto para aliviar a familia.”

“Eu tenho um irméo alcodlatra. Eu aprendi a lidar com ele para evitar a interacdo,

mas quando ndo da eu interno mesmo,”

As raizes dessa utilizagfio nfio estdio restritas apenas a simples presenca de
um servigo, gerando uma demanda correspondente. Elas podem estar figadas 3 tradicfio da
comunidade de socorrer-se das agéncias de auxilio quando necessario. Essa talvez seja uma
heranga da presenca do imigrante, sobretudo dos italianos, em Hapira. Sabe-se que eles
detinham uma condigdo cultural ¢ econdmica diferente da situagiio do brasileiro pobre.
Assim, eles recorriam com maior facilidade a um servigo de satde, pois esse era o instru-
mento de que costumavam servir-se sempre que se achavam enfermos ou necessitados de
algum tipo de ajuda terapéutica (Costa, 1989a: 174). Sabe-se, também, que o brasileiro,
além de suas dificuldades econdmicas para buscar tratamento médico, costumava recorrer a
outros expedientes, como, por exemplo, a a¢io dos curandeiros, pois os distiirbios emocio-
nais eram assimilados como fendmenos sobrenaturais, passiveis, portanto, de um outro tipo
de intervengdo, que poderiamos chamar de procura por uma solugio magica para a cura.
{Costa, 198%a: 174). Dai torna-se facil compreender a passagem de um sistema cultural de
crengas para a ampliacdo do ambito institucional, que ¢ a extrapolagdo das relagSes sociais
que uma instituigdo contém para além de suas fronteiras materiais (Guilhon Albuquerque,
1978: 71).

Essa pode ser ainda a explicagBo para a medicalizag@o da comunidade’, pois
¢ sabido que muitos dos agentes institucionais apresentam respostas somaticas aos conflitos
psiquicos vividos no ambiente de trabalho e acabam por recorrer 3 assisténcia médica. A
avaliagiio clinica termina por negar ou minimizar o sofrimento mental, tratando-o como uma
entidade somdtica, favorecendo o uso de medicamentos, inclusive de psicofirmacos, os
afastamentos do servigo por motive de salde ¢ até a aposentadoria por invalidez nos casos
extremos’. Qutros, ainda, recorrem as psicoterapias como forma de resolugdo de conflitos
emoctonais, o que faz de Itapira a um 50 tempo uma cidade medicalizada, psiquiatrizada e
psicanalisada®.

4 Medicalizacdo ¢ o processo de incorporagio da populagho aos cuidados médicos observada
através do maior mimero de internagles € de uma maior fregiiéneia na utilizagio dos servigos
ambulatoriais. Desse conceito, deriva-se a noglo de psiquiatrizagio e de psicanalizagfio, mas
todos eles sfo fendmenos muito mais complexos que aqueles contidos em seu enunciado, posto
que correspondem a processos histdricos especificos e bem delimitados (Donnangelo & Pereira,
1979 33),

* Esses dados podem ser observados no acompanhamento indireto do funcionamento ¢ na andalise da
demanda do ambulatorio de funcionarios de wma das instituighes psiguidtricas da cidade. A
procura pelo servigo ¢ fregiiente ¢ sdio constantes as queixas que se caracterizam como
somatizagdo, que muitas vezes sdo negligenciadas no atendimento do caso ¢ nfio geram maior
preccupagdo de planejamento de parte de seus coordenadores,

¢ Segundo dados do ERSA-28 ¢ da Administragio Municipal de Itapira, referentes a 1993, ha, na
cidade, aproximadamente, 110 médicos, 27 psicodlogos, 65 psiquiatras, entre assistentes e
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Claro esta que a presenga dos hospitais psiquidtricos facilita a entrada do
usuario no servigo de saiide, de inicio pelo acesso aos leitos hospitalares e, posteriormente,
quando ndo se estabelece uma repetida utilizagio dos mesmos, elevando a freqliéncia das
internagGes, pela transferéncia da populagiio assistida para a rede ambulatorial. De um lado,
ha a tendéncia dos hospitais em manter seus leitos sempre ocupados, contando, para isso,
com a colaboragio dos médicos, cuja aglo, para atingir esse objetivo, corre o risco de
incorrer em impericia nas avaliagdes para internacio. Dai nfio haver interesse nem neces-
sidade em se distinguir quem ¢ o usuario nem qual € o projeto terapéutico que se lhe ofe-
rece. Por outro lado, o hospital confere & populagdo a possibilidade de resolugiio magica
dos problemas, pela acomodagfo da situagfio, pois, se néio houvesse a oferta do servigo, &
de se supor que outros recursos seriam mobilizados para esse fim. Com isso, muitas vezes
ocorre uma indiferenciagiio entre sofrimento mental e problematica social, o que conduz a
uma aderéncia institucional como forma de participaciio sincrética no social.

Qutrossim, a populagio a quem o hospital se destina €, a rigor, a mesma que
ele emprega. Portanto, a proximidade cultural entre clientelas concorre para uma maior
identificagio de conflitos, que tendem a ser semelhantes quando ndo sfo comuns a agentes e
clientes. Essa aproximagio influencia a vis#o e a tolerfncia dos servidores quanto & loucura
¢ & internagdo. Assim, podemos observar a influéncia cultural do hospital, parcial decerto,
sobre as representagdes da loucura, de suas manifestagBes e formas de intervengiio, ao for-
necer aos servidores um conhecimento empirico das praticas psiquidtricas e de seus propo-
sitos. Ainda aqui, ocorre uma indiscriminagio entre o pablico e o privado, valendo-se o
servidor de sua filiag@o ao hospital para toma-lo como patrimbnio particular a ser usado de
acordo com suas necessidades e conveniéncias. No entanto, esses mesmos servidores reco-
nhecem as limitagBes do trabalho bospitalar ¢ os riscos de cronificacio, entendida, aqui,
come a dependéncia dos cuidados institucionais.

“O hospital ndo ¢ a dnica forma de tratamento, ndo. O que acontece ¢ uma
acomodagio tanto do doente guanto dos familiares.”

“Q hospital resolve alguma coisa, mas sem familia nem emprego fica dificil se
segurar sozinho™.

“As pessoas podenam ficar em suas casas, sendo cuidadas por enfermeiro particular
porgue aqui a gente ndo tem tempo de cuidar direito de tanta gente.”

“O hospital ajuda pouco. O qgue ele faz ¢ acomodar uma situagio. Depois, muitas
vezes, a familia abandona o paciente.”

plantonistas, ¢ 13 profissionais cadastrados como psicoterapeutas/psicanalistas, distribuidos entre
300 leitos em hospitais gerais e 1729 leitos psiquidtricos, além da rede basica de satde e dos
servigos privados em consultdrio, para atender a uma populacio estimada em 60.000 habitantes.
E possivel que haja uma sensitvel imprecisfo nesses dados, nma vez que ndo foi possivel craza-los,
havendo ora uma sobreposigdo, ora uma omissdo desses indices, o que falseia o mimero de
profissionais em exercicio na cidade. De toda sorte, esses indicadores fornecem um panorama da
marcanie presenga de profissionais de satde no municipio.
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0 hospital serve por um instante. Agora, é 0 gue en digo sempre: bebeu da dgua do

hospital, volia sempre™.

Em geral, os funcionrios ji tinham alguma familiaridade com o hospital
antes de comegarem a trabalhar,

“Eu ja conhecia o hospital porque a gente vinha jogar bola agui.”

“Eu lembro do tenapo em que en era menino ¢ morava em um sitio perto do hospital,
De vez em guando um doente escapulia de la ¢ pedia para se esconder na minha
casa. Depois vinha o pessoal do hospital ¢ levava ele embora.”

“Eu tinha fascinagio pelo hospital, Antigamente, quando meu pai se infernava aqui,
o hospital dava almogo de domingo para os parentes dos pacientes. Eu vinha visitar
meu pai, comia a comida que eles davam e via minha familia reunida. O hospital era
a continuacio da minba casa.”

“Quando eu estava na escola, a gente fazia visitas aos hospitais. A gente via que

tanto tinha gente doente quanto gente que fazia repouso.”

Essa familiaridade com o ambiente hospitalar nfio impedia que dele se guar-
dassem fantasias de perigo e violéncia.

“Eu lembro do tempo em que as procissies passavam pela porta do hospital e os
loucos gritavam, gritavam, Eram gritos lancinantes.™

“Eu tinha horror do hospital. Isso aqui era lugar de louco. Louco era quem andava
pelado, agredia, berrava, quebrava tudo.”

“Eu tinsha pavor do hospital porque para mim ele sempre foi um lugar perigoso, de
gente que ficava agitada, de agressdo e de violéneia,”

“Eu tinha temor do hospital. Eu tinha medo até de passar em frente ¢ ser agredido

por um paciente.”

Ao chegarem ao hospital, os atendentes recebem algum tipo de treinamento,
mas, em geral, a maioria das informagGes sobre a rotina hospitalar ¢ passada pelos colegas
mais antigos quando ndo € a propria experiéneia do dia-a-dia que forja a compreensdo do
trabalho. No principio, esses colegas mais antigos eram eanfermeiros praticos, depois licen-
ciados, cuja ascendéncia sobre os mais novos incorria, muitas vezes, no risco de perpe-
tuacio e legitimagio de praticas de enfermagem seriamente distorcidas. Na tentativa de
corrigir essas distorgdes e de conferir alguma capacitag@o técnica aos funcionarios, que
permitisse aliar o cabedal cientifico 4 ideologia humanitaria, além das exigéneias de ordem
legal, € que o hospital instituiu os cursos preparatorios de enfermagem (Bianchi, 1984: 114
-121). No entanto, esses cursos quase nunca associavam o conhecimento téenico com a
pratica cotidiana e, assim, mantinham as clivagens que impediam a evolugio dos atendentes
de enfermagem para a condigio de agentes terapéuticos. E que havia uma grande dificul-
dade de parte das pessoas em aceitar a convivéncia com os doentes mentais de maneira
proxima e partithada. Com isso, havia uma tendéncia &4 organizagiio hierarquizada do ser-
vice e a divisfio de tarefas em espacos separados. A funcio dessa organizagio € manter as
cisdes e inibir o funcionamento do grupo institucional em niveis simbidticos ou sincréticos
{Bleger, 1991: 49).
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Haje, alguns hospitais e instituigSes de ensino profissionalizante da cidade
mantém tais cursos, que continuam estruturados da mesma forma, favorecendo as disso-
ciagdes, que, agora, ganham um viés pratico. Com a extingfio da categoria dos atendentes
de enfermagem, por uma resoluglio do Consetho Federal de Enfermagem, de 1986, ¢ com a
necessidade constante de pessoal para a composigdo dos quadros institucionais, torna-se
imperativa a formag3o de auxiliares de enfermagem. Os atendentes, por sua vez, guerem
assegurar essa formagio como forma de garantir um emprego em uma cidade carente de
opgoes de trabalho. No entanto, esses cursos formam pessoas que, depois, abandonam o
trabalho nos hospitais psiquidtricos e vio trabalhar em outras instituigdes hospitalares da
cidade e da regido, como ¢ o caso do recente afluxo de pessoal para um Servigo univer-
Sitario.

Nos primérdios da instituigio, era comum, também, que a arregimentacio de
funciondrios e sua ascensdo profissional ocorresse mediante promocdes internas, havendo
um recrutamento a partir de pessoas deslocadas de outras fungdes, o que confere a esses
servidores o estatuto de atores de multiplas personagens.

“Fui faxineira, depois guarda-patio. Agora, sou atendente de enfermagem.”
“Fui roupeira ¢ hoje son atendente de enfermagem,”

“Fui copeira, faxineira, atendente de enfermagem.”

Na estrutura hospitalar, os atendentes de enfermagem, realmente, ocupam
um espago intermediario entre o pessoal de apoio e a equipe de escritério. Alguns deles
tornaram-se tecnicos de nivel superior, principalmente psicélogos.

Em sua maioria, os atendentes de enfermagem desconhecem a fungio de seu
trabatho. Por isso, ndo encontram significacgio para as tarefas que executam, limitando-se
quase sempre a agbes concretas. Essa auséncia de significado frente ao objeto engendra um
sofrimento, eujo ponto de impacto € o aparetho psiquico, que se traduz por niveis crescen-
tes de insatisfagdo, que, por sua vez, impedem o reconhecimento do contetdo significativo
do trabalho em relaglo ao sujeito. Essa ignorincia face ao trabalho reduz o investimento
necessario 4 realizagdo da tarefa, pois nfio hé noglio de responsabilidade nem um envolvi-
mento que permita uma alterndncia constante de papéis com os doentes mentais, condigdes
basicas para um bom resultado terapéutico. Como ndo se reconhecem como agentes tera-
péuticos, os atendentes de enfermagem costumam adotar uma postura defensiva em relagio
a loucura, de que as agBes concretas sdo um bom exemplo. Mesmo quando sdo algados a
lideranga de grupos ou atividades junto aos pacientes, eles encaram a tarefa mais como um
exercicio de poder que como uma agio terapéutica. Assim definem seu trabalho enquanto
tratamento.

“Tratamento é cuidado. E dar banho, trocar de roupa, essas coisas.”
“E cuidar da higiene, da aparéncta, dar comida, carinho e atengiio.”

*Acho que cuidar do doente mental & dar carinho ¢ atengio.”
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“Antes ndo tinha tratamento, ndo. Hoje tem remédio. Tratamento € dar remédio.”™

“Quando eu cheguel aqui ado havia o que fazer, Nio havia remédio, ndo. Sé tinha

de cuidar. Quando ficava agitado, botava na camisa-de-forca ou ia para o quarto-

forte.”

Talvez essas afirmagOes estejam ligadas & precariedade dos meios de inter-
vengdo e 4 nogdo de doenga mental como divida carmica, manifestacio da ira divina aos que
catram em pecado, restando aos demais cuidar desses infelizes para obter a redencio. Essa
talvez seja, ainda, uma contribuigio da presenca espirita em Itapira, ndo tanto pelo seu
conteido doutrinario, que nunca se pronunciou, explicitamente, sobre a causa dos doentes
mentais, mas enguanto pratica de caridade como fonte de salvagiio. Ndo podemos esquecer,
também, que toda instituiglo se erige como espago divino enquanto se apresenta como
aquela que promete a salvagio ¢ a redencio aqueles que a integram (Enriquez, 1991: 56).

Contudo, aos poucos, o discurso dos atendentes vai-se sofisticando, ainda
que pareca estereotipado por lembrar a repeticio do meramente aprendido e por ser desti-
wido de um sentido, nele se introduzindo no¢Bes de acolhimento e de continéncia,

“Tratamento ¢ a acolhida que se da ao doente em um momento dificil de sua vida.”
“Tratamento é sentir pelo doente o que a gente sente por um fitho”

“H& os que chegam agui como se fossem bichos ¢ a gente vai domando pela
dedicacido.”

“E ser uma referncia na vida dessas pessoas,”

Com isso, ha uma discreta mudanga do significado atribuido ao paciente, que
passa da condigBo de alienado a de doente mental Isso sugere uma quebra dos rigidos
limites entre o normal e o patoldgico impostos pelos atendentes.

“Parece que o tratamerto melhorou porque agora nfo tem mais louco, nfo. Tem
gente com problema, mas louco, agressivo, ndo.”

“Agora tem tratamento. Antigamente tratamento era s6 dar remédio.”

“Hoje ja tem tratamento. Antes ndo havia, nfo. Havia a idéia de que quanto mais

remédio, melhor,”

Se de um lado essa rigidez de critérios era necessaria como forma de
diferenciaciio frente & loucura, esse afrouxamento, ao introduzir uma maior tolerincia para
com as manifestages da doen¢a mental, sugere, também, uma maior indiscriminagdo e
permissividade nas relagBes entre agentes e clientes, atendentes e doentes mentais, talvez
pelo uso de defesas psicologicas mais primitivas proprias de uma relagdo simbiotica ou s~
crética.

Apesar da atenuag@o dos limites entre a sanidade e a loucura, muitas vezes
os atendentes percebem-se proximos aos pacientes tanto pela origem social e familiar
quanto pelo contato intenso. Por conseguinte, o convivio ¢ marcado pelo receio de envol-
vimenio e pela necessidade de um certo distanctamento como forma de lidar com o medo de
enlouquecer.
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Assim, os atendentes de enfermagem, enquanto elo de ligagdo entre os hospi-
tais e a comunidade e enquanto elementos difusores de uma cultura de convivéncia com os
doentes mentais, também percebem a indiferenciacio dos espagos entre a cidade e as insti-
tuigBes psiquidtricas nela presentes, o que torna os itapirenses vitimas do estigma e susce-
tiveis a0 preconceito aos olhos do estrangeiro.

“Dizem que Itapira € terra de louco. Imagine! Os loucos vém de fora.”

“Lugar de louce & Juqueri, Morumbi, Itapira. E assim que se diz, mas os loucos vém
de fora.”

“Quando en vigjo e as pessoas véem a placa do meu carro 4 vio dizendo que [4 vem

o louco, s6 porque sou de Hapira. Agora os foucos vém todos de fora.”

E bem verdade que os hospitais psiquiatricos de Itapira abrigam um expres-
sivo contingente de pessoas oriundas de outras locahidades, que, para conseguirem uma
internagio em uma de suas instituigdes, chegam a falsear os dados referentes a procedéncia.
E certo, também, que muitos desses pacientes e seus parentes se fixam no municipio tanto
para se manterem proximos aos servigos psiquistricos de que se utilizam como por conside-
rarem a cidade trangiitla e acolhedora. Em defesa dos itapirenses, ainda, € de se esperar que
gles estejam protegidos contra a doenga mental em fungfio de seu relativo isolamento € da
proximidade com o ambiente e a atividade rural, embora se trate de uma cidade quase
bicentenéria. Em contrapartida, entre a evitagio e o enfrentamento da situagfo, os itapi-
renses tendem a utilizar-se de mecanismos projetivos quando se confrontam com as frans-
formacdes da comunidade.

“Hapira tem louco porque eles v8m se internar ¢ acabam ficando pelas ruas por al”

“Antes nfo havia droga em ltapira. Depois que os hospitais passaram a internar os
drogados, a droga se gspathou pela cidade.”

“Esses rapazinhos que usam droga, que s¢ mternam nos hospitais, € que trouxeram a
droga para a cidade.”

Tem gente gue bebe, mas beber de ficar louco 80 essa genie que se interna nos

hospitais.”

Apesar dos ataques & presenga estrangeira na cidade, representada pelos
usuarios dos varios servicos psiquiatricos presentes no municipio, os itapirenses também se
orgulham da acolhida que conferem ao forasteiro, seja esse acolhimento provisdrio ou
definitivo. Os atendentes de enfermagem, enquanto segmento constitutivo da comuntdade
itapirense, ndo deixam de reconhecer que a cidade ainda € mesmo tranqiila e acolhedora e
se vangloriam da hospitalidade com que recebem o visitante, esigja ele na condigiio ou néo
de paciente. No entanto, ao acother esse outro, quase sempre estranho ¢ desconhecido,
alguns mecanismos psicologicos de defesa frente ao novo sio postos em agfio, o que exige,
portanto, a construgio de uma ética propria, que regulamente as relagOes de recepglo e
acolhida, de modo a permitir algum grau de equilibrio entre um cerio acelhtmento e um
necessario distanciamento, o que ndo tmpede, ao mesmo tempo, o envolvimento afetivo
entre agentes e clientes, evoluindo até para o casamento e a procriacio. Essa ética se tra-
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duz, também, nfio apenas no fivre trinsito dos doentes mentais pelas ruas e pragas da
cidade, mas em uma aceitagio realmente efetiva dos clientes como cidaddos, que tanto sdo
admitidos como empregados no mercado formal como se infegram a economia informal,
ainda que em atividades domésticas e no servigo bragal.

Com isso, podemos afirmar que, em ltapira, os critérios de defini¢iio da lou-
cura ndo sio aqueles de exclusdo e inadaptagiio, de desrespeito s convengdes e normas de
funcionamento grupal ou desvio social, mas aqueles em que as regras proprias de utilizagdo
do material cultural disponivel para assegurar uma vida comunitaria com trocas simbolicas
passiveis de comunicagdo e compreensdo estejam presentes, a despeito daqueles aspectos
indissoclaveis do sujeito enquanto individualidade. Isso quer dizer que cada sociedade cria
seus proprios processos de significacio e simbolizaglio da loucura, que ¢, entdo, entendida
como uma criagio cultural a um s6 tempo individual ¢ coletiva, particular ¢ geral. Isso ndo
quer dizer que as manifestagdes morbidas de seus membros sejam reconhecidas como
expressio dos conflitos coletivos dessa mesma sociedade, mas que, no caso de Ifapira, elas
podem ser admitidas, toleradas e aié mesmo incorporadas ao cotidiano por representarem
uma face inegavel da vida gregaria que se manifesta sempre no plano relacional. Por tudo
isso, Itapira também dispSe de uma galeria de tipos populares, como os ha em qualquer
localidade, personagens publicas cuja exibiglo transita entre o grotesco ¢ o picaresco,
fornecendo & populagio local um pitoresco painel da atividade humana, expressao afetiva e
racional, criativa e produtiva, mediadora e manipuladora da vida mental.

Ainda quanto aos hospitais, os atendentes acham que os pacientes tém mui-
tas regalias e se ressentem ao constatar que, de certa forma, seus clientes tém uma vida
melhor que a deles. Essa inveja de uma condig@o primitiva de dependéncia ¢ satisfagiio de
necessidades sem esforco reveste-se de hostilidade, que se manifesta sob a forma de concor-
réncia ou retvindicagdo,

“Aqui eles tém casa, comida, roupa lavada, cama quente, tudo, enfim.”

“Aqui eles tém de tudo. Agora a gente tem de dar um duro danado para receber essa

miséria de saldrio.”

“O hospital faz pouco pelo funcionario. Exige cuidado ¢ dedicagdo, mas nio

valoriza o trabalho da gente, o nosso esforgo.”

“A gente ndo tem valor, ndo. O trabalho da gente agui ndo ¢ recompensado.”

Como nos diz Machado, “a auséncia de estimulo no trabalho e o despreparo
dos enfermeiros geram, em suas relagBes com 08 alienados, violéncia, luta, morte. Uma
experiéncia de excessos que, 20 mesmo tempo, interessa e repugna a uma administragio
racional da populacgio asilar.” (Machado et alii, 1978: 460).

Para alguns autores, a violéncia ¢ a exclusdo compdem a base de sustentagio
de todas as relagBes que se estabelecem na vida em sociedade. No entanto, 2 sociedade des-
cobriu que nfio lhe era conveniente exibir abertamente sua face violenta para ndo criar em

seu interior contradicdes demasiado evidentes, que deporiam coritra ela. Por isso, encontrou
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na violéncia técnica a formula e o disfarce para sua agfo. A violéncia técnica seria, entdo,
uma extensio do poder da sociedade, agora concedido a seus técnicos e colaboradores, que

a exerceriam em seu nome ¢ a mistificariam através do tecnicismo (Basaglia, 1985: 101-
-104).

Vale fembrar, também, a violéncia inaugural como base de apoio e susten-
taculo das instituicdes. Em Ttapira, vimos que a violéncia inicial derxou atrés de si um rastro
de bdio e um desejo de vinganga intensos, pois foi na tentativa de retificar 0 nome de seu
pai, que fora assassinado, que Américo Bairral idealizou a constru¢@o do primeiro hospital
psiquistrico da cidade. No entanto, o odio, o desprezo e a sede de vinganga presentes nas
relagdes humanas sempre foram negadas na pratica concreta ¢ cotidiana das instituigdes.
Quando a violéncia se manifestava de maneira dilacerada ¢ nio mais podia ser ocultada, ela
era entdo minimizada e empurrada para as paginas internas dos jornais.

“Sabado, 1¢ do corrente, no Sanatério Américo Bairral, desta cidade, por volta das
15:40, quando procediam ali o abastecimento de 4gua, José Goulardins, ajudante
enfermeiro, foi inopinadamente agredido ¢ morto a pauladas pelo internado de nome
Sehastiio Pinto da Silva. Este, que hd mais de quatro anos s¢ encontrava om
tratamento laborterapico nenhuma manifestagio de crise dora, antes, pelo contrério,
sempre se mostrara pacifico ¢ prestativo. Dai porque fazia parte de wm grupo que
auxilia aquele mister, embora sob vigilincia continua de enfermeiros ¢ empregados.”
(CI, 18/04/1943, n® 2295, p. 2).

Apesar de o acima exposto encontrar-s¢ fora do contexto original em que

aconteceu, ele ilustra a problematica da violéncia nas relagbes entre pacientes ¢ atendentes.

Embora os atendentes afirmem que sempre foram instruidos e orientados
quanto a uma atitude humanitaria ou terapéutica a ser adotada em relagdio aos pacientes,
eles admitem a presenga das contengSes mecanicas, da violéndia fisica ¢ da arbitrariedade na
administragio de medicamentos a revelia da prescrigio médica como forma de puniglo A0S
pacientes.

“As vezes, o paciente fica perturbando muito ¢ eu medico pra ele me dar sossego.”

“Fu questiono o tratamento dos médicos. Eles ndo querem que a gente dé gravata
nos pacientes, mas eles ndo medicam direito ¢ a gente € que agiienta o paciente.”

“()g médicos sio bonzinhos com os pacientes porque nfo so eles que ficam com os

pacientes o tempo todo. Entfio, as vezes, eu dou um comprimido a mals pra ver s¢ 0

paciente sossega.”

Parece que, assim, rompe-se o ideal da dupla, representada pelas figuras de
Pinel e Poussin, da alianca entre o médico e o atendente, este como o encarregado direto do
cuidado aos doentes mentais. Os atendentes niio percebem que sio um elo a ligar o médico
20 doente e que de sua agio decorre em parte o &xito do tratamento. A sensagio de desam-
paro de que sdo tomados leva & adogio de primitivos mecanismos de defesa, que resulta em
um ataque ao vinculo com a instituigdo, No entanto, o discurso institucional tende a negar a
dissolugdo da dupla para ndo enxergar a dissociagio da cipula, exibindo um poder de puni-

¢l tio implacivel que perpetua a violéncia.
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Alguns autores reconhecem como caracteristica do pessoal de enfermagem
sua estabilidade no emprego, j4 que muitos concebem o trabatho como definitivo (Belknap,
apud Majastre, 1972: 31), sendo, portanto, responsiveis pela perenidade da instituicdo e
pela perpetuagio das tradigdes junto & comunidade (Goffiman, 1978: 201). Isso se deve ao
investimento profissional através do envolvimento emocional e da dedicagdo em tempo
quase integral ao hospital.

Em ltapira, muitos dos servidores concebem o hospital como local definitivo
de trabalho. Muitos estio nessas instituigbes hd muitos anos, tendo alcangado postos de
chefia ou cargos de confianga. Muitos até confundem o hospital com suas proprias casas.

“A gente passa a maior parte do terapo aqui. Quando a gente esta em casa ¢
precisam da gente, a gente tem que vir.”

“Faz tantos anos que ey trabatho aqui que no dia em que eu me aposentar eu vou
sentir falta. Isso agui ¢ como se fosse a minha casa.”

“A gente se dedica tanto a isso aqui que € como se a gente estivesse cuidando de
nossa casa ¢ de nossos fithos.”

“No comego eu morava no hospital. Entdo o hospital era a minha casa. Como os

meus pais moravam no sitio ¢ ndo tinha facilidade de transporte naguele tempo,

aconteceu assim quando eu fui me casar: nfo tinha como eu ir 1a ¢ voltar para a

igreja. Ai eu sai do hospital vestida de noiva direto para a igreja.”

Contudo, no momento, essa estabilidade sofre algum abalo quando obser-
vamos a alta rotatividade do quadro de funcionarios, cujas causas nio nos foi possivel
investigar por no se colocar como questdo central deste trabatho, mas, é, no minime,
curioso constatar que, entre os homens € os mais jovens, muitos deles deixam o hospital e
ingressam na carreira policial, havendo em comum entre ambas as atividades o carater de
vigilancia e, por vezes, de violéncia.

Ainda sobre o papel desempenhado pelo pessoal de enfermagem e, por
extensdo, pelo conjunto dos servidores dos hospitais psiquidtricos, ele se constitui em uma
fonte perpetuadora de tradigbes junto & comunidade, ndo havendo diferencas significativas
entre suas concepgdes sobre o adoecer mental € as dos demais grupos sociais.
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Vi - DE ALIENISTAS
A TRABALHADORES DE SAUDE MENTAL

Em geral, os médicos, em sua maioria jovens e recém-saidos da Univer-
sidade, quando nfio sio fithos da cidade acorrem a Itapira por trés motivos distintos que se
interrelacionam: em primeiro lugar, pela presenga de um espago institucional destinado a
formagfio psiquidtrica através do estagio oferecido pela Clinica de Repousc Santa Fe; em
segundo, pela existéncia de um mercado de trabalho sempre disposto a absorver essa mao-
-de-obra, 0 que assegura, no inicio da carreira, uma fonte de renda que possibilita o investi-
mento no exercicio liberal da profissio e na reciclagem profissional; em terceiro, por fim,
pela presenga de grupos psicanaliticos na cidade, o que confere a possibilidade de andlise
pessoal, inclusive analise didatica, supervisdio de trabatho, grupos de estudo e eventual
formacao psicanalitical.

Como vimos em capitulo anterior, Itapira sempre se caracterizou por ser um
gentro formador de recursos humanos em saude mental, abrindo seus hospiiais para que o8
médicos neles realizassem seus estagios, treinamentos e aperfeicoamentos, o que, inicial-
mente, era feito de forma assistematica.

Contudo, ha quase vinte anos, a Clinica de Repouso Santa Fé oferece um
estagio organizado de modo sistemdtico, sob a forma de treinamento em servigo, guar-
dando, com isso, similaridade com as Residéncias Médicas oficiats.

“() objetivo dessa residéncia ¢ a formagio de uma geragdo de psiquiatras (...} dentro

dos parimetros da psiquiatria moderna no contexto de um hospital psiquidtrico

moderno.” (T, 20/06/1992, n® 233, p. 2)%.

Um desses pardmetros consiste na concepgdo da doenga mental como uma
forma andmala de viver as experiéncias humanas, cuja aproximagio s6 € possivel na medida
em que se desenvolve a capacidade de lidar com o doente mental que ha dentro de cada
um?, privilegiando-se, portanto, o contato intenso com ¢ doente em sua singularidade de

! Esses grupos estio articulados espontaneamentc em tormo da figura do Dr. Helio Sebastifo
Amancio de Camargo, ligado 3 Sociedade Brasileira de Psicandlise de Sfio Paulo, © da pessoa da
Dra. Maria da Penha Améncio de Camargo Barros Munhoz, também ligada & Sociedade
Brasileira de Psicanalise do Rio de Janeiro.

2 Trata-se aqui do depoimento do Dr. Helio Sebastifio Amincio de Camargo, diretor técnico da
Clinica de Repouso Santa Fé (TI, 20/06/1992, n® 235, p. 2},

3 “A residéncia foi criada tendo em vista a necessidade de introduzir uma concepedo do doenga
mental de acordo com as aquisigOes das ciéncias antropologicas de nossos dias.” (11, 20/06/1992,
n® 235, p. 2).
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pessoa humana, o que deve ocorrer em todas as atividades do dia-a-dia ¢ ndo apenas no
espaco de uma entrevista em consultorio, emprestado de modelo médico?,

Em linhag gerais, o modelo médico concebe a doenga mental a partir dos
pressupostos epistemologicos da medicina. Assim, as entidades nosologicas tém uma certa
autonomia em relacio aos sujeitos adoecidos; os sinais ¢ sintomas constituem sindromes
clinicas bem definidas, cujo diagndstico descritivo € fundamental para instituir a terapéutica
a antever o prognostico. Por sua vez, so objetivos terapéuticos desse modelo a redugio ou
a eliminacdo da sintomatologia e, para tanto, as terapias de base somatica sdo os principais
instrumentos terapéuticos. Quanto ao processo de tomada de decisSes e de adminsstragfio
da instituiclo, cabe ao médico exercer a funglio de diretor da unidade, algado ao topo de
uma escala vertical de organizagdo hierdrquica, onde os papéis a serem desempenhados
pelos demais componentes da equipe de trabatho sio bem delimitados, buscando-se, com
isso, alcangar uma maior eficacia, objetividade ¢ neutralidade profissional.

Em oposiciio a esse modelo classico, coloca-se a comunidade terapéutica,
que tem na participacio ativa do paciente no processo terapéutico seu principio primordial,
Para tanto, a terapia ocupacional e a psicoterapia individual s%o alguns dos muitos recursos
terapéuticos adotados, mas a agiio terapéutica da instituigio como um todo € o ponto mais
importante para se alcangar esse objetivo, o que exige a adogio de uma escala horizontal de
organizagdo e divisio de trabalho e o respeito & premissa funcional de que ¢ estado emo-
cional da equipe terapéutica influencia sobremaneira o estado mental dos pacientes. Sendo
assim, é fun¢io da equipe terapéutica a compreensio do paciente enquanto pessoa, com
base em uma teoria psicoldgica cuja énfase recai sobre os sentidos dos sintomas, que, por
sua vez, guardam relagfio com as particulasidades do sujeito individual.

“Agradou-me demais o contato com o doente como uma outra pessoa, como alguém
que sofre, que ¢ gente, que tem sentimento, que ndo ¢ apenas um objeto de estudo.”

“Talvez esse contato com o doente tenha sido o ponto mais importante do estagio,
principalmente diante da possibilidade de resgatar os aspectos saudavels da pessoa
atraves da criatividade.”

“0 que mais me chamou a atengdo durante o estagio foi o contato ¢com o doente ¢ a
possibilidade de mobiliza-lo de forma criativa.”

“O tratamento ¢ individealizado, personalizado, humanitario, porque se procura,

efetivamente, cuidar do doente.”

Parece introduzir-se, assim, a concepeiio do doente mental nfo como um
alienado, mas como alguém que, apesar do sofrimento psiquico presente, apresenta aspec-
tos saudéveis que podem ser mobilizados em favor de uma melhora. A relagio de poder
entre 0 médico e o paciente passa a ser, ento, uma relagio de troca, de procura mutua por

pma saida para fora da loucura, ainda que isso nem sempre acontega.

4“0 gritério de selegdo ¢ a submissdo do candidato a uma avaliagio intelectual e a uma avaliagio
dos fatores de sua personalidade ¢ dos seus interesses pelo doente mental,” (TI, 20/06/1992, n®
235,p. 2).
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Ha aqui uma indiscutivel retomada das concepcdes pinelianas e de seus
discipulos no que elas contém de um intenso humanismo. No entanto, parece que nfio basta
levar para a agio um certo humanitarismo, representado pelas idéias de justica social, sob o
risco de reproduzirem-se praticas alheias as propostas psiquiatricas, de gue a misericordia e
a filantropia ja deram conta. E preciso uma certa abertura intelectual no que diz respeito ao
pluralismo das idéias acerca da sande e da doenga mental e um esforgo pratico constante na
tentativa de construir uma teoria que de alguma maneira traduza os fendmenos observados,
que garanta a escuta e a acolhida dos sintomas, de modo a permitir o refinamento conti-
nuado do instrumental de intervencdc e a possibilitar a continuidade da pratica sempre
como algo novo e ampliado.

Apesar da valorizagio dessa modalidade de formagfio, os médicos logo
identificam suas limitagdes ¢ queixam-se das caréncias de um corpo tedrico estruturado,
sistematizado, como, por exemplo, quando comparam o contelido programatico do estagio
com os programas oferecidos pelas Universidades. Consideram que ha um significativo
empirismo nas condutas tomadas, que estariam mais ligadas ao peso das tradigbes da pro-
pria prética hospitalar do que submetidas a um referencial tedrico reconhecido e validado,
que associam com as formulagSes psicodindmicas.

“A fundamentagiio tedrica ndo ¢ psicanalitica, mas psicodindmica. Agora, poderia
ser mais abrangente mesmo que para ser confestada.”

“0 estagio carece de um corpe tedrico mais defimido. Tudo ¢ empirico e a gente se
acostuma a trabalbar dessa maneira.”

“Q estagio peca pela falta de constituigio de um cerpo tedrico.”

As afirmacBes acima transcritas oferecem-se como roteiro para a reflexo
sobre a teoria € a pratica psiquidtricas. No entanto, para uma methor elucidago da temética
proposta, torna-se imperativo desmembra-ia em duas questdes, no que diz respeito as con-
cepgbes acerca da doenga mental e 2 datacio historica de surgimento de algumas das prati-
cas psiquiatricas.

Nio se pode ignorar que toda a medicina e, em particular, a psiquiatria,
vivem de um consideravel empirismo em termos de tratamento, o que nfo deve ser confun-
dido com negligéneia tedrica, ainda que as teorizagdes propostas ndo sejam de todo defen-
shveis. Ao longo de seu percurso histérico, a psiquiatria deparou-se com 0s dilemas impos-
tos por suas proprias especificagdes, quais sejam a definigio de seu objeto de estudo ¢, por
extensio, o sentido de sua pratica. Desde sempre, os psiquiatras viram-se confrontados com
as dificuldades em delimitar o campo especifico de sua disciplina. Todas as mediag3es teod-
ricas tentadas parecem ter recaido sempre em um certo reducionismo.

Quando esse reducionismo pendeu para o modelo médico, com sua visdo
naturalista da matéria, as doencas mentats foram concebidas como doengas cerebrais, ainda
que sua base anatémica ndo fosse de facil localizagdo. Diante da crise do organicismo

mecanicista, ao final do século XIX, os psiquiatras foram obrigados, entre relutantes e
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constrangidos, a admitir que a doenga mental ndo tinha uma base somética, mas que ela
residia no psiquismo, o que tornava limitado o recurso exclusivo aos métodos das ciéncias
naturais como fonte de explicacfio para seu novo objeto de investigagio. Desde entiio, a
defesa da especificidade do conhecimento psiquitrico levara a adogio de um modelo dua-
hista, que tentara deitar as raizes do psiquismo em campo biologico, admitindo, contudo,
que as doencas mentais tenham por sede o espirito humano {Costa, 198%a: 25). Apesar dos
esforgos de demonstracio desse modelo, fogo foram identificadas suas limitagBes e as obje-
¢Bes constantes conduziram, senfo a sua completa rejeiclo, a um certo esgotamento.
Entretanto, a instituigio de um psiquismo de raiz biolégica encontrou solo £rtil, pois, se, de
inicio, ele fora refutado e, depois, partilhado pela psicologia e pela neurologia, vez por
outra ele retorna sob a forma de um biclogismo exacerbado que reduz o fato humano e, por
extensdo, o fato psiquico, a um conjunto de hipdteses psicofisiologicas, que parecem igno-
rar, na pratica, a existéncia dos sujeitos adoentados.

Por outro lado, a existéneia dos sujeitos adoentados, com suas condutas
bizarras, obrigava os psiquiatras ao reconhecimento de um psiquismo de natureza dindmica,
que tanto permitia elucubragdes filosoficas e investigagdes psicanaliticas quanto explicagBes
positivas e pragmaticas. No entanto, a falta de um consenso quanto ao conceito de sujeito
do qual se fala em psiquiatria, que ndio ¢ um existente que apresenta atributos estiveis nem
sequer positivos, capazes de serem definidos fora de suas contingéncias histéricas, assim
como um certo desprezo pelo determinismo social na formagio da subjetividade humana,
mais uma vez impediu a superagio epistemologica de mais um reducionismo.

Do ponto de vista histérico, essas consideragbes encontram suas origens na
prépria formagio dos médicos brasileiros, que opunha a teoria académica a pratica hospi-
talar.

“Até o séeulo XIX nio existia ensino médico praticado em hospital, um saber

médico originrio da observagio, sobretudo hospitalar, A qualificagdo do médico

era feita através da transmissdo pessoal de conhecimentos aqueles que praticavam

medicina, cirurgia ¢ farmacia, como auxiliares de um diplomado. {...)” (Machado et

al, 1978; 19).

Para Castel, os primeiros alienistas constituiram um grupo homogeéneo, gue
se caracterizava pela especificidade do recrutamento e pela distdncia que guardavam em
relagio & Universidade quanto & formagio, que se conformava a partir da prética hospitalar

(Castel, 1978: 99).

FEssas caracteristicas foram encontradas, também, no primeiro grupo de
psiquiatras paulistas, chefiados por Franco da Rocha, que aprenderam muito mais uns com
os ouiros em suas pequenas academias nosocomials que em instituigdes universitarias
(Cunha, 1986: 77).

Para Castel, ainda, o grupo dos alienistas operou um corte original na medi-
cina ao reafizar a unidade entre uma forma homogénea, defasada em relagcfio ao ensino das
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faculdades, e um estatuto de funcionarios ligados a uma instituico hospitalar. Essa situacio

difere tanto do exercicio privado da profissdo quanto da carreira académica (Castel, 1978;
99).

QOutro ponto a destacar € que durante as Gitimas décadas foram construidos
varios perfis profissionais do meédico em geral, e do psiquiatra, em particular, nas insti-
tuigGes filantropicas, previdenciarias, piblicas e privadas, o que ndo fol devidamente consi-
derado pela Universidade, que se eximiu de maiores contribuicbes no cumprimento de seu
papel formador de recursos humanos destinados ao mercado de trabalho, deixando a cargo
das institui¢tes hospitalares a fun¢dio de preparadoras de uma mé#o-de-obra mais adequada
as multiplas e complexas modalidades assistenciais e caracteristicas mstitucionas.

Outro objetivo a ser alcangado por alguns hospitais, portanto, ¢ a oferta de
sstigios para a formacgio de recursos humanos ¢ a preparagiio profissional a fim de suprir
suas necessidades de pessoal, ou de mercado em geral, exercendo uma influéneia ideold-
gica, para além da capacitagdo técnica, de modo a ampliar suas margens de seguranga por
ocasifio da selegio e contratagiio de elementos mais ajustados aos interesses institucionals
por ja conhecerem e, muitas vezes, concordarem com as normas do funcionamento institu-

cional,

Assim, em Itapira, ao término do estdgio, os médicos sdio logo absorvidos
pelas instituigBes psiquiatricas, nas quais, em geral, trabalham em regime de tempo integral.
Poucos sio os que deixam a cidade em definitivo, nela permanecendo seja por trabalharem
em algum hospital seja por estarem em analise pessoal.

Quando interrogados a respeito da opgéo pelo trabatho nos hospitais psiquia-
tricos em detrimento de outros espagos institucionais de assisténcia, como, por exemplo, os
ambulatorios de saude mental, os médicos sdo quase undnimes em associar o hospital a um
espago de acothimento e de continéncia.

“Q hospital ¢ acothedor ¢ necessario, ainda que limitado ¢ provisonio.”

“0) hospital também ¢ um espago continente para a angustia do médico.”

“Acho que o hospital é o usico lugar onde a loucura pode-se manifestar, inclusive a

loucura do médico.”

Embora esteja presente nesses comentdrios uma indiscutivel subjetividade,
que poderia ser limitada ao Ambito individual, eles atendem ao cardter infantil, primitivo,
regressivo, simbidtico do psiquiatra que, também, precisa ser acolhido por depender dos
cuidados institucionais (Majastre, 1972: 31-33). No entanto, serd esse estado de simbiose,
condigio necessaria & promogio do crescimento, que levard o médico a, uma vez apren-
dendo com a experiéncia, crescer e evoluir, 0 que nem sempre ocorre. Em geral, o que se
observa é a adogio de uma relagdo comensal, em que a convivéncia é marcada pela circu-
laciio estéril das idéias, pelo congelamento dos usos e costumes, posto que mantidos sob
controle. Com isso, por vezes, ndo ha critica, confronto, competi¢do, ocorrendo um empo-
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brecimento dos conhecimentos gerados pela experiéncia, ou, em outras palavras, uma
simbolizagdo de significados pobres (Camargo, 1992: 28). Assim, o crescimento, que gera
uma rica & complexa rede de significados simbolicos, como o amor, o 0dio e o conheci-
mento, que, também, produz benevoléncia ¢ hostilidade, cede espago a indiferenca.

Segundo Fornari, as instituigdes sociais podem ser consideradas e descritas
como mecanismos de defesa contra a anglstia primaria persecutdria e depressiva (Fornar,
1991: 81). Ainda que ndo nos seja possivel delinear a natureza da anglistia referida naqueles
comentérios, ¢ de acreditar-se que o vivido psiquico primario ali expressado atende e
confirma o postulado acima considerado.

Enriquez, por sua vez, afirma que os profissionals que transitam pelas insti-
tuigBes sdo pessoas preocupadas com seus proprios problemas psiquicos mal ou pouco
resolvidos. Segundo ele, é comum constatar que esses profissionais, quando investidos de
alguma fungdo terapéutica, continuam seu proprio trabalho de investigagfc inconsciente
através da exploraciio da mente de seus pacientes. Alguns chegam mesmo a afirmar que
somente a escuta de seus conflitos intimos cria as condigdes necessarias ao acothimento dos
conflitos internos de uma outra pessoa. Porém, essas idéias, ainda que sejam pertinentes,
sdio insuficientes quando nfo tocam a questio do mito pessoal que todo terapeuta carrega
consigo. Esse mito encerra a questdo das origens ligadas 2 filiagdo ¢ ao parentesco. Assim,
a vinculaco a uma instituigho permite aos médicos vivenciar situagdes primitivas de aco-
thida e de abandono experimentadas junio as figuras parentais na infincia (Enriquez, 1991:
67).

Por serem pessoas que estdo lidando, constantemente, com seus conflitos e
com suas contradigdes, sempre ds voltas com suas tentativas de tratamento e, portanto, de
transformagfio, os profissionais que trabalham nas institui¢Bes sfio considerados seres
mutantes, sensiveis 4 surpresa, ao imprevisto a ao inesperado, que desejam propiciar ao
outro um processo de descoberta da verdade que o constitui ¢ o institui como sujeito
individualizado (Enriquez, 1991: 68).

Por fim, os profissionais que labutam nas instituigdes sdo, também, conside-
rados seres marginais na medida em que se consagram a um trabalho que nfo objetiva a
produgiio, mas a existéncia ¢ a descoberta da verdade. Se a sociedade contemporénea oci-
dental caracteriza-se por ser uma sociedade de produgfio, esses individuos niio se interessam
por aquilo que ¢ constitutivo dessa mesma sociedade. Ser marginal significa, portanto,
adotar comportamentos que nfio s50 congruentes com o sistema social ¢ interessar-se pela
autonomia do sujeito e por sua verdade, pois o sistema social € apenas um lugar de disfarce
¢ de hipoerisia que pede aos individuos que se comportem, simplesmente, como produtores
ou consumidores do que ele precisa para a sua propria perenidade (Enriquez, 1991: 66).
Nio devemos esquecer, entretanto, que tal posigio marginal comporta sempre a possibi-

lidade de negaciio ou esquecimento da existéncia ¢ das exigéneias da sociedade e da reali-
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dade histdrica na qual tais profissionais estdo inseridos, sob o risco de instauracdo da ideali-
zagdo ou mesmo da desrealizagio.

O psiquiatra é, ainda, um personagern social cuja existéncia real ganha con-
tornos imaginarios (Majastre, 1972: 34). Trata-se, portanto, de um personagem polimorfo,
guardifio da loucura, mas, também, reconhecido como louco, principalmente quando asso-
ciado ao sistema asilar que, muitas vezes, se forma em torno do hospital psiquiatrico.

Entre os médicos nascidos na cidade, particularmente, os hospitais psiquia-
tricos fazem parte de suas memorias de infincia e so vistos como a Unica forma de trata-
mento.

“Nascl em Itapira ¢ para mim psiquiatria sempre for o hospital psiquidtrico. Nunca
concebi um psiquiatra trabalhando em outro lugar.”

“Para mim sempre foi assim. Lugar de doente mental era no hospital ¢ era 1 que o

psiguiatra trabathava.”

Talvez seja parcial e injusto atribuir aos médicos nascidos em Itapira a
constituigio da parcela mais conservadora da categoria, até porque eles sio poucos numeri-
camente, € a maioria é mais ftapirense por adoglio que por direito de nascimento. Contudo,
por causa dos vinculos sociais e familiares por eles estabelecidos ¢ a conseqilente articu-
lagio de seus interesses junto & comunidade, eles respondem pela sedimentacio de uma
cultura voltada para as praticas centradas no hospital, o que, de um lado, dificulta a pene-
tragio dos médicos na geréncia efetiva dos servigos. Quando eles 14 se encontram, murtas
vezes estiio a servigo de interesses burocraticos ou administrativos e niio medicos, posto
que identificados com o0s propositos empresariais ou as finalidades filantrépicas das insti-
tuigtes. De outra parte, se ndo impede, isso limita ¢ aparecimento de equipamentos inter-
mediarios de acothimento (hospital-dia, hospital-noite, lares abrigados, pensdes protegidas,
oficinas de trabalho, etc.). Essas unidades, também presentes na cidade, limitam-se a uma
pratica custodial, destituida de uma efetiva proposta terapéutica’.

Sendo assim, essa observagio pode ser generalizada, entSo, para a maioria
dos médicos que trabatha nas instituiges psiquiatricas de Itapira, pois, enquanto servidor
especializado, dispondo, portanto, de wm relativa liberdade de aglio e de mierpretagio dos
movimentos institucionais, além de algumas vezes desfrutar de algum poder de mando,
ainda que preposto da diretoria ou de outras instdncias administrativas, eles sio capazes de
adotar eficientes mecanismos de adaptago que facilitam seu trdnsito pelos meandros
institucionais. No entanto, nem sempre esses mecanismos adaptativos funcionam satisfato-
riamente, e, diante da impossibilidade de transformar a instituigio, sO resta ao psiquiatra

confrontar-se com suas limitages e redefinir seu papel dentro da mesma, o que o obriga ou

5 Além dos hospitais conveniados com o SUS ¢ das clinicas clandestinas que escapam ao controle
da Vigilancia Sanitaria, ha, em Itapira, a Clinica de Repouso Preparo ¢ a Clinica de Repouso Sdo
Lucas, ambas de natureza particutar.
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a deixar o ambiente hospitalar ou tornar-se um administrador esclarecido de sua fungo de
custodia proposta pela instituigdo.

Goffiman, ao estudar a carreira institucional do psiquiatra, assim descreve um
possivel caminho das escolhas que conduzem a uma redefinigiio do papel do mesmo dentro
da nstituigio:

“Uma saida para o psiquiatra que descja resolver ¢ seu problema de papel é deixar o
hospital psiquiatrico estadual logo que possa, muitas vezes com a afirmagdo de que
estd saindo a fim de ir para um local em que ‘realmente seja possivel praticar
psiquiatria’. Principaimente durante o Gltimo ou os dois Gltimos anos de sua
residéncia obrigatdria, pode ir para um hospital psiquidtrico particular, talvez com
orientagdo psicanalitica, onde exisia uma carga de pacientes que se aproxima da de
clinica particular, ¢ onde uma porcentagem maior de pacientes € formada por
volunfarios adequados para psicoterapia. De um hospital desse tipo {ou diretamente
do hospital estadual} pode passar para a clinica particular, onde, se nio atende
muitos pacientes, garante que sua atividade seja conduzida de acordo com o
complexo do servico: um consultério, uma secretaria, consuitas de uma hora,
aparecimento voluntario do paciente, controle isolade do diagndstico e tratamento, €
assim por diante. Quaisquer que sejam as razdes, este ciclo de trabalbo com dois ou
trés estagios ¢ suficientemente comum para constituir um padrio de carreira na
psiquiatria.” (Goffiman, 1974: 300-301).

Assim ¢ que por muitos médicos os hospitais sfo vistos, também, como um
emprego a assegurar uma fonte de renda que possa garantir um investimento na atividade
liberal e na eventual formag#o psicanalitica.

“Trabalho em hospifal como uma ponte, por um tempo, enquanto termino a minha
formagio analitica.”

“Para mim o hospital ¢ uma fonte de renda para garantir minha formagio analitica.”

“Meu trabatho no hospital ¢ algo provisorio até eu concluir minha formagio

analitica.”

No entanto, mesmo que nfio concebam o hospital como espago primordial de
acolhimento e de intervengdo, por forga das circunstiincias acabam por ndo sé neles traba-
Iharem como por adotar uma atitude hospitalocéntrica, privilegiando a internagio ¢ a
medicatizagio de uma problematica indissociavelmente médica e social, mas que, por vezes,
tem nesta 0ltima sua face mais exuberante.

“Todo problema mental ¢ um problema soctal ¢ ndo ha estrutura de atendimento
capaz de dar conta dessa problemética.”

“A faita de recursos ¢ 1do grande que a Internagdo Surge, por vezes, cOmME a unicy
alternativa de tratamento.”

“Nio acho o hospital imprescindivel, mas acho que ¢ de grande valia em alguns
casos.”

“0O hospital é necessario, é acolhedor. Quando a gente se depara com falta de
assisténcia 3 saide mental por parte da safide piblica, entdo...”

“Sabemos dos limites da internagiio. Agora, eu ndo acho que a internagdo seja
apenas algo nocivo, pois o problema se apresenta € quando damos alta ¢ ndo temos
um servigo para onde se possa encaminhar o doenge.”
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Esse é um ponto doloroso para muitos psiquiatras, pois admitir o compro-
misso do conhecimento psiquidtrico com as questdes sociais, ainda que muitas vezes redu-
zidas ¢ entendidas como questdes relacionals, significa abdicar da fantasia de controle oni-
potente da imprevisibifidade das manifestagBes humanas, de cardter pessoal e, portanto,
miransferivel, e assistir sua transferéncia para o terreno coletivo, quando, entdo, amplia-se o
leque de variaveis a controlar € a exigir soluc@es efetivas.

Alguns acham que o hospital oferece melhores condigbes de vida do que
aquelas que os pacientes possuiam antes de serem internados, assumindo um discurso
paternalista, que se confunde com os propositos filantropicos e, por vezes, adquire contor-
nos autoritarios. Poucos sdo os que fentam estimular nos pacientes o reconhecimento de sua
dignidade enquanto pessoa, de seus direitos como cidadio e de sua capacidade produtiva,
perpetuando a condi¢io de minoridade social do doente mental. Essas iniciativas, quando
ocorrem, configuram-se isoladas e nfio inseridas em um conjunto coerente de estratégias de
intervencdo. Assim, a educacio para a cidadania quase nunca € vista como uma possibi-
lidade, mas como algo da esfera da utopia ou da idealidade.

“Eu me sinto beneficiando um deente quando o mantenho internado mesmo gue nio
haja uma indicacio absoluta para isso, pois, se eu der alta, ele fatalmente recorrera
a um outro hospital, onde, talvez, nfio receba um tratamento adequado.”

“Eu sei gue s¢ eu ndo infernar uma pessoa dessas, ela val morrer por ai. Aqui, ela

tem casa, comida, por um tempo até arranjar uma ocupagdo.”

Por mais que parega repetitivo apreciar tais consideragbes, elas trazem em
seu bojo o germe da tentagdio totalitaria, tanto no sentido de incorrer em afirmagBes cate-
goricas ou ditatoriais, na medida em que marcam um discurso fechado sobre si mesmo, que
a ninguém permite corrobord-lo ou contradizé-lo, quanto no sentido de reduzir tdo com-
plexa tematica a uma biologizagdo da problematica social, muitas vezes inveriendo a seta
direcional, ao admitir que os excluidos sociais, independentemente das condigdes que lhes
conduziram a um processo de exclusio ou marginalizagfio, sfio portadores de patologias
mentais, ainda que sejam aquelas que sdo revestidas de uma forte conotaciio moral, como €
o caso do alcoolismo e da drogadicgiio, dos distiirtbios de comportamento ¢ dos transtornos
de personalidade. A ndo ser que se trate de uma manifestagiio de onipoténcia ou de arro-
gincia da autoridade, ou, ainda, de resquicios de um sentimentalismo pragmatico ou huma-
namente Gtil, em nome da filantropia e da religifio, nfio se pode justificar a utiliza¢io de um
espago destinado ao tratamento das doengas mentais como quarto de despejo, albergue dos
excluidos ou local de descarga e ocultamento daquilo que, como miséria ¢ sofifimento,
excentricidade pessoal ou distirbio social resulta incoerente frente aos codigos de interpre-
tagdio e de intervengdo das instituigBes que fazem fronteira com a psiquiatria (Rotelli et alii,
1992: 26-27). A conivéncia dos psiquiatras com tais modelos de a¢io corre o risco de, em
vez de explicitar a dependéncia da assisténcia psiquiatrica com a problematica social, repro-
duzir o dogmatismo, no interior do pensamento psiquidtrico, € reconhecer o estabelecido
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pela pratica, com prejuizos para a postura intelectual critica desses profissionais (Costa,
1989a; 14-16).

Qutros acreditam que o hospital é o destino definitivo de uma populagio
psiquiatrizada que, em virtude da gravidade do quadro mental, ndo mais consegue adaptar-
-s¢ s exigéneias sociais € ja nfo encontra instituighes que the dé acolhimento.

“Eu acho que guando uma pessoa procura ltapira € porque j4 s¢ esgotaram fodos os
recursos disponivets em outros lugares ¢ s6 a gente para suporfar problemas tio
graves.”

“Quando o doente vem para htapira ¢é porgue ja percorreu todo wm universo

mstitucional sem encontrar solucio.”

O que pode ser pensado apenas como mais uma manifestagdo de onipoténcia
dos psiquiatras guarda uma queixa quanio ac fechamento desordenado dos hospitats
psiquidtricos, com a conseqiente desospitalizacfio da populagio internada ou sua transfe-
réncia para ouiros servigos sem respeito aos limites espaciais determinados pelo plano de
regionaliza¢do da sal(ide, 0 que termina por sobrecarregar a assisténeia psiquiatrica hospi-
talar em [tapira. O que se observa nessa cidade € uma afluéneia crescente de pacientes
desassistidos em seus locais de origem para o municipio, inclusive incentivados pelos
respectivos escritorios regionais de sadde, ocorrendo, na préatica, uma regionalizago 2 dis-
tancia.

A proposta de municipalizagiio dos servigos de salide até agora s6 serviu
para captar recursos que, depois, sdo desviados e destinados & aplica¢io em outras areas. A
atenclo ao doente mental nfo tem sido considerada uma prioridade e, portanto, nfo tem
havido interesse na criaciio de equipamentos de assisténcia. O investimento mais consistente
parece ter sido a aquisicio de ambulincias e outros meios de locomogdo para o transporte
de pacientes para os hospitais da regifio. O atendimento ao doerte mental tem ficado
restrito 4 obtencio de vagas para internagio que sdc monopolizadas por uma determinada
diretoria ou divisio de saide e liberadas apenas guando da substituiciio de um paciente por
outro pertencente ao mesmo distrito sanitirio. Assim, o doente tem sido levado a vagar de
uma cidade para outra, de um hospital para outro, afastado dos tamiliares que, por sua vez,
encontram dificuldades em manter contato com a equipe de tratamento, para depois ainda
ser privado do necessério acompanhamento ambulatorial.

Apesar de a politica estadual de salide estabelecer limites para novas inter-
nagdes e estimular a assisténcia extra-hospitalar, é for¢oso reconhecer que nfio ha alterna-
tivas suficientes de atendimento nos ambulatorios. Ademais, embora nfo se tenham dados
efetivos, observagdes preliminares indicam que a populagio que procura a rede ambulatorial
re(ine caracteristicas distintas daquelas exibidas pela clientela dos hospitais psiquiatricos.

O servigo ambulatorial de satide mental, em Hapira, esta estruturado sob a
forma de equipe multidisciplinar de orientaglio psicanalitica, mas, em fun¢fio de particula-
ridades locais, nfo respeita a hierarquizago dos niveis de atengdo, a regionalizagdo da area
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de cobertura nem a integracio com outras instituigdes e entidades assistenciais. Por isso,
sua ligagiio com os hospitais psiquidtricos limita-se quando muito & captagio de pacientes
para internacdo, apesar da relutdncia de alguns profissionais em aterem-se a esse expe-
diente, sem o devido cuidado para com os egressos necessitados de seguimento do trata-
mento, Sofre, ainda, o abandono e o descaso comuns a outros servigos congéneres, rece-
bendo incentivo e apoio em uma gestdo para mais adiante ser vitimada pelo desgaste e pelo
desmonte politico de outra administragio.

Com isso, os médicos de Itapira constatam a amplitude das questdes que
demandam alguma resposta da psiquiatria, mas que, ap mesmo tempo, ultrapassam a capa-
cidade resolutiva dessa mesma psiquiatria, que €, a um s6 tempo, um conjunto de praticas
sociais que inclui a tutela e a custédia de sujeitos privados dos direitos mais elementares de
cidadania até a wtilizagdo dos mais requintados procedimentos farmacoldgicos e psicote-
rapicos (Costa, 1989a: 13-14).

Nio se pode deixar de destacar que em meio & populagfio hospitalizada ha
muitag pessoas que se poderiam beneficiar de outra estratégia de intervengdo, se existente.
Nio se pode deixar de elucidar, também, que essa situagio se deve tanto 3 corrupgio de um
instrumental cientifico nem sempre neutro e asséptico, como os psiquiatras gostariam de ter,
quanto & perversdio institucional praticada por seus legisladores e administradores, ocor-
rendo af a cumplicidade da psiquiatria com razdes alheias a sua propria especificidade. No
entanto, ndo se pode esquecer que ha uma qualidade essencial nos sujeitos que demandam a
internagio, que € a sua dependéncia emocional, que se configura através de uma depen-
déncia institucional, que tem sua manifestacio mais extremada ou mais perversa, como se
gueira, no hospitalismo.

Em Moreira, por exemplo, que estudou a clientela dos hospitais psiquiatricos
publicos e privados de Minas Gerais, identificamos algumas fungdes sociais do asilo, muitas
das quais nfio passam de agBes iatrogénicas, ainda que escondidas por sua explicita finali-
dade terapéutica, que se aplicam ao caso de Itapira: um meio para a obtengfio de beneficios
previdencidrios e um refigio de desempregados com o mesmo fim; um lugar de repouso,
colbnia de férias e local de descanso e restauraclio de energia e de forga; um abrigo, alber-
gue ou asilo para velhos, menores e mendigos; um refilgio para criminosos com o intuito de
encobrir o ato delituoso sob a alegacgio de problemas mentais; um recurso para a infernagio
de pessoas dependentes dos cuidados de terceiros por problemas fisicos, em geral, de
ordem neuroldgica; casa correcional para alcodlatras e toxicOmanos que perturbaram a
ordem publica ¢ infringiram as normas sociais e familiares, além de um meio para conseguir
bons rendimentos eleitorais pelo uso clientelistico das internagdes (Moreira, 1983: 41-42),

Ora, isso ndio quer dizer que a estimulagfo aos hospitalismo nfo seja wma
pratica em si condendvel ou, no minimo, uma atitude conservadora que encerra uma con-
tradigio, que, por sua vez, parece inerente ao espago hospitalar, ao mesmo tempo horizonte
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de cura e estimulo & doenga, ou, em outras palavras, a oposi¢do entre 0s propdsitos tera-
péuticos e certas fungbes sociais e politicas tdo caras a alguns estudiosos do assunto. No
entanto, ndo se pode negar o hospitalismo enquanto expressio de uma dependéncia emo-
cional de algo ou de alguém a exigir sempre uma solugfo imediata a fim de eliminar o
sofrimento presente, que ja nfio mais pode ser contido pelo sujeito nem acothido por seus
parentes, pessoas proximas ou mesmo outras instituigBes de acolthimento e assisténcia. As
formas de expressio do conflito psiquico podem seguir atalhos os mais diversos ¢ perseguir
os caminhos do equivoco, mas, fambém, sfo escassos 08 recursos e grandes os Hmites das
mstancias de atenglio. Esse fato, comtudo, parece ter sido ignorado, esquecido ou mesmo
negligenciado pelos proponentes de reformas assistenciais.

Da mesma forma, nic se deve tomar como um simples resquicio antro-
pologico o fato de que algumas pessoas procuram o hospital nfio para se imternarem, mas
cOmo tn espaco contiguo € aderente de protegio, sem o qual romper-se-ia o fragil suporte
de suas emogdes, sentindo-se beneficiadas simplesmente por atravessar seus portdes, pas-
sear por suas alamedas ou mesmo trafegar em suas calgadas, Nio podemos esquecer gue os
hospitais foram erguidos como templos divinos, santuarios do poder religioso instituido pela
divindade que acolhe e protege, mas, também, fere ¢ castiga, para so depois tornar-se uma
instituicfo humana, uma formagfo da cultura e da soctedade que os abriga e comporta e que
ainda guarda vestigios das representacdes magicas do passado.

Ha, entre os médicos, aqueles que reclamam o hospital como espago de pes-
quisa e de investigaglo cientifica, visando a consiruglio de um corpo de conhecimentos que
possa ser compartithado por outros profissionais de outras instituigdes € até sirvam de
contribuigio & comunidade cientifica. Com isso, aproximam-se do antigo desejo médico de
ter no hospital um centro irradiador do saber que produz (Machado et alii, 197%: 285),
Contudo, isso quase nunca é possivel por causa do volume do trabalho assistencial e dos
entraves institucionais a esse proposito.

A escassa produgio cientifica dos psiquiatras itapirenses, resultado do traba-
lho isolado de alguns deles, moitas vezes ganha contornos de indigéncia intelectual. Para
compensar um certo sentimento de inferioridade ante seus pares, eles se valem do argu-
mento da incompatibilidade entre a pratica assistencial e a produgio tedrica, com um ganho
em experiéngia clinica, que minimiza o fato de muitas vezes sentirem-se ultrapassados. Isso
nfio significa caucionar o aforismo que diz que quem sabe faz e quem ndo sabe ensina. Eles
sabem das seqiielas clinicas e institucionais de um conhecimento incipiente, ainda que nem
sempre recorram # reciclagem profissional ¢ se mantenham afastados do ambiente
académico. Acham que o setor universitario estd mais voltado para projetos tedricos de
restrita aplicagdo e que 08 académicos desconhiecem a realidade assistencial. Outrossim,
urna boa parcela dos médicos estd interessada na formagfo psicanalitica.
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Embora haja um nimero significativo de psiquiatras em Hapira, nfio se pode
dizer que nessa cidade haja uma escola de pensamento ou que o conjunto de suas praticas
se constitua em um todo homogéneo. Em razdo da tradi¢io cultural e de formagio pouco
solida, heranga historica dos primeiros psiquiatras brasileiros, e da dedicac@o 4 pratica assis-
tencial, por vezes falta rigor e coeréncia conceitual na definic8o dos critérios que norteiam o
trabatho técmico. Essa suposta negligéncia tedrica lembra, com isso, a heterogeneidade das
bases de constituigiio do tratamento moral, que nunca foi um corpo acabado de conheci-
mentos nem um conjunto coerente de praticas. Ademais, seria pretensioso ou idealistico
exigir uma certa homogeneidade do pensamento dos psiquiatras itapirenses, posto que nio
ha sequer unidade do proprio conhecimento psiquiatrico.

De toda sorte, podemos afirmar que o conjunto racional de conhecimentos
que da suporte & pratica psiquiatrica em Itapira comporta o mesmo ecletismo observado na
trajetoria da psiquiatria brasileira. Da mesma forma que em Itapira o asilo nfo fol o bergo
do organicismo, a introdugfio dos conceitos psicanaliticos ndo se alastrou conforme o
desejo de seus introdutores. Eles coexistem em Itapira e sio sempre parcials 0s usos que se
fazem destes ou daqueles conceitos. Cada uma dessas praticas tenta dar conta das multiplas
facetas daquilo que se convencionou chamar vida mental ou vida psiquica.

Apesar do carater provisdrio que muitos médicos conferem a permanéncia
nas instituicdes, talvez em funcio da formagio recebida, envolvem-se, intensamente, no tra-
balho hospitalar, seja no contato com os pacientes ou no convivio com os funcionarios,
viabilizando, quando possivel, mudangas no sentido de lhes conferir um tratamento humani-
tario, restituindo-lhes a liberdade de expressio, a capacidade de iniciativa e o direito a deci-
530, muitas vezes retirados pela internag#o.

“Acho que essa compreensfio psicodmfnuca ajuda ndo s6 a compreender o doente
COmO0 O que $¢ passa na institwigdo.”

“Acho gue como psiguiatra de orientagfio dindmica posso nio sé ajudar o doente
como auxiliar ¢ pesseal de enfermagem a compreender o que fazem.”

“Acho que no hospital eu lido mais indiretamente. E conversando com a equipe de
enfermagem, orientando-a para que cla possa beneficiar o doente, ¢ que eu ajo.”

“Q referencial psicanalitico ajuda a hidar com as familias,”

Entretanto, eles encontram a estrutura hospitalar quase que cristalizada em
uma série de praticas legitimadas pelo tempo. Esbarram na atitude empresarial dos hospi-
tais, que concebem qualquer mudanga na dindmica institucional como algo perigoso.
Embarram, também, na cultura social e familiar, na qual nem todos estdio preparados para
conviver de forma adequada, criativa ¢ produtiva com os desvios da racionalidade. Essas
barreiras levam os médicos, muitas vezes, a experimentar um sentimento de impoténcia,
colocando em descrédito sua capacidade de intervengiio, e a confundir os limites institu-
cionais com a propria competéncia profissional. Entre esses médicos, hd os que lutam para
reverter essa situaciio, mas ha, também, os que preferem o mmobilismo, convivendo, sem
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maiores contlitos, com sua aderéncia a instituicio, posto que ela é o suporte de sua fragil
identidade profissional.

Essa adesdo a instituicio ndo corresponde, obrigatoriamente, a4 confirmacio
e 4 defesa dos métodos desusados da prética psiquidtrica, mas ela, também, parece neces-
saria, ainda que muitas vezes assuma um cardter de perversdo, porque sem ela, simples-
mente, ndo haveria psiquiatria, 0 que para os psiquiatras seria, entfio, uma fantasia suicida,
pois com o desaparecimento da psiquiatria calar-se-ia seu interlocutor (Costa, 1989a: 65).
Por iss0, talvez seja preciso considerar melhor as razdes dessa dependéncia, que parecem
estar relacionadas ac campo institucional. As instituicdes psiquiatricas siio apenas um
exemplo no conjunto das instituig@es humanas que regulam nossa vida em sociedade a

comegar pela familia.

Muitos hospitais psiquiatricos sempre exibiram uma atitude empresarial,
antes bastante lucrativa, mas, agora, contida nos limites da sobrevivéncia. Talvez, por isso,
seja de se esperar que seus proprietarios desejem manter seus leifos sempre ocupados, com
baixa rotatividade, como forma de assegurar alguma lucratividade. Ademais, suas praticas
530 quase sempre limitadas e dissociadas da problematica especifica do campo da saide,
como, por exemplo, além do fucro, as finalidades filantropicas, n3o havendo, por conse-
guinte, planejamento ¢ agdo conjunta com outras instdncias do setor. Sendo assim, justifica-
-8 ¢ interesse dos empresarios em preservar em seus quadros aqueles médicos que nio
oferecem perigo a seus projetos empresariats ou de hegemonia assistencial.

Quanto ao médico, um minimo de conhecimento epidemioldgico dirta que a
demanda por internagdes € praticamente inesgotavel, o que ndo exigiria, entfio, a colabo-
ragio com a instituigio como instrumento de preservagio do emprego ou de manutengio da
identidade profissional. Portanto, com base em uma visfio cientifica, racional e objetiva, ou,
em outras palavras, sem se considerar as motivagles da vida mental inconsciente, nfio se
pode admitir sem questionar ou mesmo reprovar, sob a forma de um julgamento moral, a
atuaciio do médico em favor da instituigho e, ndo raro, com prejuizos para o paciente, a ndo
ser que ele enquanto pessoa também esteja sujeito a uma falha representacional que elimmna
de sua consciénela essa dimensdo humana do louco e da loucura, opondo-0 como o outro
da razio. S6 uma negacgio dessa dimensdo humana do doente mental que habita dentro de
cada um e sua projecio sobre o paciente justifica o desprezo com que muitas vezes ele ¢
tratado para que essa ilusdo de saber e de poder do médico consiga triunfar. Ha de se levar
em conta, ainda, o fato de que o médico, enquanto membro de uma institui¢do, esta sujeito
aos intensos vinculos emocionais de dependéncia gerados pelo campo mstitucional, o que o
deixa sem liberdade de iniciativa para implementar seus projetos de agfic integrada com o
doente e sua familia.

Sabemos, ainda, que nfo ha nada mais enlouguecedor, mas, também, nada

mais acolhedor que uma familia. E nela que se plasmam as emogdes mais primitivas e dela
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depende em muito a saide mental de seus membros. No entanto, nfio basta devolver os
doentes para suas familias para que o problema seja resolvido, pois acreditar que a
atmosfera familiar apresenta um grau de pureza capaz de restaurar a sanidade é um
equivoco que ndo considera os fendmenos psicopatologicos presentes no sujeito nem o
interjogo dindmico que se estabelece entre ele ¢ seus familiares, assim como ignora a
presenga anterior do doente no seio de sua familia sem que o equilibrio emocional tenha
sido alcancado. Alguns autores designam esse equivoco como uma crenga na virtude
terapéutica do ambiente familiar e chamam-no crenga por ndo se apoiar em bases empiricas
e derivar de convicgdes aprioristicas {Costa, 1989a: 35).

Ora, as instituigdes ja foram definidas como estruturas sociais que dispSem
de mecanismos culturais proprios, que regulam a vida institucional (Jaques, apud Fornari,
1991: 91). Por estruturas sociais entende-se 0 conjunto das fungdes desempenhadas pelas
pessoas junto # instituigdo, bem como o modo pelo qual essas fungdes so distribuidas no
mnterior da hierarquia executiva. Os mecamsmos culturais correspondern as regras € normas,
habitos e tabus que estruturam uma determinada instituigdo. Eles funcionam como meca-
nismos de defesa contra as angistias primarias persecutoria e depressiva. Essas anglstias
primitivas tanto podem ser mobilizadas pela necessidade historica de mudanga como podem
ser desencadeadas por motivos inconscientes, independentemente dos riscos reais da
mudangca.

Em um contexto concreto, a demanda por mudangas esbarra quase sempre
nos mecanismos desenvolvidos pelas instituigGes para ndo perder o controle da situagio.
Uma vez que os varios membros da instituigdo guardam relagOes assimétricas entre si, a
correlagio de forgas € sempre desfavoravel a um certo grupo como, per exemplo, o corpo
clinico quando confrontado com o grupo diretor ou o conselho administrativo. Como o
campo das internages psiquidtricas, no conjunto assistencial, ¢ predominantemente
privado, como € o caso de Itapira, os interesses dos proprietarios dos hospitais determinam
0 que acontece no processo de internagfio, desde a selegfio da clientela ao tempo de
permanéneia da mesma, além de sutis sugestSes quanto aos procedimentos terapéuticos a
serem instituidos. Dai porque a queixa dos médicos contém uma dendncia quanto 20s
obstéculos institucionais que, na medida em que restringem a liberdade ao exercicio
profissional, impedem que eles se reconhegam como os verdadeiros atores da instituigio.

“E dificil mexer na instituigho e ferir interesses.”

“¥océ chega com todo um pique e, aos poucos, val vendo sua energia sendo
sugada.”

“A atitude do hospital ¢ empresarial, o que, de certa forma, se ndo mmpede, limita o

trabatho técnico.”

E certo que esse modelo de apresentagio do problema nfio é uniforme. Ele
varia de acordo com as particularidades de cada instituigiio. Assim, podemos afirmar que ha
a instituicdo que, através de uma deliberada demonstragfo de poder e forga, impede qual-
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quer modificagfio na vida institucional para ndo perder o controle da situagiio; ha uma outra
que nde se assusta com as mudancas nem as inibe, ostensivamente, desde que nfic firam
seus interesses mais imediatos; e ha, ainda, aquela instituigio que permite um cimbio de
papéis, alguma alternincia de posicfo entre seus membros, mesmo que essa variacio seja
provisonia e executada sob estrita vigiléncia. De modo geral, no entanto, as mudangas s6
acontecem sob o imperativo de uma exigéneia externa e, mesmo assim, as mudancas efeti-
vadas sfo de natureza cosmética, nfo havendo mudanga radical, ou, em outras palavras,
apenas ocorrem mudangas retéricas que, nfio obstante, nfio modificam a pratica institu-
cional.

Os médicos, por sua vez, também ndo estio livres da responsabilidade pela
condugo desse processo de obstruglo as mudangas porque mesmo entre eles a composigo
de forgas € sempre desfavoravel a um certo grupo, o que faz com que no s6 nfo haja cola-
boragdo como ocorra uma nitida oposicdo entre as divisSes observaveis. Assim, ha o grupo
que se constitui em uma categoria burocratica, cuja permanéncia em postos de chefia e
mando ndo é modificada pelos mecanismos culturais que se criam e se renovam a cada
momento na vida instifucional. A presenca transformadora reduz-se, entfio, a elementos
isolados, cujo empenho por modificar a instituicio a partir de seu interior, pelas modifi~
cagdes que podem ser viabilizadas individualmente, € destruido pelo imobilismo e pelo cara-
ter amorfo de alguns colegas. Apesar da importincia particular consagrada ao individuo
empenhado em operar realizagdes e transformagdes, seu esforco tende a perder-se frente 2
adesividade instituciona! do grupo resistente & mudanga. A disposi¢io para a mudanga,
portanto, varia de individuo para individuo e encobre elementos emocionais conflitantes que

impedem a elabora¢do e a implementagio de mudangas efetivas no ambiente hospitalar.

As instituigbes sfo descritas, ainda, como estruturas simbolicas que se ofere-
cem como objeto ideal a ser interiorizado, exigindo de todos aqueles que nelas se inscrevem
lealdade ¢ até mesmo o sacrificio (Enriquez, 1991: 57). Em contrapartida, elas conferem
identidade a seus integrantes, sendo, a0 mesmo tempo, a mie nutriz, que acolhe e consola,
mas, também, o pai castrador, que proibe e executa, sempre disposto a praticar filicidio
contra o8 técnicos na medida em que eles se desviam da devoglio filial de que sfo deve-
dores. Os téenicos, enquanto filhos, quando ndo logram éxito em seus anseios de indepen-
déncia ou se negam a reconhecer a dolorosa condigio de dependéncia, nutrem desejos
matricidas ou parricidas contra a instituigio, mas, ante uma ameaca de demissdio ou outra
punigio qualquer, tendem a fragmentar-se em grupos fratricidas ou, entdo, tecem um
conluio inconsciente com a instituigio, que ndo permite 0 questionamentc de seu projeto

intcial e, assim, restauram imaculada a imagem institucional.

E claro que essas consideragGes ganham maior significag@io quando se reco-
nhece que a chave para a compreensdo dessa problematica corresponde a uma perspectiva
mitoldgica. Na medida em que os homens podem cuidar objetivamente da instituigdo, eles
n#ic precisam recorrer 4 saga mitica, com seu cortejo de mitos, ritos e herodis restauradores.
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No entanto, quando os recursos objetivos para lidar com uma situagio presente se esgotam
ou ndo podem ser utilizados, eles evocam as lendas e acionam na memoéria coletiva uma
legido de fantasmas perseguidores, que passam, entfio, a rondar a institui¢do. Eles tém como
funglo exprimir que no tempo primordial havia ali um grupo coeso, destituido de conflitos e
dotado de um projeto coerente, 0 que os credencia a se apresentarem como pontos de refe-
réncia ou pardmetros de identificacdo. Dal porque os médicos sentem-se culpados quando
se tornam criativos, propdem mudangas e questionam o projeto pioneiro, pois essas atitudes
conferem um matiz de transgressfo a suas prerrogativas e, assim, eles ndo se tornam dignos
de tais ancestrais (Enriquez, 1991: 70). No caso do grupo religioso, parece que os religio-
sos nfio perdoam ou nfo toleram a religiosidade dos médicos, no sentido do devotamento e
da dedicagfio ao trabalho e a instituiclo, posto que essa religidio ¢ herética e ameaga seu
projeto de hegemonia.

Os médicos sentem que perderam prestigio dentro de seu proprio campo de
atuacio, o que se traduz até pelos baixos vencimentos, uma vez que o trabalho médico
sempre foi uma atividade liberal e bem remunerada e, hoje, a categoria tende & pauperizagio
e 4 proletarizagio, com um grande contingente de assalariados em seus quadros. J& néo sdio
agentes privilegiados nem servidores especializados, tampouco a lei viva do asilo, pois hi
que prevalecer os interesses da instituigio, sejam eles de ordem empresarial ou huma-
nitaria®.

“0 médico aqui nfo ¢ valorizado. Ha que prevalecer a visdo humanitaria da

mstityigio.”

“Ninguém pode crescer. O prego a pagar é a demissfio.”

“Ninguém pode aparecer. Quem tem de aparacer € o hospital.”

Os psiquiatras reconhecem que sfo um elo, por certo o mais debil, entre os
muitos que compdem a engrenagem psiquidtrica, presos 4 burocracia asilar e as inter-
vencgdes burocratizantes dos agentes de salide mental, que, as voltas com papéis onde tudo
cabe (leis, decretos, portarias), legislam o sofrimento mental sem vivenciar a turbuléncia
emocional que comporta o contato com o doente mental. Nio se trata de instaurar o pri-
mado do saber técnico na determinagio de propostas e na organizagfo de programas, mas,
da mesma forma que toda pratica exige um discurso que a sustente, ndo € possivel haver
reflexdio sobre essa acio se nio se considerar a emogio, principalmente quando se trata de
doenca mental em que o material ¢ o instrumental de trabalho ¢ a propria experiéncia emo-

cional.

6 “0 médico & a lei viva do asilo e o asilo é o mundo construido a imagem da racionalidade que ele
encama. O espago hospitalar concentra seus poderes ¢, inversamente, a ordem Inscrita nas coisas
ganha vida como ordem moral por ter como suporte a vontade do médico. O tratamento moral €
essa estratégia através da qual o poder do médico se apdia em todas as relagdes institucionats que,
por sua vez, foram articuladas para lhe servir de infermediano.” (Castel, 1978: 38},
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Os médicos queixam-se, entdo, dessa intromissfio dos tecnocratas da saide
mental quando estes vistoriam os hospitais para fins de credenciamento ou quando propdem
mudangas nos projetos assistenciais. Em vez de buscar o contato e a troca de experiéncias,
os burocratas acabam por intervir de maneira autoritaria na instituigfo, invadindo o espago
de atuacgiio dos médicos e demais técnicos de nivel superior, sem respeito pela experiéncia
acumulada, wmibindo a criatividade ¢ a originalidade de algumas condutas e projetos tera-
péuticos. Essa intervengfio retira também a autonomia dos médicos na identificacio dos
pacientes com indicaglio de internagfio, bem como sua soberania no processo de selecio
daqueles que melhor se adaptam as caracteristicas desta ou daquela instituigio. Se respeito
houvesse pela experiéneia acumulada neste ou naquele servigo, observar-se-ia que os hospi-
tais de Itapira, com algumas lacunas no tempo, em func@o das concepgOes prevalentes neste
ou naquele momento, (uase sempre dispensaram um fratamento humanitrio a seus usua-
rios, assim como anteciparam-se no tempo ao adotar muitas das premissas tedricas e téeni-
cas propostas na atualidade no que diz respeito & dinfmica de funcionamento da institui¢io
¢ a sua orgarnizagio em equipe multidiscipimar.

Quando se trata da composi¢io de uma equipe multidisciplinar, por exemplo,
os burocratas parecem ignorar que a mesma se conforma a partir das afinidades afetivas de
seus membros e nfo apenas em torno da capacitagdo técmica dos mesmos, pois o trabalho
multidisciplinar ndo é o resultado de uma soma aritmética de especificidades e fun¢des, nem
da divisio de tarefas em compartimentos isolados, como se o psiquismo humano fosse uma
linha de montagem, mas o produto de um esfor¢o comum para criar um saber que podera
ser usado por todos os membros da equipe em conformidade com o estado emocional da
mesma e conforme o momento ¢ a necessidade da instituigdo, do paciente € de sua histora.

O uso de uma linguagem comum a todos e a constante troca de papéis entre
os técnicos nflo deixam de ser aspectos positivos da proposta multidisciplinar de trabalho,
mas 3 forma como muitas vezes ela € imposta & equipe, com desprezo pelas motivagOes de
cada um para a tarefa, acaba diluindo responsabilidades e inibindo iniciativas individuais,
favorecendo o funcionamento de equipes em que ocorre uma espécie de autismo tedrico,
havendo uma incomunicabilidade entre seus membros e um retraimento da atividade con-
junia pela retragio do campo de atuagiio e a conseqiiente delimitagio de competéncias. Isso
facilita as distorcBes praticadas pelas instituigBes, que estruturam suas equipes de acordo
com critérios numéricos, apenas para cumprir determinagdes burocraticas, mas ndo se inte-
ressam pelo real e efetivo funcionamento das mesmas.

A composi¢io matematica das equipes multidisciplinares coloca 0s técnicos
de nivel superior, aqueles que sfo considerados agentes privilegiados da instituigdio, na
mesma condicBo dos agentes subordinados que, como eles, nem sempre escotheram o
hospital ¢, dentro dele, a unidade em que irSio trabathar, muitas vezes em cargos de chefia
para 0s quais nio possuem nenhuma experiéncia anterior de trabalho institucional, além de
que ndo cultivam o habito da reflexfo sistematica sobre aquilo que fazem e produzem. Por
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iss0, também eles se apegam as atividades burocraticas como forma de preservarem-se do
contato e da exposigio ac doente mental ou entdio porque perderam a capacidade de gratifi-
cacglio por via simbolica contida na propria experiéncia emocional.

Ha de se considerar, também, que os membros de uma equipe multi-
disciplinar possuem formagio técnica heterogénea, além de conviverem com os multiplos
interesses corporativos das diferentes categonas profissionais € com as atitudes individua-
listas de ascensfo social e reconhecimento profissional de alguns de seus membros, quase
sempre 0 médico. J& se disse que alguns profissionais, em geral, € o médico, em particular,
apresentam baixo nivel de adesfio aos programas comunitarios e, por extensio, ao trabatho
coletivo, porque sdo rigidos, dogmaticos e inflexiveis, enquanto estrutura de personalidade,
¢ conservadores, do ponto de vista politico {Boker, apud Costa, 1989%a: 38). Ao médico sdo
dirigidas inimeras criticas quanto a seu saber e a sua agfo, que chegam ao limite do fobico
ou do parandico de acordo com o carater neurdtico ou psicotico de quem as enuncia, No
entanto, ndo se pode negar a inveja que o médico desperta por ter ganho ou forjado, ao
longo da historia, certa respeitabilidade, que lhe confere algum poder institucional e um ja
ofuscado, mas ainda operante, prestigio social.

Um outro exemplo de ingeréncia burocratica diz respeito 4 dindmica de
funcionamento das instituigbes. Delas exige-se que adotem uma perspectiva preventiva e
comunitaria de atuaglo, tendo a comunidade terapéutica come modelo de agéo a partir da
realizacio de assembléias e reunides em grupo. No entanto, a adogiio de uma proposta
preventiva ¢ comunitaria de trabalho ndo assegura por si s6 o funcionamento dindmico do
hospital, ao menos em termos de uma dinimica do inconsciente, pois, segundo Basaglia,
para citar apenas um dos mentores da reforma psiquiatrica, o termo dindmico deve ser
empregado em seu significado mais geral de dindimica de grupo, que tem como objetivo ofe-
recer ao paciente opgdes de escolha e alternativas de expressdo, assim como criar um terr-
tério de confronto e de verificagdo reciproca (Basaglia, 1985: 26). Para este autor, isso visa
garantir a livre participagio do paciente nas atividades oferecidas e na administragdo hospi-
talar desvinculada da autoridade e da inteligéneia médica porque, ao se considerar a dimen-
sio psicodindmica, os grupos de tarefa e os grupos operativos passariam a funcionar como
se fossem sessdes de psicoterapia analitica de grupo, o que comporta certa obrigatoriedade
da presenca as reunides decorrente do compromisso com a participagdo. Tal participago na
vida comunitaria pode ser dindmica e humanitdria, mas ndo € necessariamente terapéutica
mesmo que se conceba o espectro terapéutico como algo derivado do proprio tratamento
humanitario, o que redundaria em um suposto beneficio advindo de um ganho em qualidade
de vida. Por sua vez, a qualidade de vida adquirida ndio determina obrigatoriamente mudan-
cas no aparelho psiquico e no funcionamento mental de cada um.

Poder-se-ia objetar que o enfoque psicodindmico nfo passa de mais uma
investida do conhecimento médico contra o paciente, com seu cortejo ideoldgico de carater
diretivo, normativo, repressivo e controlador. Porém, para além do enquadre psicanalitico,
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o termo psicodindmico tem uma acepgdo muito mais ampla, Por profissionais de orientaciio
psicodindmica designam-se aqueles que conferem o maior valor possivel 4 dimensdo
inconsciente, aos aspectos edipicos e as repetices transferenciais, respeitando as limitagBes
impostas pela exigiiidade do tempo de agfio e pela caracteristica institucional do espago de
atuacdio. A abordagem psicodindmica reconhece o inconsciente como a area funcional mais
mnportante do psiquismo humano e esse reconhecimento se faz a partir da propria expe-
riéncia de analise pessoal. Em termos praticos, ndo se trata de aplicar indiscriminadamente
os conhecimentos psicodindmicos, distribuindo interpretacdes psicanaliticas aleatoriamente,
empobrecendo assim o proprio instrumental de intervencio, nem se trata de fentar persuadic
ou dissuadir o doente, mas apenas conversar com o paciente e procurar ouvir seu discurso
inconsciente onde quer que ele se apresente para estimular nele a capacidade de cuidar de s,
o que ai, sim, pode resultar em um ato terapéutico.

Mesmo quando se trata de considerar o tratamento humanitario como aquele
decorrente do respeito ao direito dos usuarios, nfo se pode ignorar que os hospitais de
Itapira quase sempre garantiram as pessoas neles internadas possibilidades de visitas didrias
de familiares e amigos, bem como o direito de se comunicarem com os mesmos por telefone
e o direito a receber ¢ enviar correspondéncia. Qutrossim, os pacientes quase nunca foram
de todo despojados de seus pertences e objetos de uso pessoal, tendo, inclusive, direito a
armario e chave onde pudessem guarda-los para deles disporem quando assitn desejassem,
Além do mais, na medida em que o trabalho hospitalar se organizava a partir de uma
concepedo psicodindmica da vida comunitaria, nada mais estranho que desconhecer que as
condutas ali tomadas eram discutidas e comunicadas aos pacientes a que eram destinadas e
que era respeitada a recusa is mesmas quando possivel e até necessério,

Nada mais justo e louvavel que o respeito ao direito dos usuéarios, mas, tam-
bém, nada mais justo e desejavel que o reconhecirnento pela qualidade dos servigos presta-
dos pelos hospitais psiquidtricos de Itapira. Esse tratamento diz respeito & presenca didria
de médicos em tempo integral na maioria das instituigBes; & atenco aos agravos a saide
fisica dos pacientes; ao atendimento dos familiares; aos contatos com a comumidade externa
e as praticas comunitarias no interior dos hospitais. Assim, os médicos sentem-se injus-
tigados quando se tecem criticas ao conjunto dos hospitais psiquidtricos ou mesmo quando,
por ocasiio de uma fiscalizagfo, recebem o mesmo tratamento dispensado aqueles hospitais
que sequer possuem um projeto adequado de frabatho e que nfio investem em recursos
materiais ¢ humanos capazes de assegurar algum beneficio terapéutico e o respeito a0
direito dos usuarios. A competéneia burocratica trata sempre de nivelar os diversos hospi-
tais, adotando um critério Gnico de avaliagio, colocando-os em um (nico patamar de
funcionamento, atingindo, com isso, nfo s6 os hospitais privados, como, também, alguns
dos melhores hospitais publicos. Estes, por sua vez, de hd muito vém sendo desmantelados
em conseqiiéncia de uma politica de salide voltada para a compra de servigos de terceiros,
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portanto privatizante, além da prépria incompeténeia administrativa presente em muitas
dessas instituiges.

A critica aos hospitais psiquidtricos adotada pelo movimento antimanicomial
parece tratar o hospital como uma entidade abstrata, destituida de historia e, portanto, sem
origem nem evolugdo, ou, entfio, como um simples e incoerente conjunto de praticas asi-
lares sem finalidade terapéutica. Com isso, estabelece-se uma verdadeira confusio semén-
tica ap se tomar como unitermos as usuals e imprecisas expressdes como astlo, hospicio,
manicOmio, sanatorio, cronicério, dispensario e outras, como os macro-hospitais, desig-
nagdo dada nos dias de hoje as grandes instituigdes hospitalares fechadas. Tratam a popu-
taciio de um ou outro desses servicos como iguais sem considerar a realidade de cada uma
dessas comunidades para, entfio, dizer que o hospital psiquidtrico cronifica, deteriorsa,
demencia e aliena, que € estigmatizante e que tem um alto custo operacional.

Nio se pode negar que essa é uma dura e cruel realidade com a qual nos
deparamos ao adentrar na maioria das instituigOes psiquiatricas do Pais, mas ndo se pode
concluir dai que todo hospital psiquiatrico apresenta um precario e softivel nivel de funcio-
namento a ponio de produzir tio calamitosa situagdo. Ndo vamos tomar partido do fate de
que a cronificagio dos pacientes seja o puro ¢ simples resultado de uma agio hospitalar
jatrogénica nem fazer a defesa de que a mesma deriva dos fenbmenos psicopatoldgicos pre-
sentes em cada um dos pacientes, 0 que seria constituir uma dicotomia reduciomista e
simplificante, Nossa contribuigio consiste em introduzir um elemento de anélise que possa
ampliar o horizonte dessa discussfio, qual seja o fato de que o ambiente de cada hospital cria
um mundo proprio, um universe particular, em que as prescrigdes dominantes determinam o
quadro que assumem as enfermidades, ou, em outras palavras, das concepgles prevalentes ¢
que decorre o estimulo & doenga ou a promogiio da sande”. Se se mantém os pacientes res-
tritos ao espago circular dos patios, entregues & deambulagiio improdutiva ¢ & ociosidade, €
de se esperar que a falta de estimulo 4 participagio na vida institucional conduza-os & croni-
ficaglio, a deterioragdo, 4 alienagio e & deméncia. Se, a0 contrario, procura-se estimular os
pacientes para a tarefa, mobilizando seus aspectos saudaveis, valorizando suas capacidades
e investindo em suas potencialidades, é de se esperar que eles assumam alguma participagio
na vida comunitiria, com algum beneficio terapéutico.

Nio podemos esquecer que O panorama reinante na maioria dos hospitais
decorre em muito do fato de o hospital psiquidtrico ter sido, desde a implanta¢do das
primeiras politicas sanitarias do Pais, a Gnica forma de assisténcia psiquiatrica & disposi¢iio
da populagio. O hospital psiquiatrico que, em tese, ¢ por si s0 um instrumento terapéutico,

7 Segundo Iaspers, os hospitais psiquiatricos sdo como mundos em si: “Os hospitais séo por s1 um
mundo, possuindo ‘mentalidade’, ou ‘espirito’, que depende da atitude dos diretores ¢ médicos,
bem como da tradigio correspondente As idéias basicas em vigor; o ambiente hospitalar cria um
mundo. A ordem que nele prevalece determina a figura que as doengas assumem. {...)" {Jaspers,
1979; 998).
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tornou-se acs poucos um grande asilo submetido a poténcias estranhas que fizeram dele um
local secreto de repressio, de violéncia e de arbitric (Machado et alii, 1978: 469). Nio
podemos esquecer, também, que as caracteristicas manicomiais s30 encontradas em especial
nos grandes hospitais psiquiatricos administrados pelo servigo piblico e os atributos de
cronificagdo sdo encontrados na populagfo por eles atendida, que ali estd em condigbes
asilares de assisténcia. T30 grave quanto a perpetuagiio das préticas asilares € 2 negac3o ou
a isenglo de responsabilidades da gestfio estatal dos hospitais da rede publica na instalagiio
do caos assistencial ao serem desativados 0s poucos servigos existentes e seus pacientes
serem transferidos para os hospitais privados e filantropicos, modificando a paisagem
humana dos mesmos, que, agora, 1€m de administrar em moldes comunitatios o &nus
adicional de abrigar uma clientela acostumada ao asilamento, ac abandono ¢ & indiferenga
como forma de tratamento, com todas as implicagdes emocionais que tal fato acarreta para
quem se propde a tratar e para quem ¢ tratado.

Ha aqui um erro conceitual que € o de admitir a cronificagdo ndo como uma
forma possivel de evolugho da doenga, mas como produto da acfio iatrogénica do ambiente
hospitalar para concluir que, uma vez extinto o hospital psiquidtrico, estaria eliminada a
cronicidade e a necessidade de cuidados asilares. A cronicidade pode ser entendida a partir
da extensdo cronoldgica da enfermidade, ou, seja, da duragio do comprometimento funcio-
nal que limita ou impede a assungfio de responsabilidades sociais ¢ a manutengio de rela-
¢Oes interpessoais com um minimo de ressondncia afetiva. Dela decorre a necessidade de
astlamento e, com o fechamento dos hospitais psiquiatricos, tal necessidade ainda se faz
presente ¢ 0 que de fato muda € o local do asilamento dos pacientes crfnicos, grabatarios,
deficitarios, deslocados do hospital psiquiatrico para os abrigos terapéuticos espalhados
pela comunidade.

No entanto, mais grave que esse erro conceitual é o cunho pejorativo que se
atribui & pratica psiquiatrica hospitalar, que s6 reforga o estigma e aumenta a discriminagio
contra o doente mental que, mesmo no meio médico, é tratado com suspeiglo e reserva,
pois os médicos nfio véem com simpatia sua presenca nos corredores dos ambulatérios de
especialidades, quando ndo os destratam ou se recusam a atendé-los em uma unidade de
emergéneia, por exemplo. Dal porque ha tanta resisténcia A implantagiio de unidades
psiquiatricas em hospitais gerais, o que parece ser uma realidade mais proxima dos hospitais
yniversitarios, com suas fungdes de ensino, pesquisa ¢ extensfio, ¢ sua disposigio para pro-
jetos experimentais, que da maioria daqueles hospitais originalmente concebidos e ocupados
em tratar doengas somaticas, também as voltas com poucos recursos € escassas verbas.

Isso ndo quer dizer que ndo se deva fechar aqueles hospitais cujas condigles
de assisténcia inexistem ou sdo desumanas, mas ¢ preciso atentar para o fato de que a reali-
dade assistencial exige uma reformulagfio mais ampla da area da saude com a criagdo de
uma rede ambulatorial com ampla capacidade assistencial para sd depois se promover a
desospitalizacio. Portanto, fechar ou proibir a criagio de novos hospitais psiquidtricos sem
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tomar outras providéncias ¢ agravar a j& cadtica situagfio assistencial a que estd submetida a
populagdo brasileira sob o risco de um retrocesso 2 situagiio de abandono e desamparo que
sempre caracterizou a aten¢fo ao doente mental. Outrossim, a criagdo de aparelhos alterna-
tivos de assisténcia ndo garante que 0s vicios e as praticas perversas do ambiente hospitalar
ndo irdo ali repetir-se,

Um outro equivoco recorrente a0 se propor a extingdo dos hospitais
psiquiatricos diz respeito a nogfio de prevengdio, pois, ao se transferir os cuidados assis~
tenciats do hospital para a comunidade, as varidveis iatrogénicas, cronificantes ¢ estigma-
tizantes do primetro estariam sob controle, fazendo emergir formas supostamente mais sau-
daveis de funcionamento mental, como se fosse possivel prever e, portanto, prevenir toda e
qualquer manifestacio do psiquismo humano. Em funcio desse equivovo, muitas hipdteses
de trabalho ¢ estratégias de intervengiio surgiram e se fransformaram em sectarismo poli-
tico, em doutrinas econdmicas de gerenciamento e financiamento dos hospitais € em escolas
de pensamento no interior do movimento psiquiatrico (Costa, 1989a: 16).

A psiquiatria preventiva nasceu comprometida com finalidades politicas e
sociais distantes da problematica especifica da saide ou da doenga mental (Costa, 1989a;
12). No Brasil, a reforma sanitéria e, dentro dela, a reforma psiquiatrica surgem dentro de
um movimento de redemocratizagio do Pais, de respeito aos direitos humanos e resgate da
cidadania. Nesse trajeto, o autoritarismo imposto pelo periodo politico imediatamente ante-
rior ofuiscou a existéneia de uma psiquiatria de comunidades terapéuticas e a impressio que
restou € de que esse periodo nem sequer existiv. Dal porque a proposta preventiva a partir
do modelo das comunidades terapéuticas surge como elemento de modernidade dentro do
conjunito de reformas propostas atualmente.

Nesse sentido, é preciso resgatar o papel de vanguarda que cabe a {tapira no
processo de transformaciio da assisténcia psiquidtrica ao introduzir, muito antes de qualquer
outra localidade, o principio das comunidades terapéuticas em seus hospitais e por adotar
uma atitude realista frente 3 complexa problematica assistencial ao nfio ignorar a neces-
sidade da instituigdo psiquistrica nem negar a funcio transformadora operada pelo hospital
psiquidtrico moderno. Ao contrario, Itapira mostrou que € possivel transformar a assisténcia
& satde mental pela transformagdio do funcionamento institucional, colocando o hospital
psiquistrico em contato com a comunidade externa e articulado ao complexo aparato assis-
tencial formado pelos equipamentos extra-hospitalares de atengio.

A cidadania é uma construgio historica resultante dos conflitos e problema-
tizagdes gestados no interior de uma dada sociedade. A conquista dos direitos de cidaddo
para os doentes mentais € uma justa aspiragdo que ndo deve estar desvinculada das lutas de
outras categorias minoritarias para ascender em dignidade no espago social, mas € preciso
destacar que ndo basta reivindicar cidadania para uma minoria quando o conjunto da socie-
dade esta destituido da garantia de seus direitos mais elementares. A cidadania plena so sera
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alcangada quando nfo s os segmentos organizados da sociedade, mas a comunidade como
um todo, tiverem condigles igualitirias de acesso aos bens materiais e culturais por ela
produzidos. Portanto, tomar as pessoas com transtornos mentais como um grupo desorga-
nizado e alienado de sua consciéncia politica para, entfio, conduzi-los a seu feliz destino
pode ser uma outra forma de manter a condicBo de minoridade social do doente mental, em
fungdo da agiio militante dos técnicos em salde mental, que mais uma vez pode servir a
estranhos interesses que nfio aqueles que colocam o sujeito em contato com seu direito e
sua verdade,

Diante dessas consideragBes, os médicos de Itapira acreditam que as refor-
mas da assisténcia psiquidtrica estiio muito mais embasadas em convicgBes ideologicas e em
goncepgdes aprioristicas do trabalho institucional que assentadas sobre premissas tedricas e
técnicas derivadas da experiéncia clinica. Por isso, acham que sofrem um certo patrulha-
mento ideoldgico de parte dos signatarios das reformas propostas, como se {rabalhar em um
hospital psiquiatrico fosse por st s6 um atestado de alienagfo politica e, por extensdo, de
falta de uma consciéneia sanitaria, além de ser um sinal de insanidade ou debilidade mental ¢
um indicativo de incompeténcia profissional. Entfo, muitas vezes aquilo que seria uma sim-
ples inspeciio de rotina do servigo hospitalar transforma-se em uma perseguigiio contra os
técnicos. Sendo assim, os médicos sentem-se vitimados pelo jugo autoritario daqueles que
julgam do autoritarismo os técnicos libertar, pois os burocratas se apresentam como deten-
tores de um saber e de uma verdade incontestavets. Claro que nfio € cabivel igualar aqui
ideologias totalitarias com ideais libertarios, mas é importante assinalar o que hé de comum
a ambos, que ¢ a dificuldade em tematizar os pressupostos éticos que fundam as propo-
sighes sobre a natureza humana ou sobre a esséncia universal do individuo conterplado
pela assisténcia psiquiatrica (Costa, 198%a: 15). Ao agir assim, os fecnocratas correm o
risco de cairem no autoritarismo e de cometerem avaliagBes pouco realistas da situagio

assistencial ao nfo consultarem a comunidade a qual se destina (Cassorla, 1983: 20}

Nio € justo atribuir somente ao hospital e a seus técnicos a responsabilidade
pelas mazelas e perversdes observadas no gerenciamento e no financiamento dos servigos
de saiide, pois ndo podemos ignorar que a burocracia asilar estd associada a corrupgdo, ao
nepotismo, 4 politiquice e ao paroquialismo, comprometida também com os objetivos
corporativistas de certos grupos profissionais ¢ com os interesses empresarials dos hospitais
gue muito bem se fazem representar nos aparelhos estatais de gestdo da loucura.

Niao se trata aqui de fazer uma exaltagfio das virfudes do hospital. Claro esta
que nfio h4 maior simpatia pelo movimento antimanicomial entre os médicos de Itapira, o
que nio significa caucionar a idéia do velho asilo, a analogia enire loucura e hospicio como
se fossem crime ¢ castigo. Contudo, clamar pelo fim dos hospitais € uma forma equivocada
de negar a loucura e a negagdo da loucura nfo nos faz mais sdos nem mais cidados.
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Com efeito, € evidente que o hospital psiquiatrico nfio é um hospital como os
outros, onde se ministram cuidados aos doentes que, passivamente, em seus leitos, conti-
nuam a fazer parte da sociedade (Bastide, 1967: 3). O hospital psiquiatrico ¢ uma comuni-
dade, um espago de convivéncia, onde, através de praticas comunitarias, é possivel ao
paciente fazer a reaprendizagem da vida social e reencontrar o significado emocional ¢ o
sentimento moral de autonomia e responsabilidade. Da mesma forma, a doenca mental niio
¢ um evento que se pode igualar a outras formas de comprometimento e agravos a saude, o
que torna falaciosa a demonstragdo dos custos do tratamento e do curso da internagio em
comparagdo com outras enfermidades, bem como a analise estatistica das taxas de ocupa-
¢io, do tempo de permanéncia hospitalar e de outros quesitos em confronto com outras
especialidades.

Se o hospital estd longe de ser aquele preconizado por Blaya®, ¢ mais ainda
daguele exaltado por Esquirol, seria mais sensato ajuizar com Pinel, para quem o hospital
psiquiatrico enquanto instituicsio humana ¢ falivel. Nio que as falhas humanas ndo possam
ser corrigidas, mas elas se inscrevem sempre no capitulo das misérias que afligem a condi-
¢do humana. No entanto, ao se admitir o fracasso € que se pode avaliar e corrigir 0s erros
do passado e avangar na discuss8o das relagSes que a soctedade mantém com suas insti-
tuices, E justamente na avaliagio dos fracassos que esse regime melhor pode exibir sey

éxito, sua face humana e falivel, porém inventiva.

Os médicos afirmam, ainda, que, entre as pressdes das familias, os interesses
institucionais e as imposigdes tecnocraticas, a Umica alternativa que thes resta é aliar-se ao
doente para tentar resgatar nele seus aspectos saudaveis, que podem, entdo, ser mobilizados
em favor de uma melhora.

“Somos muitas vezes obrigados a internar |, sgja por agdo da familia ou pressio do
hospital, Nessa conjuntura, s6 da para contar com o doente ¢ unir-se a ¢le para dar
sentido ao trabalho.”

“Sofremos pressdo da familia ¢ da instituicdo ¢ a tnica forma de viabilizar o

trabatho € unir-se ao doente, resgatando nele a identidade oculta, a digmidade

perdida.™

Ha, por fim, uma crenga no hospital enquanto instdncia de intervengio,
espago de acolhimento, havendo, contudo, que se refinar o préprio instrumental de inter-

8 Blaya, ao discorrer sobre ¢ funcionamento de uma Imstituigio psiquidtrica de orientagdo
psicanalitica nos diz que: “O hospital psiquidtrico € um centro de irradiagio de servigos prestados
4 comunidade, nas dreas de tratamento, prolifaxia, educagiio, treinamento ¢ pesquiza. Num sentido
amplo o hospital psiquiatrico funciona liderando a comunidade na obtengdo ¢ na manutengio da
safide mental, tanto dos individuos como dos grupos ¢ das instituigBes, facilitando a compreensio,
a aceitagio e a resolugfio dos problemas relativos a doenga mental. Nessa fungfio o hospital
psiquiatrico € um fator de moderagio ¢ na integragfio dos aspectos psicdticos do paciente, de sua
familia, da comunidade em geral ¢ de suas instifuigdes. Nessa tarefa cabe & equipe psiquiatrica
uma fumgfo apostolar ¢ educadora, mostrando & comunidade que serve os camiinhos mais
adequados 3 preservagiio da sande mental e 4 resolugfio dos problenas da doenga mental.” {Blaya,
sfd: 1).
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vengdo ¢ descobrir novos critérios e novas categorias, novas nogdes e novos métodos que
permitam levar a pratica adiante. Ousam propor que ocorra uma indissociacio entre a pra-
tica psiquidtrica e a clinica psicanalitica, constituindo-se ambas em uma quase Unica ferra-
menta de trabatho.

Assim, a funcBo do téenico seria fazer do hospital um local de acothimento,
um espago aberto onde o olhar sensivel do meédico pudesse penetrar e perceber sob os
escombros da doenga os aspectos saudaveis da existéncia, captar nas relagdes cotidianas um
principio terapéutico qgue torna possiveis e vidveis certas formas de vida e de convivéncia,
como mais uma forma de viver a experiéncia de ser humano. O hospital existe para criar
atmosferas de convivio, em que o othar do médico possa aliar-se a um certo siléncio que
permita escutar de cada enfermo sua historia singular para dela fazer emergir o imprevisivel,
constatar a diferenca, estimular a criatividade e descobrir a verdade de cada um.
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CONCLUSOES

Vimos que Itapira fora habitada, inicialmente, por camponeses caipiras, que
foram os primeiros sitiantes ou posseiros das primeiras terras do lugar, que tinham da regifio
a visdo de um mundo ordeiro, solidario e ignalitario, constituindo-se, portanto, em uma
sociedade primitiva e idealizada.

Com a chegada do café, esses moradores viram suas terras serem invadidas
por coronéis e comendadores, com seu cortejo de escravos e riquezas, que estabeleceram
uma nova ordem ne mundo local. Obrigados ao isolamento, como forma restrita de resis-
téncia 4 completa capitulagiio, a comunidade camponesa assistie aquela primitiva sociedade
a0 poucos ser para sempre perdida e por todo o sempre desejada.

Em um primeiro instante, foi possivel contrapor os interesses da elite domi-
nante dessa sociedade com as necessidades dos segmentos dominados dessa mesma socie-
dade. Sem negar o antagomismo de classes, podemos afirmar que, em um segundo
momento, o aparente apagamento das diferengas socials permitiu justapor de novo 0s
interesses da elite dirigente em manter a ordem vigente com as necessidades dos elementos
dominados de serem reconhecidos enquanto sujeitos, ainda que subalternos, de sua propria
historia.

Portanto, Itapira passou de uma comunidade componesa marcada pelos atos
de fé dos primeiros moradores para uma sociedade marcadamente autoritaria, que se cons-
tituiu sobre atos de expropriagio e violéncia. Essa violéncia funcionou como um elemento
regulador das relagBes entre os homens, tendo sido usada de forma franca na resisténcia a
abolicio, nas pequenas lutas de religido e na defesa do solo bandeirante, nos ferozes emba-
tes que se deram no Morro do Gravi, nos tempos da Revolugdo Constitucionalista, assim
como foi exercida de maneira velada na exclusio social nos muros do asilo.

Vimos que a Igreja Catdlica instalou-se no municipio como um agente arti-
culador dos interesses da sociedade capitalista do café, tornando-se, logo, religifio
dominante. Vimos, tambéni, que esse dominio nfdo eliminou focos de conflito no interior do
catolicismo, o que concorren para ¢ surgimento de novas agéncias confessionais e de novos
agentes religiosos, que conduziram o processo de secularizagdo da comunidade.

Foram esses novos agentes eruditos da religiio, os espiritas, que coman-
daram o movimento filantrépico em Itapira, que tinha entre seus objetivos de legitimagdo
social a construclo de um hospital psiquidtrico para antes e acima de tudo perpetuar o lema
da caridade como fonte de salvagio.
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Assim, as fileiras espiritas anteciparam-se a comunidade médica na provisio
de cuidados aos doentes mentais, 0 que atesta a precedéncia de agéncias leigas de ajuda
sobre as institui¢Ges médicas de assisténcia e a prevaléncia das concepgdes religiosas do
adoecer mental sobre o saber médico.

Vimos, ainda, que, mais que as concepgdes doutrinarias do espiritismo, a
pratica assistencial de seus seguidores enquante agentes institucionais concorreu, substan-
cialmente, para a criagdo de formas de representaciio da doenga mental € padries de utiliza-
¢do das instituighes psiquidtricas. Contudo, essas concepgles nfio diferem, significativa-
mente, das representages feitas pelos demais agentes sociais.

Os médicos, por sua vez, acorrem a Itapira por ser ela um centro formador e
de educagio continuada de recursos humanos em satde mental, além de ser um generoso
mercado de trabalho sempre disposto a absorver essa mio-de-obra. No entanto, apesar da
absorcio imediata desses profissionais pelo mercado, o mesmo logo se revela restrito aos
hospitais, que nem sempre servem de fonte de captago de clientes para o consultorio
particular, o que faz da atividade liberal para aqueles que néo sfo filhos da terra um arduo ¢
doloroso exercicio de afirmagdo profissional mediante a criagdo de vinculos sociats e
familiares que permitam a articulagfio dos interesses individuais com as necessidades da
comunidade.

Embora os médicos de Itapira no possuam um Unico perfil, podemos afir-
mar ¢ue a maioria constitul uma carreira com formagao e atuagiio voltada para os hospitais,
configurando um grupo de psiquiatras de orientagio dindmica, ainda que nem sempre con-
sigam fazer dos aspectos dindmicos um elemento de compreensio do funcionamento insti-
tucional e um instrumento de intervengiio na vida hospitalar. Ndo obstante, a agio médica
centrada nos hospitais néo faz desses profissionais senhores do espago institucional, pois os
médicos ndio se sentem agentes privilegiados dos hospitais psiquiatricos nem autonidade
efetiva em seu campo de atuagio. Quando muito, essa autoridade ¢ delegada ¢ posta a ser-

vigo de interesses empresariais ou humanitarios das instituigdes psiquiatricas.

Também ndo ha, em Itapira, uma escola de pensamento que agluling e
organize a pritica psiquidtrica, que comporta o mesme ecletismo que marca 2 histona da
psiquiatria brasileira. Claro que houve periodos de hegemonia de uma concepgdo sobre
putra, mas essas concepgdes jamais comseguiram implantar-se de modo prevalente e
definitivo nos diferentes hospitais. Elas coexistem ¢ sfio sempre parciais os usos que se
fazem desses ou daqueles conceitos. Biogénese, psicogénese e sociogénese sdo modelos
que tentam dar conta das multiplas facetas daquilo que se convencionou chamar vida mental

ou vida psiquica.

Vimos, também, que Itapira notabilizou-se por ter-se constituido em um
centro de referéncia no tratamento hospitalar das doengas mentais. Para tanto, muito con-
corren a formacio social e religiosa do municipio, bem como o estabelecimento de miitiplas
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aliangas, que nfio s8o por si excludentes, entre os hospitais ¢ o Estado, o mercado, a
filantropia, as concepgdes dominantes sobre a loucura e os conhecimentos produzidos pela
psiquiatria e saberes afins, gestados, inclusive, no interior dos hospitais psiquiatricos locais.

A cultura terapéutica gestada no interior dos hospitais psiquiatricos de
Itapira deu-lhe fama, fazendo para ela afluir um grande nlimero de doentes a procura de
auxilic. Com isso, foram geradas relagbes de parentesco e de vizinhanga, de convivéneia e
de proximidade entre agentes e clientes que acabaram por produzir representagles simbo-

licas que marcaram a historia, a memoria, a cultura e a identidade dessa comunidade.

Nesse sentido, é preciso resgatar o papel de vanguarda ocupado por ltapira
no processo de transformaclio da assisténcia psiquiatrica ac introduzir, muito antes de
qualquer outra localidade, o principio das comunidades terapéuticas em seus hospitais €
fazer de alguns deles um modelo de aglo capaz de romper com subjetividades proscritas e
prescritas produzidas e acumuladas ao longo da historia. Assim, Itapira mostrou que ¢
posstvel transformar a assisténeia 4 saude mental pela transformagfio do funcionamento
institucional ao colocar o hospital em contato com a comunidade externa e articulado ao
conjunto de aparelhos extra-hospitalares de atengo.

Quando se faz uma certa defesa da instituigio psiquiatrica a partir da expe-
riéncia concreta de ltapira, poder-se-ia dizer que essa atitude caracteriza uma vis3o ingénua
¢ otimista frente as formas de atengio do sistema psiquidtrico, que ignora a realidade da
assisténcia 4 saude mental em seu conjunto, bem como ignora as sinuosas trajetorias de
outras instituicGes hospitalares. Poder-se-ia dizer, ainda, que a situagio de Itapira corres-
ponde a uma ilha de exceléncia em meio a um arquipélago de ineficiéncia. Contudo, para
além das deficiéncias e limitages na implementacio e administragio dos programas de
assisténcia psiquiatrica, Itapira, como nos diz o étimo, € uma pedra pontiaguda a aguithoar
as consciéncias por exibir € conter em si as multiplas formas de apresentago da loucura 2
exigir uma constante reformulagio das instincias de atengo & doenga mental.

Ao longo dessas consideragdes, parece limitado reter no &mbito historico o
surgimento, o desenvolvimento e a multiplicagio dos hospitais psiquidtricos em Hapira, As
condigdes culturais, econdmicas e sociais presentes no municipio estdo, indiscutivelmente,
ligadas 4 origem dessas instituigBes, mas a dimens#o historica vislumbra, apenas, os atribu-
tos positivos implicados nessa génese e, portanto, no responde, totalmente, as perguntas
formuladas. Além disso, acreditamos que a histéria da loucura nfio coincide com a histéria
da psiquiatria que, por sua vez, corresponde & genealogia de suas instituigdes e a ideologia
normativa subjacente, que geralmente contempla principios de exclusio e segregagio, mas
que, no caso de Itapira, ndo é uma histéria continua e factual, porém uma historia de ruptu-
ras e descontinuidades que inscreve no interior de uma disciplina cientifica os discursos
produzidos a partir dos saberes e praticas dos agentes institucionais de acordo com a histo-
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ria de cada €poca e a cultura da sociedade em que estdo inseridos. Assim, € preciso refletir
um pouco mais sobre aquilo que se desvenda enquanto critério de subjetividade.

As primetiras noticias dos primeiros vigjantes gue passaram por Hapira
atestam que ela era uma terra devastada. Essa primeira impressfo sugere uma comparagio
com a mente primitiva.

Ao mesmo tempo, Itapira é uma cidade fronteiriga, zona de passagem, pouso
de tropeiros, descanso de peregrinos, espaco de transicio enire o campo e a montanha. Para
além de fronteira geogréafica, Itapira talvez seja aquele Jugar em que se instala a tibia franja
que separa na mente o normal do patologice.

S6 uma cidade como Itapira, que comporta em si ambigiiidades tamanhas,
poderia acolher a loucura em suas entranhas. Uma cidade que ndo se sabe vale ou monta-
nha; uma cidade que ¢ paulista em sua localizagio territorial € mineira em seus habitos; uma
cidade que € a um so tempo cabocla pela boca de seus campdntos e a0 mesmo tempo 1ta-
liana na fala exaltada de seus fithos. Uma cidade provinciana, com bandinhas no corete do
jardim e alguém sempre disposto a empunhar a mégica batuta do maestro e reger a imagi-
naria legifio de musicos para o ilusorio aplauso de sua propria mente enferma, e, no entanto,
uma cidade cosmopolita no intimismo psicolégico de seus habitantes & procura sempre de
um divi. Uma cidade que vivenciou os atos de amor de seus primeiros moradores e
amargou o odio brutal de alguns de seus fithos, mas que, também, resistiu, bravamente, 4
invasiio das forgas inimigas nos episddios empolgantes da Revolugio Constitucionalista por
suas fronteiras sempre permeaveis. Uma cidade que intriga por sua estranheza e seduz por
sua beleza, nas palavras daqueles que a chamaram linda.

Uma primeira observacgio poderia fazer pensar em uma cidade sem identi-
dade, quando &, exatamente, nessa diversidade que reside sua singularidade e sua forga, que
repousa sua face mais viva e significativa, que a faz acolhedora para com as excéntricas
experiéncias da existéncia humana porque pouco discriminativa para a diferenga.

Nio se trata aqui de fazer o elogio da loucura ou a apologia de suas insti-
tuicdes, Niio se trata, também, de querer alcangar a verdade, pois a verdade parece estar
sempre mais além de onde se a espera encontrar ¢ o destino de quem a pretende buscar € o
eterno procurar.

De volta a0 inicio deste trabatho, é bom lembrar que Itapira fora lugar de
pouso para o olhar cansado dos viajantes vistumbrar novos horizontes para alem das mon-
tanhas em seu percurso interior adentro. Hoje, novos viajantes continuam a voltar seu olhar
para as recOnditas paisagens do interior da alma humana, pois o oficio de quem convive

com a loucura tem por destino a eterna procura.
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SUMMARY

This investigation is an historiographical and critical analysis of the
psychiatric hospitals in the city of Itapira in the State of S@io Paulo, Brazil, and of their
relationship with the community as well as the community’s view of these mstitutions.

For this the social and religious background of the city was reconstructed to
explain the development and expansion of local psychiatric hospitals which allowed to
delineate their characteristics according to the krowledge and practice of their agents.
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