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A Reforma Psiquiatrica Brasileira deu inicio a transformacéo na atencéao
em saude mental no pais, em processo ha mais de vinte anos. Desde a
primeira lei estadual, o modelo de aten¢&o tem migrado de uma atencao
centrada no hospital psiquiatrico para uma rede de servigcos com
diferentes complexidades de atencéo, voltados ao territério do usuario.
Essas mudancas inauguram diferentes praticas territoriais e novos
saberes em saude. Criam-se dispositivos e servicos como Centros de
Atencédo Psicossocial (CAPS), Oficinas de Geracdo de Renda,
Residéncias Terapéuticas, buscando-se sua articulacédo em rede com
outros niveis de atencdo em saude e mesmo com outros campos das
politicas publicas (educacao, assisténcia social, trabalho, cultura). Os
resultados ja obtidos sdo positivos, dando mostras da poténcia de
transformacao contida na politica de reforma consolidada a partir do SUS.
Contudo, impde-se ainda, como desafio, a formulagao e aperfeicoamento
de estratégias clinico-politicas, com énfase nas acdes intersetoriais,
articuladas as redes de incluséo social e de garantia dos direitos
humanos; sobretudo, € preciso fomentar a experimentacao dessas
estratégias nas formacdes de trabalhadores em servico e nas formacdes
universitarias, nos percursos de graduacdo das profissfes da saude e
nas residéncias multiprofissionais, articulando a gestéao do trabalho a
educacdo em saude na perspectiva requerida pelas politicas publicas
preconizadas pelo SUS. O Acompanhamento Terapéutico &#8722;
entendido como uma "clinica sem muros", que se realiza no espaco
urbano, entre lugares &#8722; surge, nesse contexto, como uma das
estratégias a explorar. Ele é embleméatico do contagio das disciplinas da
saude com o espaco e tempo da cidade, no momento em que a reforma
psiquiatrica impde o deslocamento de seus profissionais, do ambito
fechado do hospital, para o espaco aberto e multiplo da cidade. A pratica
do Acompanhamento Terapéutico, inserida em espacos da cidade e no
cotidiano dos servigos, vem ao longo dos anos beneficiando um namero
expressivo de usuarios desses servicos e suas redes familiares,
possibilitando a ampliacdo de seus lagos sociais e reduzindo o numero de
internagdes psiquiatricas. Ao mesmo tempo, faz-se acompanhar de
efeitos institucionais importantes, ao trazer, para dentro do servigo, um
conjunto de informacgdes novas, relativas ao contexto da vida cotidiana
daquele usuario, implicando um outro olhar sobre o mesmo, exigindo da



equipe reposicionar-se com respeito ao caso e na relagcao entre seus
membros, como coletivo de trabalho. As inumeras experiéncias de
utilizacdo desta ferramenta na rede de salde ou na desinstitucionalizacao
de Hospitais Psiquiatricos demonstram a poténcia do dispositivo do
Acompanhamento Terapéutico: 1) como tecnologia clinico-politica de
atencdo na rede publica de saude mental condizente com a estrutura,
funcado e dindmica dos seus servi¢os substitutivos; 2) como estratégia de
formacao clinico-politica tanto no ambito universitario das profissées do
campo da saude como na educacao continuada dos trabalhadores da
rede; 3) como ferramenta util ao processo de implantacéo e analise da
Reforma Psiquiatrica. Dessa forma, este projeto visa a implementacédo da
pratica de Acompanhamento Terapéutico em uma perspectiva de
desinstitucionalizacdo como campo de préatica no curso de graduacédo em
psicologia desta Universidade. Tal proposta tem como foco demandas de
AT formuladas por instituicdes diversas, que incluem, além dos servicos
de saude e saude mental, Ministério Publico, Vara de Penas e Medidas
Alternativas, Escolas Inclusivas... - ou por familiares de pessoas para
guem se requer um AT e gue ndo mantém vinculo com instituicdes de
tratamento, visando a construcdo de novos modos de encontro entre a
instituicdo de atendimento em saude mental e seus usuarios, através da
ferramenta do acompanhamento terapéutico: modalidade da clinica que
se propde a acompanhar um sujeito no seu cotidiano, favorecendo a sua
circulacéo social e a ampliacdo de seus lacos e possibilidades de vida. O
projeto tem como objetivo geral portunizar a formacdo em Saude Mental
Coletiva, multiprofissional e interdisciplinar, articulando conhecimentos e
praticas da atencao psicossocial vinculados aos processos de
desinstitucionalizac&o, dessegregacao e inclusdo social. Conta, em sua
equipe atual, com uma bolsista de extensao e quatro estagiarios de
psicologia responsaveis, cada um, pelo acompanhamento terapéutico em
encontros semanais de até quatro casos, encaminhados pelas equipes
dos servicos envolvidos. A equipe se reline semanalmente, junto com a
docente coordenadora do projeto, para supervisdo dos casos
acompanhados e leitura e discussao de textos. Os casos em
acompanhamento até o momento foram encaminhados pelas seguintes
instituicdes ou servigos: Vepma, Casom/Faders, Caps-ad/PMPA,
G10/SAJU, e busca espontanea por um familiar. O projeto, em sua atual
configuracéo, é recente, mas os acompanhamentos em curso ja nos
permitem observar algo que, nesse trabalho que se propds "pra cidade",
apresenta-se de forma distinta das experiéncias anteriores deste projeto.
Vemo-nos as voltas, de inicio, com algo que, nas experiéncias anteriores
de AT, circunscritas a um servi¢o, ndo se colocava, ao menos néao de
forma tdo aguda, mesmo quando implicava relagdo com outros servigos.
Por um lado, a rede que se quer frequentemente se apresenta como um
emaranhado de servicos e setores das politicas publicas que, buscando



cumprir a finalidade de atendimento a populacdo, terminam por fazer
submergir a singularidade dos sujeitos a quem se pretende acompanhatr,
ao ponto que se torna um desafio localiza-los nesse emaranhado, escutar
suas vozes, acompanhar o fio de suas histérias, discernir demanda,
desejo. Por outro lado, ao mesmo tempo em que o AT € uma via possivel,
as vezes a Unica, de aproximacao aos sujeitos que justamente resistem a
ser capturados por essa teia institucional, corre o risco de se tornar
também instrumento de captura (é o fio da navalha de nossas praticas
psi). A experiéncia desse risco constitui-se em ferramenta potente de
formacao de graduandos para o trabalho intersetorial em saide mental.



