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Os classificadores de coisas, que sdo aqueles homens de ciéncia cuja ciéncia
é so classificar, ignoram, em geral, que o classificavel é infinito e portanto se
ndo pode classificar. Mas o em que vai meu pasmo é que ignorem a existéncia
de classificaveis incognitos, coisas da alma e da consciéncia que estdo nos
intersticios do conhecimento. Talvez porque eu pense demais ou sonhe
demais, o certo é que ndo distingo entre a realidade que existe e o sonho, que
é a realidade que ndo existe. E assim intercalo nas minhas medita¢oes do céu
e da terra coisas que ndo brilham de sol ou se pisam com pés — maravilhas
fluidas da imaginagado.

Douro-me de poentes supostos, mas o suposto é vivo na suposicdo. Alegro-me
de brisas imaginarias, mas o imagindrio vive quando se imagina. Tenho alma
por hipoteses varias, mas essas hipoteses tém alma propria, e me ddo
portanto a que tém.

Ndo ha problema sendo o da realidade, e esse é insoluvel e vivo. Que sei eu
da diferenca entre uma darvore e um sonho? Posso tocar na drvore; sei que
tenho o sonho. Que é isto, na sua verdade? Que é isto? Sou eu que, sozinho no
escritorio deserto, posso viver imaginando sem desvantagem da inteligéncia.

Ndo sofro interrup¢do de pensar das carteiras abandonadas e da se¢do de
remessas so com papel e cordéis em rolos. Estou, ndo no meu banco alto, mas
recostado, por uma promog¢do por fazer, na cadeira de bragos redondos do
Moreira. Talvez seja a influéncia do lugar que me unge de distraido. Os dias
de grande calor fazem sono; durmo sem dormir por falta de energia. E por
ISso penso assim.

PESSOA, Fernando. Livro do desassossego.
Sdo Paulo: Companhia das Letras, 1999, p. 341.
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RESUMO

O trabalho analisa as praticas burocraticas na gestdo estatal da juventude, envolvendo
adolescentes em privagdo de liberdade na Fundacdo de Atendimento Socioeducativo do
estado do Rio Grande do Sul (FASE/RS). O estudo enfoca a discussdao sobre o uso de
medicamentos psicotrdpicos na socioeducacao e a criagdo de uma politica de saide mental
para o atendimento dessa populagdo. A pesquisa visa problematizar as dindmicas estatais e
modos de governo de jovens em privagao de liberdade. O trabalho de campo ocorreu na
cidade de Porto Alegre, RS, entre os anos de 2012 e 2013 e utiliza a perspectiva etnografica
para a analise de documentos e a observagao participante de reunides e de atividades com os
interlocutores de pesquisa. A pesquisa pretende compreender as trajetorias, redes e processos
que originam as diferentes relacdes de coproducdo entre atores e objetos, humanos e ndo
humanos, para mapear estas redes, a forma como elas sdo constituidas e os efeitos que geram
sobre instituicdes e atores envolvidos. Argumento que ¢ a propria controvérsia em torno da
“medicalizacdo de jovens infratores” como pratica biopolitica e a falta de uma politica de
atendimento de satide mental, que constituiu essa problematica como uma causa ptblica. E
possivel verificar que os adolescentes internados mobilizaram um cenario de debates e se
tornaram publico-alvo para a reflexdo de uma politica publica de satde mental. Também
evidencia um embate entre diversas perspectivas do que seria uma politica publica de saude
mental adequada para jovens privados de liberdade. Os atores produziram ou refor¢aram
esteredtipos sobre a socioeducagdo, que eram acionados em diferentes momentos no desenho
da politica publica. Ao longo do tempo, houve uma mudanga da ateng¢ao sobre as praticas de
medicalizagdo de jovens, que foi deslocada para outros elementos de exclusio e
vulnerabilidade social destes sujeitos. Até o fim da pesquisa, ndo houve uma resolucao para a
problematica e a decisdo judicial ndo foi implementada, o que leva a concluir que a suposta
inexisténcia de uma politica publica de saude mental, representada pela medicalizacdo de
jovens seja, em si mesma, a biopolitica estatal adotada.

Palavras-chave: Justica Juvenil. Politicas Publicas. Medicalizagdo. Tecnologias de Governo.



ABSTRACT

The study examines bureaucratic practices in the State management of youth, focusing on
adolescents deprived of liberty at the Fundacdo de Atendimento Socioeducativo do Rio
Grande do Sul (FASE/RS). It explores the discourse surrounding the use of psychotropic
medications in socio-educational settings and the development of a mental health policy for
this population. The objective is to analyze State dynamics and governance modes affecting
incarcerated youth. Fieldwork was conducted in Porto Alegre, RS, between 2012 and 2013,
employing an ethnographic approach for document analysis and participant observation of
meetings and activities involving research interlocutors. The study aims to understand the
trajectories, networks, and processes that foster various co-production relationships between
actors and objects, both human and non-human. It seeks to map these networks, their
formation, and their impact on institutions and involved actors. I argue that the controversy
surrounding the “medicalization of young offenders” as a biopolitical practice, alongside the
absence of a mental health care policy, has framed this issue as a public concern. The research
reveals that the incarcerated adolescents have catalyzed a debate and have become a focal
point for discussions on public mental health policy. The study also highlights a conflict
among diverse perspectives regarding what constitutes an adequate public mental health
policy for incarcerated youth. Actors have either produced or reinforced stereotypes about
socio-education, which were invoked at various stages of public policy formulation. Over
time, the focus on the medicalization practices of young people shifted to broader issues of
social exclusion and vulnerability. By the end of the research, the issue remained unresolved,
and the judicial decision had not been implemented. This leads to the conclusion that the
purported lack of a public mental health policy, as evidenced by the medicalization of young
people, constitutes the State's adopted biopolitics.

Keywords: Juvenile Justice. Public policy. Medicalization. Government Technology.
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INTRODUCAO

Esta pesquisa aborda os modos de governo (FOUCAULT, 2005) que se constituem
nas praticas de intervencdao estatal de gestdo da juventude, envolvendo adolescentes
criminalizados e internados na Fundac¢do de Atendimento Socioeducativo do estado do Rio
Grande do Sul (FASE/RS). O estudo analisa a configura¢do das praticas e das relagdes de
poder na socioeducagao, quando estas adquirem uma forma especifica de causa publica, ao
delinear uma politica de atendimento de saide mental para os jovens internados. Para isso, a
investigacdo investe na interlocu¢do entre estudos da Antropologia do Estado e da
Antropologia da Ciéncia para refletir sobre as formas de gestdo estatal sobre determinadas
populagdes — neste caso, jovens em privagao de liberdade — e as diferentes abordagens que
sdao delineadas, as quais servem de base para as politicas publicas de atencao a satide desta

populacdo, no ambito das institui¢cdes estatais.

1.1. A FASE como um caso exemplar:

Em 2006, o Conselho Federal de Psicologia, juntamente com a Ordem dos Advogados
do Brasil, realizou uma inspec¢ao as unidades de internag¢do de adolescentes em conflito com a
lei em 22 unidades da federagcdo e no Distrito Federal. Entre os varios problemas apontados
nas unidades de internac¢ao do pais, o Rio Grande do Sul recebeu destaque pelo alto nimero
de adolescentes cumprindo medida socioeducativa que faziam uso de medicamentos
psicotropicos: cerca de 80% da populagdo internada. Estas visitas deram origem a um
relatorio, elaborado em parceria entre o Conselho Federal de Psicologia e a Ordem dos
Advogados do Brasil, sobre as condigdes € a forma como as medidas socioeducativas eram
cumpridas (CFP; OAB, 2006)'.

Ao longo dos anos de 2008 e 2009, organizacdes sem fins lucrativos, movimentos da
sociedade civil e advogados populares que atendiam familiares e adolescentes coletavam
informagdes ¢ relatavam o uso de medicacdo no curso da medida de socioeducagdo. A
discussao que prosseguiu, conduzida principalmente por organizagdes ndo governamentais de

defesa dos direitos da crianca e do adolescente, apontava que, além do grande numero de

Disponivel em: <http:/site.cfp.org.br/wp-content/uploads/2006/08/relatoriocaravanas.pdf>. Acesso em:
10.12.2012.
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jovens fazendo uso de medicamentos psicofarmacos, as prescrigdes e as diretrizes do
tratamento eram desconhecidas dos adolescentes, de seus defensores e de suas familias®.

Segundo as denuncias de defensores, ativistas de Direitos Humanos e técnicos da
socioeducagdo, os laudos psiquiatricos de alguns jovens nao indicavam um diagndstico
preciso, tampouco um tratamento individualizado. E que utilizariam termos genéricos para se
referir a prescricdo da medicagdo ministrada. Entre defensores, ativistas, familiares e
adolescentes era de conhecimento geral o uso do termo “se necessario”, que seria a expressao
utilizada pelos médicos, nos prontuarios dos adolescentes, para justificar a prescri¢gdo nao
especificada (e por vezes indiscriminada) das substancias psicotropicas (ANCED, 2010).

Em 2010, algumas entidades articuladas em rede (inclusive com a RENADE?),
comecgaram a se organizar para debater esta questdo, junto as instituigdes publicas, juristas,
técnicos e gestores responsaveis pela execuc¢dao das medidas socioeducativas. A ideia era de
sistematizar as informacdes e inserir a FASE em uma esfera de discussdo mais ampla (em
nivel nacional) sobre violagdes de direitos humanos de jovens internados. A partir dai, a
FASE passou a fazer parte do “Projeto Intervencdes Exemplares”, fruto de um convénio entre
a Secretaria Nacional de Direitos Humanos da Presidéncia da Republica, o Conselho Nacional
dos Direitos da Crianga e do Adolescente (CONANDA) e a Associagdo Nacional dos Centros
da Crianga ¢ do Adolescente (ANCED), que tinha por finalidade realizar uma intervengao
juridico-social para apurar e interromper as violagdes de direitos dos jovens internados.

Naquele mesmo ano, as organizacdes da sociedade civil integrantes desta articulagdo
iniciaram uma série de estratégias e planejamentos, a fim de rever a politica interna de
atengdo aos adolescentes internados na FASE. Entre elas, ingressaram com um pedido de
investiga¢do junto ao Ministério Publico Estadual, solicitando que as informacdes citadas nas
denuncias fossem apuradas. Essa intervengao deu origem a um Inquérito Civil Publico que,

posteriormente, fora arquivado, por ja haver uma Acdo Civil Publica®, que tramitava desde

* Uma articulagdo foi organizada pela Rede Nacional Interniicleos da Luta Antimanicomial (RENILA) para
debater estas questdes, com o apoio do Conselho Federal de Psicologia, ¢ para a realizacdo da “Marcha dos
Usudrios a Brasilia, por uma reforma psiquiatrica antimanicomial”, em 30/09/2009. Disponivel em: <
http://www.andi.org.br/infancia-e-juventude/pauta/adolescentes-emunidades-de-internacao-sao-medicados-com-
psicotropicos> Acesso em: 18.10.2012.

* A Rede Nacional de Defesa do Adolescente em Conflito com a Lei (RENADE) é uma articulagio nacional de
protegdo e defesa dos direitos humanos de adolescentes, formada por ativistas de direitos humanos e da
advocacia popular, além de adolescentes e familiares ligados ao tema da justi¢a juvenil. A rede apoia e executa
projetos a partir de parcerias e convénios com o Conselho Nacional dos Direitos da Crianga e do Adolescente
(CONANDA), da Secretaria de Direitos Humanos da Presidéncia da Republica (SDH/PR) ou através de outros
financiamentos de Redes e Foruns de Organizacdes da Sociedade Civil (OSCs). Disponivel em:
<http://www.renade.org.br/pagina-quem-somos.html> Acesso em: 14.02.2014.

* A Acdo Civil Publica estd na prevista no art. 129, III da Constitui¢do Federal e foi criada com o intuito de
proteger os interesses coletivos e direitos difusos contra danos morais, patrimoniais ou quaisquer outros tipos de



15

2004 e na qual era discutida a implementacdo de uma politica publica de atendimento de
saude mental especifica para jovens internados na FASE que precisassem deste tipo de
atendimento (IAJ, 2011).

Ao longo de oito anos, este processo tramitou por diversas instancias do Poder
Judiciario e, em 2012, chegava ao conhecimento publico o transito em julgado da sentenga, ou
seja, a decisdo definitiva, apds encerradas todas as possibilidades de recurso. Nela, o Estado
do Rio Grande do Sul e a FASE foram condenados a implementar um programa, de carater
permanente, para atendimento de jovens com questoes de saide mental de natureza grave, de
maneira individual e especializada e em local adequado. E neste ano, também, entrava em
vigor a Lei n° 12.594/12, a lei do SINASE (Sistema Nacional de Atendimento
Socioeducativo), legislagdo que regulamenta a execugdo das medidas socioeducativas em todo
pais e na qual eram abordadas questdes ligadas a transtornos mentais (BRASIL, 2012).

Segundo o que alguns ativistas afirmavam na época, esta A¢ao Civil Publica seria uma
proposta de resposta estatal frente ao panorama de uso indiscriminado de medicamentos nas
praticas da socioeducagao da Fundacdo. A condenagao previa, ainda, uma multa didria de cem
salarios minimos (R$ 63 mil reais a época) por descumprimento da decisdo, a qual fora
suspensa, assim como a imediata execu¢do da sentenga, apods tratativas realizadas entre o
poder publico (governo estadual e FASE) com o Poder Judiciario e o Ministério Publico.

Durante este periodo, o acordo previa que deveria ser criado um grupo de trabalho
com ativistas dos direitos dos adolescentes e a sociedade civil que, juntamente com o Forum
Socioeducativo’, tinha por finalidade unir esfor¢os para contribuir com um plano de execugéo
desta decisdo. Este acordo se deu, inicialmente, para que a FASE apresentasse um relatorio de
estudo interno as demais entidades, bem como elaborasse conjuntamente com elas uma
proposta de um plano de atendimento especializado para adolescentes internados, o “Plano de

Atendimento Psiquiétrico™.

ameagas. Assim, a Constitui¢gdo permite, com base em seus dispositivos de lei e legislagdes infraconstitucionais
que determinados 6rgdos, instituicdes ou pessoas juridicas ingressem judicialmente em prol da protecdo de um
direito ou do interesse publico lesados ou em risco de lesdo. Tal acdo judicial tem carater predominantemente
condenatorio, ou seja, impde uma obrigacdo de fazer ou ndo fazer, muitas vezes com pena de multa por
descumprimento da decisdo, como ¢ o caso analisado.
> O Forum Estadual Socioeducativo foi criado em 2011, por iniciativa do Poder Executivo estadual, sob
coordenacdo do Secretario de Justica e Direitos Humanos do Estado e contava com a participacdo de
representantes de outras sete entidades, como a FASE, Conselho Estadual da Crianga e¢ do Adolescente
(CEDECA), OAB, Ministério Publico, Tribunal de Justi¢a e Defensoria Publica. Tinha por finalidade debater as
questdes ligadas a execugdo das medidas socioeducativas, tanto de internagdo quanto de semiliberdade.
Disponivel em: <http://zh.clicrbs.com.br/rs/noticia/2012/03/sob-investigacao-fase-busca-mais-servidores-e-
estuda-novo-plano-de-atendimento-medico-36808 14.htmI>. Acesso: 15.05.2012.
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Tal esforco deveria se dar conforme o previsto no Estatuto da Criangca e do
Adolescente, na Lei de Reforma Psiquiatrica ¢ no SINASE, garantindo assim, o inicio da
execugdo da sentenga e a implementagdo da politica piblica de carater permanente. E em
meio a este cenario de tratativas que estive inserida e através do qual busquei compreender

tais relacoes.

1.2. Pensando em categorias: a problematica de pesquisa

O tema desta pesquisa recai sobre as praticas de interven¢ao juridico-estatal na gestao
da juventude e, especificamente, aquelas que envolvem adolescentes em cumprimento de
medida socioeducativa de internacao. Dentro deste escopo, o estudo busca compreender como
as praticas de intervencao estatal se constituem enquanto uma politica publica, sobretudo
aquelas ligadas a aten¢do a satide mental para este segmento especifico da populagao.

Para fins de delimitacdo do objeto, a pesquisa parte da gestdo de adolescentes em
privacao de liberdade na FASE, a partir da dentncia sobre o uso de psicofarmacos entre
jovens internados e da A¢ao Civil Publica interposta pelo Ministério Publico contra o Estado
do Rio Grande do Sul ¢ a Fundagao de Atendimento Socioeducativo (FASE). Meu interesse ¢
acompanhar a constituicdo e os desdobramentos destes debates, com o inicio das dentncias, a
mobiliza¢do de um grupo de ativistas, bem como as discussdes sobre a A¢do Civil Publica e
as controvérsias sobre o curso ¢ o delineamento de uma intervengao estatal. Para isso, me
inspiro na proposta de Bruno Latour (2000) e busco seguir esta rede, formada por pessoas e
artefatos, em torno desta problematica. Isto €, as controvérsias que estdo em forno e que
constituem esta questdo como uma causa publica: uma causa que partiu de dentncias e relatos
de “casos exemplares” e ¢ transformada em um “problema social” (FERREIRA, 2011; 2013).
Seguindo as pistas dos atores, estou considerando-os em uma associagdo coletiva que produz
efeitos e que, a partir disso, permite descrever e constituir uma rede sociotécnica deste campo
(LATOUR, 2000, 2012).

Como problema de pesquisa, questiono como dispositivos e categorias estdo sendo
constituidos como objetos de importantes discussoes das politicas estatais € como uma
tecnologia de governo estd sendo gestada por esta rede de atores que se constitui em torno de
uma causa publica. Com isso, quero compreender como estes atores se mobilizam, a partir de
suas diferentes trajetorias, perspectivas, praticas, frentes discursivas e abordagens teoricas,

para delinear uma politica publica, tendo como foco esta populacdo especifica, que foi



17

“inventada” de uma forma recente e tornou-se foco de preocupacao do Estado e da sociedade
civil (FOUCAULT, 1977, 2003; HACKING, 2006; 2013).

Inspirada pelos trabalhos realizados por Leticia Ferreira (2011; 2013a; 2013b) sobre a
constituicdo do desaparecimento civil de pessoas como uma causa publica, tomo por hipdtese
que ¢ a propria controvérsia em torno das classificacdes (constantemente debatidas e em
disputa), na formulacdo de uma politica de atendimento de saide mental, que constituiu a
problemaética da “medicalizacdo de jovens infratores” como uma causa publica. Considero a
no¢ao de medicalizagdo (de condutas, sofrimentos e desvios) como fendmeno inserido em um
contexto mais amplo de dindmicas, saberes e praticas, em constante processo de redefinicao
das fronteiras da normalidade e que, por isso, legitimam as tecnologias estatais (CAPONI,
2009, 2016).

Isso porque, por mais surpreendente que possa ser o Estado utilizar a medicalizacao
como uma politica de conten¢do quimica para jovens internados, ou cogitar-se a criagcao
legitimada de um espaco segregado para atender jovens criminalizados com transtorno mental
(pois na pratica ele existia) no interior da FASE (aos moldes de um manicomio judiciario), o
que estava em jogo neste debate parece ser muito mais a divergéncia dos atores entre si —
sobre: a) a existéncia de uma politica publica de medicalizagdo destes jovens; b) a natureza da
politica publica de satide mental a ser formulada; e, por fim, c) como ela deveria ser
implementada — do que a propria existéncia de uma “zona cinza” de legibilidade, na qual as
margens do Estado estdo sendo tensionadas e constituidas nestes embates (DAS; POOLE,
2004, 2008).

Diante deste cenario, conjecturo que estes adolescentes sdo incluidos exatamente por
sua condi¢do de invisibilidade e de exclusdo, constituindo-se como verdadeiras “vidas
matéaveis” (SCISLESKI, 2010) ou “vidas nuas”, perante o Estado (AGAMBEN, 2002). Dai
porque ¢ possivel pensar que a suposta inexisténcia de uma politica publica de satide mental,
representada pela medicalizacdo indiscriminada de jovens seja, ela mesma, uma biopolitica
estatal em agdo (FOUCAULT, 2005; 2008).

A relevancia desse estudo se d4 porque, como afirma Débora Diniz (2013: 13) “ser
contado ¢ uma forma de existir” e as pesquisas voltadas a realidade cotidiana da

socioeducagdo’ podem contribuir para trazer a luz o cendrio recente sobre as formas de

7 Entre as obras juridicas, cuja perspectiva dogmatica e criminolégica sio o enfoque central, temos poucos
estudos tratando do campo da justica penal juvenil. E também nas ciéncias sociais, ha poucos trabalhos
abordando as praticas da socioeducacdo, o que me leva a pensar que esta ¢, ainda, uma area pouco explorada
academicamente. Dentre as principais obras e autores ¢ possivel destacar: Alexandre Morais da Rosa ¢ Ana
Christina Brito Lopes (2011), Ana Paula Motta Costa (2005), Afonso Armando Konzen (2005), Martha de
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tratamento dos jovens internados na Funda¢do de Atendimento Socioeducativo (FASE/RS) e
de cumprimento de suas medidas socioeducativas. E, em fun¢do deste modelo de atendimento
para jovens criminalizados, uma série de questdes, resisténcias e preocupagdes emergiram
entre os atores envolvidos, sobretudo por nao saberem exatamente o tipo de planejamento e de
atendimento de saude mental que seria oferecido e implementado na e pela FASE.

Partindo destas questdes, a pesquisa reflete sobre os processos de formagao do Estado
e de constituicao de sujeitos (SOUZA LIMA, 2012; 2015), quando propde interrogar-se sobre
os modos de governo (FOUCAULT, 2005; 2008) que incidem sobre jovens internados na
Fundagao de Atendimento Socioeducativo do estado do Rio Grande do Sul (FASE/RS) e a
forma como sdo pensadas as politicas publicas de intervencao nesta populagdo. De maneira
especifica, o estudo visa compreender como os adolescentes internados mobilizaram um
cenario de debates e se tornaram publico-alvo para a reflexdo de uma politica publica, cuja
importancia evidenciou também, um embate entre diversas perspectivas na constitui¢ao de
categorias (HACKING, 2001; 2006; 2013). Isto implica refletir como certas problematicas
vém a tona em determinados momentos e, conforme contextos especificos, se tornam o centro
de debates e uma causa publica, contribuindo para os diversos processos daquilo que podemos
chamar de “fazer o Estado” (SOUZA LIMA, 2002; 2012).

No entanto, isso ndo significa fazer qualquer apontamento ou esbogo no sentido de
buscar uma solugdo ou a resposta mais adequada para a problematica apresentada. Inclusive
porque entendo, a partir de Foucault (2006), que nao hd uma politica capaz de dar solucao
justa e definitiva para questdes ligadas a doenca mental ou ao crime, mas ¢ necessario
questionarmos a politica publica e as respostas que ela tem a dar em cendrios especificos.
Tanto as noc¢des de doenca mental quanto de criminalidade possuem relacdo com outras
estruturas, exigéncias, leis e regulamentacdes, e estas, inevitavelmente, nunca terdo respostas
totalmente prontas e definitivas. Ao contrdrio, as entendo como constructos sociais,
provisorios, temporarios e, em certa medida, precarios, pois estdo constantemente em
alteracdo. Por esta razdo, tais questdes sdo problemdticas para a politica e devem ser
consideradas nesta Otica.

Assim, a proposta do trabalho ¢ apresentar este debate pela perspectiva de sua

problematizagdo, isto €, pela “elaboracao de um dominio de fatos, praticas e pensamentos que

Toledo Machado (2003), Jodo Batista Costa Saraiva (2009, 2010), Sérgio Salomao Shecaira (2008), Karyna
Batista Sposato (2006a; 2006b), Patrich Schuch (2009), Rochelle Fellini Fachinetto (2008), Fabio Mallart (2014)
e Débora Diniz (2015).
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parecem colocar problemas para a politica” (FOUCAULT, 2006: 228), para os quais diversas

solugdes (e efeitos) poderdo surgir e trazer diferentes respostas. Portanto, segundo Foucault,

problematizagdo ndo quer dizer representagdo de um objeto preexistente, nem
tampouco a criagdo pelo discurso de um objeto que ndo existe. E o conjunto
das préaticas discursivas ou ndo discursivas que faz alguma coisa entrar no
jogo do verdadeiro e do falso e o constitui como objeto para o pensamento
(seja sob a forma da reflexdo moral, do conhecimento cientifico, da anélise
politica etc.). (FOUCAULT, 2006: 242).

O que eu pretendo, portanto, ¢ realizar um esforgo analitico no qual “se procura ver
como puderam ser construidas as diferentes solugdes para um problema; mas também como
essas diferentes solucdes decorrem de uma forma especifica de problematiza¢do”
(FOUCAULT, 2006: 233). E, neste sentido, considerar as solu¢des apresentadas a partir das
formas de problematizagdes que as tornaram possiveis; ou, ainda, o que tornou possiveis as
transformagdes das questdoes de uma determinada pratica em uma problematica mais geral.

As tensdes que surgem das dinamicas e dos debates objetos da pesquisa, assim como a
maneira como estas questdes sdo tratadas, exigem que tenhamos em conta a dimensdo da
complexidade e a forma muitas vezes ambigua, desordenada e de enfrentamento presente nos
processos de formulacdo e implementagdo de politicas publicas. Antes de ingressar na
investigagdo propriamente dita de algumas destas questdes, gostaria de apresentar os

referenciais conceituais a partir dos quais busco articular a reflexdo deste estudo.

1.3. Tecnologias de poder em relacdes com/do Estado:

Na obra Vigiar e Punir, ao refletir sobre o nascimento da prisdo, Foucault (2007: 24)
aponta a prisao como o dispositivo central no processo de “humanizagdo dos castigos”, pela
passagem dos castigos corporais publicos para a vigilancia e a disciplina dos corpos. Ele nao a
entendia como um simples desdobramento da aplicacdo da lei ou uma consequéncia do
direito, mas como um dispositico ligado a uma tatica politica; como uma técnica especifica,
dentro de um conjunto mais amplo de tecnologias do poder.

Foucault (1996; 2007) entende a punicdo como um dispositivo cuja funcdo social ¢
complexa e produto de uma tecnologia politica sobre o corpo. Assim, ao investigar o aparato
que a compde e que confere materialidade a prisdo (educadores, psicologos, psiquiatras,
guardas etc.), o autor expoe ndo apenas seus efeitos punitivo-repressivos (negativos), mas a

também aquilo que ela produz de positividade, dentro das relagdes de saber-poder, isto €, seus
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efeitos de poder. E, neste sentido, o autor também chamava atencdo para o processo de
formacdo de uma “epistemologia juridica” com status cientifico (FOUCAULT, 2007: 29),
através de uma matriz comum da formacao das ciéncias humanas, ligadas ao conhecimento do
ser humano.

Partindo do exemplo da prisdo, muito Util para este trabalho, busco refletir sobre a
ideia de tecnologias de governo® do autor. Devemos ter em conta que as praticas de governo
ou modos de governar estao relacionadas as nogdes de “técnica” e “tecnologia”, o que exige
situd-las em um contexto que relaciona meios e fins, isto ¢ demandam taticas e estratégias,
que pressupdem regularidade e racionalidade.

Quando Foucault analisa o0s mecanismos presentes nas instituigdes, seus
administradores, procedimentos, corpo técnico (médicos, psicologos, psiquiatras, juristas,
etc.), ele busca compreender as tecnologias de poder, isto ¢é, praticas ou técnicas que dao
forma concreta a uma racionalidade politica. E sua anélise recai sobre a forma como o “poder
domina e se faz obedecer” (2003: 268), a partir da relacdo entre a producio de saberes, poder
e verdade que tém por objeto o corpo, seja na sua dimensao individual, seja coletiva, com o
governo de populagdes. Com isso, o autor pretende mostrar como, segundo esses recortes,
essas relagdes de forgas, essas institui¢des e toda essa rede de poder puderam se formar em
um dado momento, em decorréncia de uma especifica “economia das relagcdes de poder”
(FOUCAULT, 2003: 276).

Segundo Collier, ainda que Foucault tenha redirecionado suas analises na ultima parte
de seus estudos, ao mudar o objeto sobre os quais analisava as relagdes de poder, quanto ao
método, ele continua interessado em compreender como se dao as relagdes do Estado com as
populacdes e grupos especificos (a governamentalidade), através das tecnologias de poder,
isto €, como estas tecnologias sdo configuradas em arranjos de governo. Dai surge o que o
autor chama de “anélise ‘topologica’ do poder, a qual examina como as técnicas e tecnologias
de poder existentes sdo reposicionadas e recombinadas em diferentes arranjos de governo
biopolitico” (COLLIER, 2011: 246).

Neste sentido, interessa apreender ndo s6 sobre a conformacgdo das tecnologias, das
relagdes, dos espagos e das instituicdes, mas também refletir como foram organizadas, a
maneira pela qual certas propriedades de conexdo e certos arranjos surgiram entre
determinados elementos e de que maneira ocorreram tais transformagdes. E como destaca

Collier (2011: 247), uma analise topografica estd voltada para a forma como novas

9 <

¥ Foucault também utiliza os termos “tecnologia politica”, “tecnologia de poder” ou “tecnologia sobre a vida”
para referir-se a esta ideia.
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configuragdes de governo sdo formadas, sem que isso implique, necessariamente, identificar
alguma necessidade e coeréncia interna.

Tendo como referéncia os estudos de Foucault e o argumento de Collier (2011: 247),
que entende a nogdo de biopolitica “ndo como uma logica de governo, mas como um espago
problema em que se podem observar diferentes topologias de poder” ¢ que pretendo realizar
este estudo. E esta perspectiva analitica pressupde considerar tais dispositivos ndo apenas em
sua dimensao repressiva, sobre os corpos dos adolescentes internados, mas também considera-
los na sua positividade, enquanto produtores e multiplicadores de saberes e discursos, que
produzem estes jovens e, ainda, efeitos de poder sobre eles (FOUCAULT, 1977).

Assim, longe de buscar uma explicagdo global para as relagdes de poder no campo da
justica penal juvenil, entendo que ¢ interessante apontar a dimensao da configuragdo, a partir
de dispositivos, técnicas, recursos humanos e materiais, estruturas institucionais e relacdes de
poder; e suas recombinacdes nas praticas da socioeducagdo, as quais se deram de uma forma
especifica, ao delinear uma politica publica de atendimento de satide mental para jovens em

privacao de liberdade na FASE.

1.4. Politicas Publicas na constituicao do Estado:

Partindo do pensamento de Foucault sobre o poder e as tecnologias de governo, refletir
sobre as politicas publicas ¢ de fundamental importancia para a compreensao dos processos €
das praticas de governo, uma vez que elas sdo tipos de tecnologia politica. Ao fazer uma
analise sobre os estudos das politicas publicas, Souza Lima e Castro (2008; 2015) trazem
consideracdes interessantes sobre este conceito e os desdobramentos analiticos que as suas
diferentes abordagens suscitam.

Desde um enfoque critico, os autores, assim como Arretche (2003), trazem a definigdo
de politicas publicas como o campo de andlise do “Estado em a¢do”, na medida em que os
estudos recaem sobre as politicas governamentais, suas condi¢des de emergéncia,
instrumentos de operacao e seus possiveis efeitos sobre o contexto social € econdmico.
Pensando a partir de uma otica mais tradicional, as politicas publicas denotam a ideia de
programa de metas de acdo do governo que se constitui, seja a partir da formulagdo e da
implementagdo, seja na avaliagdo das expectativas e das demandas atendidas com a sua

promulgacao (SOUZA LIMA; CASTRO, 2008; 2015).
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Souza Lima e Castro (2008) sugerem, ainda, uma chave de leitura na qual deixemos
em suspenso a palavra “publicas” para dar uma maior énfase a ideia de “politicas”, enfocando
a acepcao governamental neste conceito. Isso implica ampliar o escopo analitico, buscando
compreender planos de agdo, tecnologias de governo e formulagdes de politicas ndo apenas a
partir das instancias administrativas do Estado, assim definidas pelas normativas e pela
organizacio interna, como partes que compdem a administragio publicas. E ter em conta a
participacdo de organizagdes nao governamentais (ONGs) e grupos ligados aos movimentos
sociais, mas também entidades e organizacdes multilaterais de fomento e cooperagdo,

nacionais e internacionais, ligadas ao desenvolvimento. Para eles, isso

implica em dizer que a identificagdo de problemas sociais, a formulagdo de
planos de ag¢do governamental, sua implementacdo e a avaliagdo de seus
resultados se ddo em multiplas escalas espaciais de disputa, com
temporalidades variaveis, no entrecruzamento de amplos espagos de disputa,
muitas vezes desconectados entre si em aparéncia (SOUZA LIMA;
CASTRO, 2008: 369) (grifo original).

Neste sentido, Shore (2010) também aponta que sdo diversas as possibilidades de
analise do trabalho de formulagdo, implementacdo e funcionamento das politicas publicas,
uma vez que podemos partir de diferentes enfoques ou objetos. Assim, podemos refletir desde
as instituicdes e seus funciondrios, das categorias que eles utilizam ou das suas atividades e
acoes (o que pensam, fazem e o que creem adequado) ao delinear uma politica publica.

Da mesma forma, o autor afirma que € possivel enfocar as relagdes em seus contextos
institucionais ou socioculturais, tanto de forma mais ampla (em dialogo com macropoliticas
nacionais ou mesmo internacionais), quanto em nivel local (nos jogos de poder de
micropoliticas e questdes implicitas locais), a fim de perceber os modos de governo e os
embates que estdo em questdo na formulacdo das politicas publicas e “se”, “como” e o
“quanto” impactam nos processos de tomada de decisdes relacionadas a estas tecnologias de
governo. Um outro viés possivel de analise parte dos documentos e das narrativas produzidas
pelos atores envolvidos no processo de formulagdo e implementagdo de uma politica publica,
seus discursos e as estratégias que utilizam para justificar e legitimar a necessidade de uma
determinada proposta.

Estes recortes sdo fundamentais sobretudo porque as categorias “formulador de
politicas publicas” e “formulacdo de politicas” suscitam diversos debates e a maneira como
definimos as politicas depende do que entendemos como “politicas publicas”, sua definicao,

seu sentido e as implicagdes dos usos desta categoria. Para Shore, em que pese a profusao de
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estudos das politicas publicas, tradicionalmente a area esteve voltada as técnicas quantitativas
e, nas ultimas décadas, tem recorrido as analises de carater qualitativo, com uso de etnografias
e, inclusive, trazendo novas perspectivas para antigas problematicas (SHORE, 2010: 26).
Parte desta mudancga esta ligada ao reconhecimento de que a formulagdo de politicas
publicas esta estritamente relacionada com processos socioculturais e dindmicas imersas em

processos sociais cotidianos, cuja complexidade demanda um outro olhar. E, segundo Shore,

se o trabalho de ‘formulagdo das politicas’ pode ser definido como as praticas
e as formas organizacionais através das quais se geram as politicas, entdo a
analise destas formas organizacionais e praticas socioculturais constituem o
cimento do estudo antropolégico (SHORE, 2010: 25).

As andlises com enfoques antropoldgicos permitem contrapor com um outro enfoque
as orientagdes de pesquisas “positivistas e de racionalismo limitado” que, segundo ele, sdo
baseadas em formulagdes de implementacdo que se apresentam em processos lineares e
logicos. Esta visao, em geral, inicia com uma declaracao de principios norteadores ou uma
série de normas e, posteriormente, pretendem ser postas em pratica “de cima para baixo”, isto
¢, através de um encadeamento administrativo hierarquizado e que serd operacionalizado de
forma burocratica e instrumental, até chegar ao publico a que se destina (SHORE, 2010: 28).

A contribuicao antropologica as analises de formulagdo das politicas publicas pode
trazer a tona a complexidade que envolve estes processos. E, neste sentido, a perspectiva de
viés etnografico contribui as investigacdes na medida em que consegue acessar as interagdes
entre os atores e a diversidade de seus posicionamentos, reconhecendo embates e conflitos,
assim como as peculiaridades locais que compdem a multiplicidade do social.

E ¢ neste sentido que estd ancorada esta pesquisa, quando reconhece e parte de uma
série de ambiguidades e embates que envolvem as propostas de formulagdo e implementacao
de uma politica publica “in locu”, isto ¢é, na constitui¢do das narrativas, dos sentidos, das
percepcdes e dos pontos de vista presentes entre os atores envolvidos nesta discussdo. E,
sobretudo, tendo em conta que uma politica publica ndo esta concluida quando esta finalizada
a sua formulagdo e implementagio. E necessario considerar seus efeitos e como sdo recebidas,
percebidas e experimentadas entre as pessoas afetadas por ela para além destas etapas.

Portanto, a partir dos trabalhos de Shore (2010), Shore e Wright (1997) e Souza Lima
e Castro (2008; 2015) a propria ideia de politicas publicas também ¢ problematizada na
pesquisa, na medida em que estd longe de ser um conceito dado, cuja nogdo seja fixa e imune

as tensoes. O que pretendo destacar nesta investigagdo ¢ que tanto a formulagdo e a
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implementa¢do, quanto a propria ideia do que se pretende alcangar com uma politica publica
estdo baseadas em disputas, relacionadas ao contexto da justica juvenil, as ideias partilhadas
sobre o papel das institui¢cdes estatais e as finalidades das medidas socioeducativas entre
outras questdes que perpassam os debates entre os atores.

E refletir sobre as tecnologias de governo e os dispositivos que as colocam em curso,
como ¢ o caso das politicas publicas, ¢ problematizar a ideia de Estado, uma vez que tal
categoria se presta ndo sO para justificar as agdoes ou falas dos atores, mas também pode ser
utilizada para definir, delinear ou estabelecer as politicas e o sentido de suas praticas.
Sobretudo porque os atores, em sua maioria, sdo os definidores das politicas de intervengao,
de implementag¢ao e de avaliacdo dos atos de governo e da acdo governamental.

Assim, apOs o que expus anteriormente, para evitar repetigoes, penso ser suficiente
destacar alguns pontos relativos a ideia de Estado que embasa este estudo. Ferguson (2007)
destaca que a oposicdo entre Estado e sociedade civil faz parte de uma forma limitante de
pensar os niveis local, nacional e global nas andlises. Esta perspectiva repousa naquilo que o
autor chama de “topografia vertical do poder”, isto ¢, uma concep¢ao baseada em um espago
imaginario no qual o Estado, essa constru¢ao do “senso comum”, encontra-se no topo, o plano
familiar ou social (por exemplo) na base e as diversas outras institui¢cdes entre eles. Desta
forma, atuaria exercendo o poder e obscurecendo, nessa organizacdo vertical, outras formas
de exercicio de poder que estdo presentes nas suas diversas relagdes.

No mesmo sentido de Foucault (2007), Ferguson (2007) ressalta que ¢ preciso
problematizar essa “estrutura”, rompendo com essas divisdes convencionais, tendo em vista o
carater transnacional que tanto o Estado quanto a sociedade civil possuem, para considerar
novas formas de organiza¢do e distribui¢do do poder. Assim, considerando-os ndo como
adversarios ou opositores, mas como contemporaneos horizontais que operam no mesmo
nivel € no mesmo espago global, embora com agéncia e poder de articulagao diversos.

O Estado e suas politicas estdo pautadas por diferentes vinculagdes, que estdo
conectadas e atuantes dentro do Estado como especies de aparatos de governamentalidade,
deslocada a centralidade do Estado e diluida no social, ao reconhecer a porosidade dos varios
espacos, cujas diversas relagcdes de poder e diversas intensidades ou capacidades de ingeréncia
estdo atuando. Inspirada na perspectiva de Ferguson (2007) busco tensionar os limites do que
seja sociedade civil, Estado, organiza¢des ndo governamentais etc., a fim de questionar as

proprias politicas publicas que sao engendradas nas relagdes entre tais atores.
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O Estado ndo tem uma fixidez institucional consolidada sobre bases tedricas nem
historicas, de forma que seus efeitos ndo se dao exclusiva e necessariamente através de suas
institui¢des e setores governamentais. Considerando os processos de fluxos local e global, sua
fluidez pode ser entendida desde um carater produtivo e, diferentemente do que, em geral, se
costuma pensar, o Estado ndo ¢ uma entidade centralizadora, cujo poder verticalizado se
autoconstitui. Isto implica, segundo Trouillot (2001) reconhecer que o Estado se constituiu
nos multiplos espagos nos quais se ddo seus processos € suas praticas e, sobretudo, a partir

dos efeitos que elas produzem. De acordo com Trouillot (2001, s.p.),

el estado aparece como un campo abierto con multiples fronteras y sin
fijacion institucional — lo que implica decir que es necesario conceptualizarlo
en mas de un nivel. Aunque unido a un nimero de aparatos, no todos ellos
gubernamentales, el estado no es un aparato sino un conjunto de procesos. No
esta necesariamente limitado por alguna institucion, ni hay institucion que
pueda encapsularlo completamente. En ese nivel, su materialidad reside
mucho menos en las instituciones que en el discurrir de los procesos y
relaciones de poder, para que de esta manera se generen nuevos espacios para
el desenvolvimiento del poder.

Em outras palavras, temos exposta a ideia de modos de governo ou
governamentalidade (FOUCAULT, 2002; 2005). Ela produz como efeito a individualizagao,
isto ¢, a constituicdo de sujeitos especificos e normatizados, sobre os quais exerce seu
governo. Estes corpos individuais formam um grupo, uma populagdo indiferenciada, os quais,
através de um processo de identificacdo, se reconhecem entre si como sujeitos individuais
mas também como membros de um grupo.

Com este processo criativo de producdo de categorias, em diferentes escalas, produz-
se como efeito a legibilidade, entendida como um saber e uma linguagem, a partir das quais a
arte de governo poderd, com o auxilio de dispositivos e ferramentas empiricas, operar com
e/ou sobre estas categorias e regular os corpos e os grupos (populacdo). E, finalmente, esta
microfisica de poder, capilarizado, difuso e heterogéneo, se da em articulagdo e, junto com o
efeito de soberania, produz as margens e os limites espaciais do Estado, supostamente fixos e
bem definidos pela jurisdicdo (FOUCAULT, 2002; 2005).

Sendo assim, quando Abrams (1988: 82) afirma que “o estado ndo ¢ a realidade que
fica atras da mascara da pratica politica. Ele ¢ a propria mascara que impede nossa visao da

pratica politica como ela ¢°”, ele nos provoca a pensar que o Estado se constitui a partir das

? No original em inglés: “the state is not the reality which stands behind the mask of political practice. I t is itself
the mask which prevents our seeing political practice as it is” (ABRAMS, 1988: 82).
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suas praticas, instituigdes, atores, politicas publicas, tecnologias e modos de governo. A
forma¢ao do Estado adquire, nesta perspectiva, uma outra relagdo com a dimensao cultural
que o constitui, no qual se destacam os processos sociais, historicos, politicos, as praticas em
contextos especificos, para além das compreensdes mais amplas e dos tipos ideais da
sociologia, da politica comparada ou da histéria social. E isso implica refletir sobre a
importancia da pesquisa antropolédgica e as contribui¢gdes que estes estudos podem dar para a

compreensao destas relagdes (SOUZA LIMA, 2012: 562).

1.5. As transformacées do poder tutelar sobre jovens e pacientes psiquiatricos: de objeto

de intervencio estatal a sujeitos de direitos dignos de protecao

Podemos situar o inicio do século XX, como o inicio dos movimentos por reformas
das praticas de atencdo as criangas e adolescentes, visando criar uma legislacdo e uma justica
especializadas para esta populacdo, entendida na época como um “problema social” (DEL
PRIORE, 1992). E neste periodo que surge aquilo que os juristas viriam a classificar como
“Doutrina da Situacao Irregular”: a etapa tutelar de atengdo as criancas e adolescentes, com a
criacdo da “Justica de Menores” (SARAIVA, 2009; MENDEZ, 2006; 2013).

Assim, os segmentos mais pobres da populagdo passam a ser encarados com
preocupagdo, por estarem sob a ameaca do desvio e da delinquéncia, sendo a infincia um
meio de interven¢do para dar seguimento a um projeto politico de “protecao social”: proteger
a infancia para proteger a sociedade contra a delinquéncia, o desvio e a desordem social. Os
motivos pelos quais a intervencdo estatal se justificava variavam desde a perspectiva do
“perigo moral” (mendicancia, vadiagem, ociosidade etc.) ou pelo tratamento dado as criancas
e aos adolescentes (abandono, maus tratos etc.), a fim de se evitar um “mal que se adivinha”
(VIANNA, 1999; RIZZINI; PILOTTI, 2011, RIZZINI, 2013; FONSECA; CARDARELLO,
1999, 2005; SCHUCH, 2009).

No plano normativo, Beloff (1999) sugere que a ampla recep¢do e permanéncia deste
modelo na América Latina, se deu em razao da sua articulagdo e identificacdo com o papel
desempenhado pelos juizes nos sistemas processuais inquisitivos, amplamente difundidos na
regido. Estes julgadores estabeleciam uma estreita relacdo entre protecdo e intervencao
autoritaria, as quais sdo de dificil compatibilizagdo com a perspectiva garantidora de direitos,

as quais sao a base dos Estados Democraticos de Direito.
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A partir da década de 1980, a Doutrina da Prote¢do Integral emerge no cendrio
internacional, com a producdo de diversos debates e instrumentos regionais especificos
(embora de carater pretensamente universal, para a protecdo dos direitos humanos), além de
normativas internacionais que pretendem reconhecer e inserir as criangas e adolescentes na
arena publica como sujeitos de direitos'’. E neste contexto que, em 1990, o Estatuto da
Crianca ¢ do Adolescente foi concebido para atender a demanda dos ativistas em direitos
humanos que buscavam incorporar uma nova concepcao de criangas € jovens como sujeitos
de direitos e “pessoas em desenvolvimento”. Com isso, esta perspectiva pretendia
reconfigurar os discursos e as praticas de justica, ampliando a protecdo de criancas e
adolescentes incluindo, além do Estado, a participacdo da familia e da comunidade nas
politicas de atenc¢do a infancia e a juventude no pais (SCHUCH, 2009).

Dessa forma, Schuch (2009) aponta que os modelos de intervencao na infancia e
juventude que foram implementados no pais, através de diferentes leis, podem ser
classificados em trés matrizes, quais sejam: 1) matriz higienista ou sanitarista, entre 1900 e
1950, a qual esteve voltada as populagdes mais pobres e desfavorecidas economicamente,
buscando a producao de uma populacao saudavel e civilizada e a constituicao dos processos
de integracdo e unificagdo nacionais; 2) matriz modernista ou desenvolvimentista, entre 1950
e 1980, a qual dava énfase aos processos de expansdo e fortalecimento do aparato estatal,
imbuida do carater de “moderniza¢do” do Estado e da familia, por meio de uma légica
ambigua de vigilancia e repressdo; 3) matriz dos direitos, a partir dos anos 1980, que opera
uma mudanca de perspectiva no tratamento e abordagem das questdes ligadas a infancia e
juventude, ao incorporar um discurso de prote¢ao dos direitos humanos dessa populagao.

No entanto, a construg¢do deste aparato ndo se deu sem contradi¢des e ambiguidades,
sendo possivel perceber um contexto paradoxal nos processos de modificagao das praticas
institucionais, sobretudo no que diz respeito aos adolescentes envolvidos em atos infracionais.
Como observado por Schuch (2009), na medida em que houve um processo de modificacao
legal e das praticas institucionais, com a implementacdo de uma rede de atendimento para
criancas e adolescentes em situacdo de risco social, viabilizando a aplicacdao das “medidas de

protecao especial”’, no que tange a execugdo das “medidas socioeducativas”, voltadas aos

' No ambito internacional, os direitos e deveres de protecdo as criangas e aos adolescentes foram pela primeira
vez reconhecidos como tema de importancia para a comunidade internacional na Liga das Nagdes, em 1924, a
qual adotou a Declaracdo de Génova dos Direitos da Crianga, e, em 1959, as Na¢des Unidas lancaram a
Declaragao dos Direitos da Crianga como instrumentos especificos na garantia dos direitos das criancas e, mais
amplamente, no reconhecimento dos seus direitos humanos. A Convencao Internacional sobre os Direitos da
Crianga foi aprovada na Assembleia Geral das Nagdes Unidas (ONU), em novembro de 1989, na cidade de Nova
Iorque, entre quase todos os paises (MENDEZ, 2003).
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adolescentes autores de ato infracional, iniciou-se um processo de expansdo do controle
repressivo formal, com a implantacdo de novas unidades de internacdo e semiliberdade e um
consideravel aumento do nimero de internagdes de jovens e de lotagao total.

Entre as questdes advindas com a nova legislagao, uma delas foi o refinamento das
categorias de classificagdo das criancas e adolescentes, até entdo abarcados na expressao
genérica “menor”. Como consequéncia, a distingdo entre “perigosos” (que necessitam de
repressao) e “em perigo” (merecedores da assisténcia estatal) propiciou novas estratégias de
controle e intervengdo estatal, coproduzindo, simultaneamente a protecdo dessa populagdo,
um aumento da institucionalizacdo de jovens e fortalecimento da noc¢do de “periculosidade”
de adolescentes infratores (SCHUCH, 2009).

Assim, a legislacdo que pretendia estender um tratamento igualitdrio a todas as
criancas e adolescentes, indo de encontro a ambiguidade das politicas de assisténcia e
repressdo de menores de outrora, produziu uma diferenciacdo que redimensionou essa
ambiguidade (assisténcia versus repressao), colocando-a sob novas bases e tornando alguns
jovens como mais “sujeitos de direitos” que outros (FONSECA; CARDARELLO, 1999,
2005). Diante deste cenario, ¢ evidente que o Estatuto da Crianca e¢ do Adolescente
representou (e, em certa medida, possibilita) uma mudanga de paradigma frente a perspectiva
“menorista”. No entanto, ¢ necessario termos presente a no¢do de “polivaléncia tatica dos
discursos” (FOUCAULT, 1977: 95), no sentido de que os discursos sdo uma série de
segmentos descontinuos, cuja fun¢do tatica ndo ¢ uniforme nem estavel mas, ao contrario,
engendram diferentes estratégias e produzem efeitos nem sempre previsiveis e esperados.

Com relagdo as pessoas com transtornos mentais, os modelos de assisténcia e as
praticas de saide mental, diversos autores (FOUCAULT, 1978; GOFFMAN, 2001) situam a
emergéncia desta problematica a partir do século XIX, com a constituicdo da medicina
psiquiatrica como um campo de saber-poder teodrico e pratico. O olhar cientifico sobre a
loucura e a sua transformagdo como objeto de intervencdo médica, segundo Amarante (1998:
24), “tem no dispositivo de medicalizacdo e terapeutizacdo a marca historica de constitui¢ao
da pratica médica psiquiatrica”, com a ideia de internamento ligada a ideia de terapéutica. O
louco representa um risco € um perigo a sociedade e, com base no poder tutelar, fundamenta-
se a sua institucionalizagao.

A partir das décadas de 1970, este modelo passou a ser fortemente criticado e a lei da
reforma psiquiatrica italiana (Lei n® 180 de 13/05/1978) ¢ considerada um marco na legislagao

internacional no ambito da psiquiatria por ser a primeira a eliminar do texto legal a associagdo
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entre transtorno mental e periculosidade e propor uma modificagdo no modelo assistencial até
entdo adotado. No Brasil, entre as décadas de 1960 e 1970 no periodo da ditadura civil-
militar, houve um aumento consideravel na oferta de vagas e nas internagdes em razdo do
grande investimento, ampliacdo ¢ manutencdo da rede privada de assisténcia. Este panorama,
associado a auséncia de mecanismos de controle e de fiscalizagdo, fez com que a auséncia de
perspectiva terapéutica e os longos periodos de internagdo agravassem as condigdes de
tratamento e de vida destes internos. (PEREIRA, 2004).

Foi a partir da década de 1990 que surgiu o Movimento Nacional de Luta
Antimanicomial no Brasil, o qual criou um Férum Nacional de discussdo da tematica, com
questdes relativas a saude mental, propondo planejamentos e estratégias de intervengao,
solucdes e agdes de reinsercao de pessoas com transtornos mentais na sociedade, com base
nas normativas internacionais vigentes. As mudancas nas estratégias de atendimento incluiam
substituir o0 modelo hospitalar por um modelo assistencial focado na desinternagao, através da
reducdo progressiva no numero de leitos, proibicdo da construcdo de novos hospitais
psiquiatricos, deixando-se os recursos para investir em hospitais gerais e servicos de
atendimento de emergéncias psiquiatricas (BARBOSA; COSTA; MORENO, 2012).

Segundo Pereira (2004), este movimento extrapolou a discussdo cientifica, restrita ao
saber médico e legal, passando também a atuar politicamente, na medida em que tratavam nao
sO de praticas de atengdo a saude, mas em defesa contra a restricdo ou perda de direitos de
pessoas com transtorno mental. Diferentes atores estavam inseridos na discussdo sobre o
campo de atencao a saide mental e a internacdo psiquiatrica, dentre os quais os ligados a
sociedade civil adquiriram um papel central na discussdo sobre a saude mental, de forma
ampla, e na internacao psiquiatrica, em particular.

Antes tratado como objeto de intervengdo médica, os pacientes psiquidtricos passaram
a ser reconhecidos como sujeitos de direitos e, com a aprovacdo da Lei n® 10.216/2001,
também ocorreu um redirecionamento das praticas do modelo assistencial de satide mental,
estabelecendo estratégias de abordagem ao transtorno mental ou critérios de intervengao sobre
estes sujeitos. A reforma psiquiatrica teve forte impacto sobre a configuracdo dos servigos e
formas de atendimento, mas este movimento assumiu nao s6 o papel de questionar as formas
de atuacdo e tecnologias de governo, mas de participar na elaboragdo das politicas publicas,
ampliando sua participagdo, para além da arena de debates, para a esfera estatal de atuacdo

(AMARANTE, 1998).
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Tanto o movimento pelos direitos das criancas e adolescentes, quanto os debates sobre
a institucionalizagdo da loucura e os direitos dos sujeitos internados em instituigdes
psiquidtricas sao contemporaneos no cendrio internacional e se intensificam no Brasil a partir
de meados da década de 1980, no contexto de abertura democratica. Estes movimentos
historicos repercutiram de diferentes formas nas esferas sociais, académicas, politicas e
juridicas, mas contribuiram para redefinir as praticas, gerar alteracdes na legislag¢do e,
sobretudo, produzir efeitos de diferentes intensidades e abrangéncias entre seus grupos.

No que se refere a convergéncia destes debates, especificamente sobre adolescentes
criminalizados e jovens em sofrimento psiquico, o Estatuto da Crianca e do Adolescente
previu, no seu artigo 112, §3° que “os adolescentes portadores de doenca ou deficiéncia
mental receberdo tratamento individual e especializado, em local adequado as suas
condigdes”. Mas foi somente com o advento da Lei n® 12.594/2012 (SINASE) que este tema
foi melhor especificado, quanto a forma de execucdo da intervengdo. O artigo 64 previu,
especialmente no § 7°, que “o tratamento a que se submeterd o adolescente devera observar o
previsto na Lei n° 10.216/2001, que dispde sobre a protecdo e os direitos das pessoas
portadoras de transtornos mentais e redireciona o modelo assistencial em saude mental”. No
entanto, pouco se avancou em termos de um aprofundamento das intersec¢des desta tematica
(BRASIL, 1990; 2012).

Para estes casos, o artigo 64 da lei prevé que o adolescente seja avaliado por uma
equipe técnica multidisciplinar e multissetorial, a fim de elaborar e executar um plano
terapéutico que contemple as suas necessidades e que seja integrante do seu Plano Individual
de Atendimento (PIA) podendo, inclusive, indicar agdes voltadas ao nucleo familiar do
jovem. O referido artigo ndo deixa divida quanto ao modelo desinstitucionalizador'' que
adotou como o mais adequado, uma vez que cita a Lei 10.216/2001, embora permaneca entre
os atores do campo de ateng¢ao ao adolescente infrator a incerteza quanto a forma como esta
politica publica deve ser aplicada (BRASIL, 2012).

Esta nova categoria, evidentemente, foi incluida no texto de lei a partir do pleito dos
movimentos sociais, redes e organizacdes voltadas para a atencao a saude dos jovens, com
transtornos mentais ou em processo de dependéncia quimica pelo uso de drogas, em privagao
de liberdade, os quais ja eram destinatdrio de politicas publicas estatais. Portanto, novamente,

podemos falar em um refinamento da categoria que, ao ser criada, fez surgir um outro sujeito

" Importante destacar que o tratamento de transtornos mentais de adolescentes deve seguir os pardmetros da
Portaria Interministerial n° 1.426 e da Portaria SAS n° 340, de julho de 2004, nas quais ¢ reconhecido o direito a
saide, em termos de prioridade absoluta ¢ da protecdo integral, conforme dispde a Constituigdo Federal
(BRASIL, 2004).
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de direitos especificos (legalmente reconhecido). E € a partir da criagdo deste novo sujeito de
direitos, que o campo de atenc¢do ao adolescente criminalizado passarad por um novo rearranjo,
na esfera de seus discursos e praticas, além de suscitar uma série de outros efeitos, alguns dos
quais pretendo expor neste trabalho (HACKING, 2006; 2013).

Finalmente, convém frisar que a existéncia de uma legislacdo protetora e humanista,
inspirada nos marcos internacionais, por si s6, nao implica e ndo produz uma modificacao
automatica do cenario local. Conforme espero mostrar neste estudo, a implementagao de
praticas, segundo estas normativas, esta envolvida em uma série de outras questdes de carater
politico, econdmico e social que, em diferentes instancias de poder, devem ser consideradas

ao analisarmos os discursos legais, seus impactos e suas consequéncias na vida cotidiana.

1.6. Questoes Metodologicas

Uma vez que o trabalho busca compreender as praticas e a constituicdo de modos de
governo de sujeitos, buscando “estudar os corpos periféricos e multiplos, esses corpos
constituidos como sujeitos pelos efeitos de poder” (FOUCAULT, 2014: 301), € preciso ter em
conta a dificuldade de delimitacdo de um universo de pesquisa localmente circunscrito. E uma
vez que o enfoque da investigacdo estd em uma rede de mediagdes que extrapolam um local
especifico de observagao empirica, podemos defini-la como uma pesquisa multisituada.

Quanto ao local e o periodo abrangidos pela pesquisa, a investigagao toma como ponto
de partida as denuncias sobre praticas de medicalizagdo de jovens criminalizados no curso de
suas medidas socioeducativas de internacdo na Fundagdo de Atendimento Socioeducativo do
estado (FASE/RS). O trabalho de campo ocorreu na cidade de Porto Alegre, RS, durante os
anos de 2012 e 2013. Neste periodo, acompanhei um grupo heterogéneo de ativistas de
direitos humanos de criancas e de adolescentes, do qual fazia parte e com os quais formava
uma rede de articulagdo de trabalho. Junto a este grupo, também havia representantes de
instituicdes estatais, conselhos profissionais, entidades e organizagdes ndo governamentais,
interessados em debater as questdes ligadas as praticas do atendimento de jovens em
cumprimento de medida socioeducativa de internagdo nos espagos institucionais. Estas
relacdes formaram a base para a rede que construi ao longo da investigacdo e que compde as
situacdes etnograficas descritas nesta pesquisa (LATOUR, 2012).

Para fins de coleta e analise dos dados, considero aquilo que Marcus (1995) denomina

como etnografia multisituada — isto ¢, uma pesquisa (e, sobretudo, uma perspectiva de
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analise dos dados) baseada ndo s6 em um espaco ou local especifico, mas voltada as
trajetorias, redes, atores e processos que originam um fendmeno em especifico, a fim de
buscar conjungdes e conexodes entre os diferentes elementos encontrados. E, tendo em vista
que a questdo tornou-se uma problematica publica e de interesse social, noticias, entrevistas,
fragmentos de documentos institucionais, de relatos de ativistas de Organizacdes Nao
Governamentais, de atores estatais e manifestagdes realizadas e difundidas na midia ou em
outros meios de divulgacdo serdo utilizadas para compor os dados de analise, levando em
conta seu contexto multisituado e as diferentes intensidades com que se conectam ou se
sobrepdem e entrecruzam com as questdes centrais da investigagao.

A pesquisa também leva em consideragdo as reflexdes a partir de espagos estatais
especificos, constituidos como campo de pesquisas antropoldgicas, como os chamados
“campos up” ou “grupos de cima” (NADER, 1972). Estes espagos demandam novas posturas
e maneiras de relacionar-se com os interlocutores, uma vez que a pesquisadora, também esta
inserida e interage nos campos em que estuda como “pesquisada” (SCHUCH, 2009).

Neste campo, o estudo de carater etnografico adquire algumas peculiaridades, eis que
estamos tratando com instituigdes estatais cujos agentes estdo diretamente envolvidos na
pesquisa, t€m acesso a ela e condi¢des de intervir sobre seus resultados. Ao impor uma série
de tensionamentos e limites, a producdo do conhecimento exige um constante repensar da
atuacdo em campo pela pesquisadora e das condi¢des de possibilidades de didlogo com seus
interlocutores. Além disso, em razao da tematica de estudos envolver documentos e questdes
sensiveis, € preciso refletir a todo o instante sobre as dimensdes e aspectos éticos implicados
na investigacio'? (SCHUCH, 2009b; RAMOS, 2007; OLIVEIRA, 2004; DEBERT, 2004).

A observagdo participante ¢ o recurso do qual me utilizo para compreender parte das
dindmicas dos atores deste campo e para elaborar meu diario de campo (MALINOWSKI,
1984). Além disso, utilizo a etnografia de documentos, que se detém nas especificidades das
narrativas burocraticas que sao registradas nos documentos. Neste sentido, adoto a nogdo de

que as narrativas documentadas nos processos ¢ documentos estatais ndo sdo uma dimensao

2.0 acesso aos dados judiciais relativos aos adolescentes é um fator complicador nas pesquisas envolvendo esta
tematica, uma vez que, por forca de lei, o acesso fica restritos as poucas pessoas que atuam na area, sendo
necessario muitas vezes um pedido de autorizacdo judicial que, ndo raras vezes, € negado. O Estatuto da Crianga
e do Adolescente prevé, em varios dos seus artigos o segredo de justica para os atos envolvendo criangas e
adolescentes. Por exemplo, questdes relativas a filiagdo (art. 27); atos infracionais (art. 143 e 144), além de
mencionar, no art. 247, a possibilidade de punigdo com multa para quem divulgar, por qualquer meio de
comunicagdo, ato ou documento de procedimento policial, administrativo ou judicial, relativo a crianga e ao
adolescente a que se atribua ato infracional. Ressalto o cuidado necessario quanto aos procedimentos exigidos
para ndo identificar as pessoas envolvidas, preservando-lhes a privacidade, conforme prevé a legislagdo e as
recomendagdes do Cédigo de Etica da Antropologia.
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menos “real” daquelas que sdo travadas face a face, usando ambas as técnicas de pesquisa ao
longo da investigacdo. Como em qualquer andlise de carater etnografico, a produgdo de
documentos e seus contetidos exigem a atengao da pesquisadora, sobretudo pelas condi¢des
em que se da a produgdo das narratividades e as relagdes em que estdo implicadas, abstendo-
se de duvidar se uma modalidade ¢ mais “socialmente fabricada” que outra (RILLES, 2006;
VIANNA, 2002; FERREIRA, 2015).

Pensando a partir de Fonseca, Rohden e Machado (2012), a provisoriedade dos
ajustes, baseados em diferentes perspectivas analiticas, me provocou a refletir e a considerar
as diferentes versdes “nativas” que sdo percebidas no curso da pesquisa acerca da realidade
estudada. Isto ¢, pensar a partir das dindmicas do cotidiano, inconclusas, das técnicas e
procedimentos que “fazem o Estado” e que nada tem de homogéneas e transcendentes, frente
a constituicao e operagao do poder (FONSECA et all., 2016).

Em grande medida a minha presenca em campo contou com uma domesticacao tedrica
do ouvir e do olhar, através dos quais ja vinha, em parte, sendo produzida por um “olhar
etnografico e criminologico” decorrentes da minha formagao académica. Mas foi em razao do
contato com meus interlocutores que pude, como nos estudos antropoldgicos mais
tradicionais, estabelecer uma relacdo de trocas e didlogo, com uma proximidade e intera¢ao
bastante proficua para a realizagdo da observagdo participante que informa esta pesquisa
(OLIVEIRA, 2000).

A proposta deste trabalho, portanto, se inspira na ideia de uma “etnografia responsiva”
(FONSECA, ROHDEN, MACHADO, 2012: 8), que busca estabelecer um transito entre
diferentes dialogos, documentos, contatos e articulagcdes da rede de atores. Uma etnografia
responsiva ¢ aquela que ndo s6 busca apenas descrever cenarios, redes de relagdes e produzir
respostas mas, afastando-se de um modelo classico de antropologia, estabelece didlogos
criticos, a partir dos dados de campo, com outros trabalhos e com diversas abordagens
teoricas. Neste sentido, pensar o trabalho antropologico em didlogo e interseccdo com outros
saberes, produzidos a partir de outros contextos politicos e sociais, mas ndo com a finalidade

de dentuincia, e sim no sentido de criar aberturas para didlogos, para um “falar com™ o outro.

1.7. Pesquisando (m)o Estado em contextos sensiveis: consideracdes éticas e

tensionamentos politicos de uma pesquisa engajada
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Inicio a pesquisa a partir da minha inser¢do como advogada voluntaria em um grupo
de assessoria juridica universitdria, local onde entrei em contato com as dindmicas do campo
de atencdo aos adolescentes criminalizados e a justica juvenil. Isso significa que a logica dos
espacos € dos procedimentos, assim como a dindmica das relagdes e dos transitos
burocraticos, eram espacgos até entdo desconhecidos para mim. Foi a partir destes contatos que
tomei conhecimento da problemaética, apontada por técnicos das equipes de socioeducacao,
familiares, defensores e ativistas de direitos humanos. Entendo como significativo abordar
esta questdao, pois muito mais do que uma peculiaridade circunstancial da minha trajetoria,
reflete uma carateristica da dimensao politica que este campo encerra.

Na atividade como advogada em uma organizacdo ndo governamental, na qual era
advogada contratada neste mesmo periodo, passei pela experiéncia de estar em um lugar
diferente dos quais até entdo trabalhara — o&rgdos publicos e escritorios particulares de
advocacia — o que me permitiu acessar e conhecer as dinadmicas e especificidades do
chamado terceiro setor'’ e das atividades ligadas a “militdncia” em Direitos Humanos.
Espacos nos quais as acoes e as redes de relacdes se constituem e se articulam, em grande
medida, de forma e por razdes (explicita ou implicitamente) politicas; lugares onde o
envolvimento com questdes sociais e expressdes como “estar engajado” ou “ser militante” sao
comumente acionadas e engendradas para as mais diversas praticas e nas mais variadas
situacdes. Caminhos que fui percorrendo, cenarios que fui conhecendo e me constituindo
como “atuante”, ao longo do meu percurso de investigacao; mas uma série de relagdes que me
constituiram e me proporcionaram, também, estar em lugares pontualizados e politicamente
situados nestas redes, muito em razdo dos contatos estabelecidos, como ‘“militante”
(BONETTI, s.d.).

Diferentes pesquisadores ja abordaram os dilemas e tensdes decorrentes da pesquisa
em espagos institucionais, que envolvem relagdes hierdrquicas ou burocratizadas do/com o
Estado (SCHUCH, 2010; SOUZA LIMA, 2015; CASTILHO; SOUZA LIMA; TEIXEIRA,
2014). Gostaria de apontar uma questdo que me acompanhou ao longo da pesquisa e que,
assim como outras pessoas que realizaram trabalhos antropologicos, parece ser um elemento
importante que informa, ndo s6 como a pesquisa foi realizada, mas de certa forma, como a
antropologia se constitui e se desenvolve, enquanto um campo de conhecimento cientifico,

atualmente. As implicacdes éticas e os desafios de construgdo dos procedimentos do trabalho

1 Tenorio (1999) afirma que este termo é uma especie de guarda-chuva, cuja complexidade e heterogeneidade
dos atores permite englobar diversos tipos de organizagdes, as quais podem possuir diferentes metodologias e
frentes de atuagdo, contando inclusive com a participagdo de movimentos populares ou coletivos sociais,
compartilhando entre si, via de regra, a defesa de grupos minoritarios e seus direitos.
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antropologico para a realizagdo da investigacdo, seja em contextos pouco explorados
antropologicamente, ou nos quais a inser¢ado em campo para tais pesquisas encontra algumas
resisténcias especificas, como no caso deste estudo, pelo enfoque das praticas nas e pelas
institui¢des estatais.

No meu caso, como antropologa, a pesquisa partiu de um lugar ambiguo ou
ambivalente de fala, no qual estava previamente situada em campo, o que traz algumas
problematizacdes quanto a realizacdo de estudos nestes contextos. Isso porque,
diferentemente dos processos de transi¢ao de estados sociais dos sujeitos narrados por Turner
(2005), nos quais situam-se nos intersticios do “nem 14, nem c4” entre dois mundos sociais, na
maior parte do tempo, estive em uma posicdo de justaposicdo dos diferentes papéis de
advogada, antropologa, ativista e pesquisadora.

A ideia de etndgrafa “nativa” surge para mim a partir da nog¢do de que, além de
pesquisadora, era parte do campo, também partilhava o engajamento com a causa, praticas e
sociabilidades das dindmicas juridicas, além de ter estabelecido lagos de amizade, de
pertencimento e de afeto em minhas relagdes no campo. Desde a reproducao da linguagem e
dos termos técnicos juridicos, até a assuncdo “naturalizada” de teorias juridicas, quando na
leitura de documentos ou em conversas com profissionais do campo, a todo instante buscava,
por meio de uma vigilancia constante, o meu estranhamento frente as praticas que também
realizava, e a desterritorializacdo dos meus locais de fala ou de participagdo em campo, como
advogada e/ou ativista.

Da mesma forma, buscava constantemente situar, entre os meus interlocutores, que
realizava uma pesquisa académica. Tal relagcdo, no entanto, foi encarada de maneira nado
menos problemadtica para mim do que para aquelas pessoas com as quais interagi, uma vez
que me provocava constantes dividas sobre as atividades que desenvolvia, e demandava uma
constante reflexdo de posturas e maneiras de interagdo em campo, de realizacao e de escrita
da pesquisa (CONCEICAO, 2016).

Esta sensacdo de desconforto causada inicialmente, que oscilava ora como “infiltrada”,
ora como uma “estrangeira” no meu proprio campo de atuagdao, como bem observado por
Schuch (2009), na verdade foi parte de um estranhamento pessoal causado pelo “transito”
entre duas formas distintas de producao de conhecimento, que se ddo através de mecanismos e
procedimentos diferenciados e, por consequéncia logica, também acabam por produzir
resultados e efeitos distintos. Segundo a percepcao de Schuch (2009), em que pese as

diferentes implicacdes que cada atuagdo possa produzir, elas ndo sao, em si, necessariamente,
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um dilema pessoal para o pesquisador, visto que, para o fazer antropologico ¢ indispensavel a
permanéncia desta condigdo de “estrangeiro”, pois lhe proporciona a oportunidade de
investigar diferentes campos em que € possivel realizar (ou ja se realizam) trabalhos
antropologicos.

Neste sentido, entre meus interlocutores que, em sua maioria estavam familiarizados
com pesquisas e trabalhos académicos — alguns dos quais sdo especialistas, mestres ou
doutores — pouco indagavam sobre como era a pesquisa que eu desenvolvia e alguns, ndo
raro, supunham tratar-se de uma pesquisa juridica. O “dilema pessoal” que me acompanhava,
ao refletir sobre as minhas praticas como uma antropdloga que transita e atua nos dois campos
simultaneamente, tratava-se do meu lugar de “antropodloga anfibia” (FLEISCHER 2007).

Para Fleischer (2007: 40), “anfibias” sdo aquelas pessoas que, seja “de forma
concomitante ou ndo, trabalham na universidade (como mestrandos, doutorandos, docentes,
pesquisadores etc.) e na vertente de intervengdo (em ONGs, em 6rgidos do governo, em
associagcdes comunitarias, em projetos e agéncias internacionais, em escolas indigenas, em
conselhos de saude etc.)”, caracteristica esta, alias, bastante marcante da antropologia
brasileira, como campo disciplinar. Porque se, entre as décadas de 1930 e 1950, no Brasil, a
antropologia esteve bastante aliada ao Estado, sobretudo na produgdo de conhecimentos,
como “intérpretes” das populacdes indigenas, e visando contribuir com politicas
desenvolvimentistas do Estado, nas décadas seguintes, de 1960 e 1970, os projetos
“modernizantes” estavam mais voltados as orientacdes mais globalizadas e, no contexto
ditatorial vigente, muitas criticas surgiram a concep¢ao de desenvolvimento antes adotada
pelo Estado.

A partir deste periodo e das criticas, a proximidade da perspectiva do antropélogo com
os nativos que estuda se acentua e, se antes ele tinha o papel de traduzir para o Estado os
costumes e praticas dos diversos grupos sociais, a partir da década de 1970 e 1980, o
antropologo assume um papel de “aliado dos outros” que estuda (embora ainda os trate mais
pelo viés de vitimas do que como agentes de mudangas), se colocando na posicdo de
protagonista sutilmente, produzindo relatérios, projetos, negociando entre as diferentes
barreiras institucionais e instancias politicas e de poder (FLEISCHER, 2007).

A partir da década de 1980, com a virada discursiva poés-moderna, restou inafastavel o
papel politico do trabalho cientifico e a nocao de afetagdo dos pesquisadores pela realidade
com a qual mantém contato, de maneira que Fleischer, citando Ramos (1990), afirma que

“ndo ha pesquisa puramente académica; o que ha ¢ a possibilidade retérica e a inclinagdo
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pessoal de se excluir da obra escrita os aspectos interativos, politicos, morais e éticos de seu
trabalho de campo” (FLEISCHER, 2007: 56). Assim, a autora refor¢ca que, este “jeito
brasileiro de fazer antropologia™, se caracteriza por sermos impelidos a assumir este papel
politico, tanto pelas cobrangas da opinido publica, dos pares na academia, quanto pelos
proprios grupos com os quais fazemos nossas pesquisas; ainda, porque € preciso garantir sua
“dupla lealdade”, pois além desta postura politicamente engajada (que a autora chama de
cidadd), ¢ preciso assegurar sua identidade académica e credibilidade ética, garantidas pela
sua ligagdo com a comunidade universitaria, pelo rigor conceitual e metodologico de seus
estudos, muito inspirada (e, porque ndo acrescentar, ainda bastante apegada) aos canones
classicos da disciplina, aos capitais intelectuais e a intelligentsia dos paises do norte global
(os quais veem com certo incomodo esta fluidez dos papéis de ativista e de académico).

Na medida em que alteridade ¢ imprescindivel para o exercicio da atividade
antropologica, quanto menor a percep¢ao da “diferenga” entre a antropologa e as pessoas do
grupo com as quais dialoga ao longo da pesquisa, maior serd, necessariamente, o esfor¢o
relativizador das praticas pela pesquisadora. Da mesma maneira, o engajamento politico pelas
pautas relativas aos grupos com o0s quais pesquisamos transformam-se em colaboragdo e
apoio, como consequéncias das atividades de pesquisa, ainda que de forma implicita, em
funcdo da empatia e intimidade estabelecida ao longo do trabalho antropoldgico. Esta ¢, alias,
parte da nossa auto-representacdo, como antropélogos, e pensar nestas questdes,
inevitavelmente implica pensarmos nas praticas do fazer antropologico e das suas implicacdes
para as pessoas envolvidas (FLEISCHER, 2007).

Strathern (2014) afirma que pesquisar “em casa” pode ser extremamente enriquecedor
ou trivial, mas reconhece que o acesso aos dados e a quantidades das informagdes obtidas em
campo ¢ mais facilitado. Esta possibilidade pode adensar ndo s6 a quantidade de material
acessado, mas também da qualidade das reflexdes sobre o grupo ou a sociedade como um
todo. No entanto, ¢ preciso que se tenha aten¢do para que a construcdo da narrativa a partir
das informagdes obtidas ndo seja mistificada, que ndo acabe por “‘exotizar”
desnecessariamente o campo, ou, ainda, problematizar questdes pouco relevantes ou
desconhecidas.

Estas questdes estdo diretamente relacionadas a ideia da reflexividade, ja que nds
adquirimos maior autoconsciéncia sobre nossas praticas e nos tornamos mais conscientes do
grupo (agora convertido em objeto de estudo). Esta ideia, no entanto, sinaliza para a

necessidade de pensarmos detidamente sobre nossas ferramentas analiticas e metodologicas
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de analise. A constru¢do do texto antropologico neste cenario demanda uma maior vigilancia
e senso critico, uma vez que envolve a constru¢do do “outro”, um esforco (tanto na forma
quanto no conteudo) para refletir sobre os fundamentos das proprias praticas. A reflexividade
deve ser entendida para além de uma sensibilidade, uma aptidao pessoal ou a autoconsciéncia
do pesquisador, mas como reflexividade conceitual, isto €, como um relato antropologico que
“devolve ou ndo as concepgdes que elas tém de si”, ja informado pelos conceitos e teorias
antropolégicas (STRATHERN, 2014: 135).

Espero, portanto, ter produzido uma pesquisa que, na medida em que questiono
criticamente sobre as questdes de campo, também exerco a reflexividade sobre as minhas
praticas e vivéncias, tendo em conta a dimensdo ética e responsavel pelo conhecimento que
produzi e pelos seus possiveis efeitos entre os atores envolvidos. Neste sentido, a pesquisa
vem informada por “saberes localizados” e estd politicamente situada conforme o meu
multiplo pertencimento e envolvimento com as situacdes de campo, constituida, assim, como
pratica de objetividade subalterna (HARAWAY, 1995).

Na condi¢ao de pesquisadora, mas também como advogada em um grupo universitario
de assessoria juridica de jovens e como ativista em defesa dos direitos humanos, eu estou em
campo como ‘“‘atora’/atuante juridica no cendrio da justica juvenil e ndo s6 como
“pesquisadora de antropologia”. Ademais, a minha posi¢do em campo estd informada por uma
perspectiva interseccional (HIRATA, 2014; CRENSHAW, 1989) e leva em conta as multiplas
dimensdes da minha identidade que afetam o meu estar em campo: que parte do lugar de uma
mulher cisgénero, na faixa dos trintas anos de idade, branca, oriunda de periferia de Porto
Alegre, ainda que identificada por um ethos mais proximo da classe média e legitimada pela
formacao universitaria prévia como “jurista”. Importante destacar o quanto os marcadores
sociais de diferenga, ao longo da pesquisa, proporcionaram um olhar e uma mobilidade
especifica, tanto nos diferentes espacos de atuacao quanto ao acesso a determinados atores. O
que, em certa medida, conformou algumas interagdes, ora facilitando, ora dificultando, o
curso do trabalho.

No que se refere especificamente a minha posicionalidade' em campo, em razdo da

insercdo prévia a atividade de pesquisadora, ja havia estabelecido empatia e proximidade com

' A ideia de posicionalidade surge a partir dos estudos feministas de Donna Haraway (1995), que utilizam este
conceito para refletir sobre o conceito de identidade e para destacar os diferentes atravessamentos e a mobilidade
que permite aos atores ocuparem diversos lugares em suas relagdes sociais. Aqui, me remeto também as criticas
que a autora realiza ao abordar as ideias de neutralidade cientifica ¢ sobre a necessidade de estarmos
politicamente situados nos responsabilizarmos pelas expectativas, perspectivas, redes de aliangas e relagdes de
poder que, inevitavelmente estamos inseridos.
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varios interlocutores, em razdo de colaboragdes que ja desenvolvia como advogada. A tal
ponto que, em certa medida, a minha inser¢do na comunidade académica também trazia
expectativas de apoio para a intervengdo muito menos implicitas e sutis nas questoes de
campo, tanto da minha parte quanto das pessoas com quem dialogava ao longo da pesquisa.

E importante refletir sobre a articulagdo entre as diferentes formas de conhecimento
que sdo acionadas pelos agentes, as praticas juridicas envolvidas e as politicas de intervengao
que estdo sendo pensadas neste contexto, com aten¢do aos multiplos efeitos que podem ser
produzidos. E precisamente, pensar sobre alguns destes efeitos em articulagdo com sujeitos
especificos deste contexto. H4 uma instabilidade das redes de relacdes e de agentes que,
embora estejam sendo construidas no campo juridico, “convocam” ou contam com a
participagdo de diversos atores (alguns nao-juristas), aportam diversos saberes que impactam
de diferentes maneiras estas relagdes. Tais dinamicas sinalizam a complexidade com que o
campo esta constituido e refor¢a a necessidade constante de evitar produzir construgdes a
priori ou tentativas de estabelecer um posicionamento especifico ou estanque (FONSECA,
ROHDEN, MACHADO: 2012).

Em func¢do do dinamismo destas relagdes, alguns dos atores envolvidos nestes debates
j& ndo estdo atuando nas mesmas instituicdes ou setores, alguns tampouco continuam
engajados nas pautas da area dos Direitos da Infancia e da Juventude. Outros, entretanto,
sobretudo aqueles cuja trajetoria mais recente nas redes me permitiu acompanha-los durante o
trabalho de campo, seguem atuando, quer nos mesmos postos ou instituicdes, quer na area da
Justi¢a Juvenil.

Assim, por uma opgao politica de ndo exposicdo dos meus interlocutores e por um
compromisso €ético de que a colaboragao prestada para a pesquisa ndo seja utilizada (ainda
que indiretamente ou por terceiros) com o intuito de prejudicar o grupo ou determinados
atores com o0s quais produzi esta investigacao, optei por alterar os nomes de todas as pessoas
que, eventualmente, forem referidas na pesquisa e deslocar o foco analitico, procurando
enfatizar mais suas praticas e seus deslocamentos na construg¢ao da rede de articulagio'’.

Em especial nos trechos em que me refiro aos adolescentes internados, ndo so seus

nomes, mas outras informagdes passiveis de identifica-los foram alteradas, também por uma

'3 Talvez isso tenha como “6nus” um certo “apagamento” ou invisibilizacdo das pessoas na minha narrativa, mas
a tentativa, neste caso, se d4 muito mais no sentido de assegurar aos interlocutores uma ndo identificagdo —
sobretudo aos que poderiam ser facilmente identificaveis por seus pares, em razdo das posi¢des que ocupam na
rede - preservando-lhes em alguma medida a privacidade. Além disso, também estou buscando diminuir as
chances de quaisquer possiveis retaliagdes ou “denfincias” por suas praticas, que possam vir a prejudica-los, algo
que Fonseca (2010) aponta como um risco inerente de uma antropologia da pratica. Assim o fiz, conforme
buscamos preservar, inclusive através do Cédigo de Etica da Antropologia, esta opgao na escrita.
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questdo legal. Em que pese se trate de um debate realizado de forma publica e ocorra em
torno de um tipo de processo judicial cujo acesso, em principio, ¢ publico (Ac¢do Civil
Publica), neste caso, excepcionalmente, o teor de alguns documentos judiciais requeria este
sigilo, uma vez que foram juntadas aos autos informagdes sobre alguns jovens em privagao de
liberdade na FASE.

Quanto a terminologia utilizada referir-se aos jovens internados, uma consideragao ¢
preciso que seja feita. Entendo, segundo a perspectiva criminoldgica na qual me situo — a
teoria do etiquetamento, também conhecida como “labelling approach theory'™ —, que a
nocdo de crime e criminoso sdo uma constru¢do politica, cuja defini¢do se da legalmente e
através das instdncias formais de controle social, e € atribuida a determinados
comportamentos e pessoas. Assim, elas ndo compartilham qualquer “ntcleo duro” essencial
entre as diferentes condutas criminalizadas, sendo o fato de que sdo etiquetas criminalizadoras
conferidas pelo Estado, através de lei, e cuja construcdo ndo guarda, necessariamente,
quaisquer relagdes com as condutas realizadas ou com o contexto social que pretendem
normatizar (HULSMAN, 1997). Sao construgdes, segundo aquilo que Bourdieu (2001) referiu
em seus estudos, produtos de embates e disputas de diferentes capitais simbolicos sobre quem
e de que forma os atores estdo aptos a “dizer o Direito”.

Neste sentido, a adocdo de uma ou outra perspectiva repercute e modifica, também, as
categorias articuladas nas relagdes e nos debates no interior do campo, inclusive quanto a
forma como sdo designados os jovens para quem se destina a Justica Juvenil. Nao ha um
consenso, por exemplo, quanto a terminologia mais adequada para referir-se aos jovens em
relagdo com a justi¢a penal juvenil. Em que pese a lei se refira a “adolescentes em conflito
com a lei” e, em alguns casos, os atores em campo também utilizem esta categoria, também os
termos ‘“‘adolescentes infratores”, “jovens infratores” ou, ainda (inclusive e infelizmente), o
resquicio tutelar em “menores infratores”, surgem como se fossem sinonimos no cotidiano
das praticas e nos documentos produzidos neste campo.

Considerando a perspectiva na qual estou situada, prefiro pensar a partir da expressao
“adolescentes selecionados pela justica juvenil”, ‘“adolescentes criminalizados” ou
“adolescentes em privacao de liberdade”. Principlamente por entender que a experiéncia de
“conflito com a lei” ou de “ato infracional” ndo deve(ria) ser considerada desde uma

perspectiva totalizante, fixa ou mesmo redutora destes atores, mas como ‘“‘situagdes” ou

16 . .. , . - ~ . A . .

Perspectiva criminolégica que entende que os sujeitos sdo selecionados pelas agéncias de controle social
formal da justiga criminal e sdo criminalizados, através de processos de rotulacdo, construidos a partir de
mecanismos discriminatdrios e estere6tipos de desviante (BECKER, 1971).
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“condic¢des” circunscritas a um espago-tempo especifico e tempordrias, que ndo explicam ou
definem as demais dimensdes da vida destes jovens. No entanto, procurei manter em muitas
passagens do texto, os termos como emergiram ao longo da pesquisa, para evidenciar como 0s
posicionamentos e usos destas designa¢des marcam diferencas mas, ndo raras vezes, também
sdo usados como sindnimos ou transitam pela ambiguidade.

Mais do que uma questdo de precisdo técnica ou opgao politica, em razdo da
perspectiva criminologica'’ mais pertinente ao estudo, entendo os enunciados como
constituidores de regimes de verdade (FOUCAULT, 2014: 297). De forma que evidenciar o
carater conflitivo e o objeto de disputa que representam os termos usados na categoria ja €, em
certa medida, trazer a luz disputas de poder em torno da constru¢ao de verdades no interior do
campo, ¢ uma parte do esforco que empreendi nesta pesquisa. Assim, quando mencionada a
expressdao “adolescentes em conflito com a lei” ou “jovens infratores” esta podera ser
entendida como expressdo “émica”, utilizada nos contextos enunciativos em campo.

E preciso destacar, finalmente, que a causa publica objeto das reflexdes deste estudo,
além de complexa e bastante instavel nas redes de relagdes estabelecidas (com e entre os
atores envolvidos), até o presente momento, ndo teve um ‘“‘encerramento” ou solugdo
conclusiva. E isso ocorre tanto neste esfor¢o académico, quanto no desfecho deste processo
nas instancias estatais. Por isso, no espaco deste trabalho, irei levantar algumas
problematizagdes sobre o campo, sem pretender esgotar ou encerrar o debate, uma vez que,
como nos lembra Latour (2000: 16) “incerteza, trabalho, decisdes, concorréncia,
controvérsias, € isso o que vemos quando fazemos um flashback das caixas-pretas certinhas,
frias, indubitaveis para o seu passado recente.”

Portanto, espero que, ao fazer esta declaragdo, ja nas primeiras paginas do trabalho,
nao seja motivo de desestimulo para a leitura do que esta por vir, tampouco justificativa para
as “minhas auséncias” analiticas ou para as minhas “conclusdes” ao final do estudo. Quando

muito, seja uma provocacao para evocar na lembranca a no¢do da impermanéncia dos fatos e

17 A perspectiva da Criminologia critica questiona a ideia de crime e de criminalidade, ao apontar que nio existe
nestas nogdes uma caracteristica ontolégica que as definam, mas processos de selecdo: tanto dos “bens juridicos”
a serem protegidos pela norma, quanto das condutas ou comportamentos das pessoas que serdo consideradas
criminosas. De clara inspiracdo marxista, a questdo do crime e do criminoso ¢é tratada sob um enfoque
macrossocioldgico, no qual se historiciza as condutas e as relacdes com a estrutura social, politica e econdmica.
Ademais, o sistema penal ¢ pensado para ser estruturalmente seletivo, vez que seria inviavel a investigagao,
persecucdo e puni¢do de todas as condutas previstas como criminosas. Assim, os processos de criminalizagdo se
dao a partir da seletividade de um “perfil” especifico de comportamentos e agentes, bem como de marcadores
sociais de diferenga especificos: classe, cor, género, idade etc. (BATISTA, 2011; BATISTA, 2012; ANDRADE,
2012, BARATTA, 1997).
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dos processos, da instabilidade das redes construidas pelos atores e da propria provisoriedade

do fazer cientifico.

1.8. Estrutura do trabalho:

A estrutura do trabalho estd organizada de forma que no primeiro capitulo elaboro a
construgdo da causa publica: o cendrio, com as noticias sobre o uso de medicamentos
psicotropicos no contexto da socioeducacdo e a rede de atores, estatais e “ativistas” que se
formou para debater a questdo. Busco apresentar como a questdo foi delineada pela rede de
atores e como eles performatizam e agenciam a sua articulacdo, a partir das suas relagdes com
os dados que levantam sobre a questao da medicalizagdo de jovens em privacao de liberdade e
que faz emergir esta problematica como um problema social.

Considerando a constitui¢do deste cendrio de ativismo e engajamento politico em
torno uma “causa publica” e seus desdobramentos, no segundo capitulo, apresento a agdo civil
publica, como as diferentes instituigdes e instancias estatais se posicionam juridicamente
perante a questdo e como inicia o delineamento de uma politica publica de saide mental,
destinada aos adolescentes que estdo cumprindo medida de internagdo. Tenho por intengdo
apresentar os efeitos das categorias e articulagdes em torno de uma acado judicial que, dotada
de agéncia, engendra uma série de relacdes que vao influenciar tanto nas categorias de
pensamento, quanto nas taticas de agcdo dos atores envolvidos.

No terceiro capitulo, descrevo como estava configurada a articulacdo da rede de
ativistas, suas narrativas e estratégias para estabelecer suas relagdes com as instituicdes do
Estado e suas tecnologias, tendo como enfoque um evento organizado pela rede. A partir da
descricdo destas situagdes etnograficas, exponho como estes atores se articulam e suas
praticas possibilitam diferentes tensionamentos, seja de conceitos, seja de praticas de
interven¢do, em torno de uma controvérsia.

A ideia ¢ seguir as pistas dos atores desta rede, independente se figuram como agentes
do Estado (sejam eles atores juridicos ou membros da FASE) ou como atores da sociedade
civil, se organizados ou nao enquanto movimento social de defesa dos direitos humanos
destes jovens, a partir das suas relagdes e performances no debate ptiblico sobre esta causa. E,
neste cenario, buscar compreender alguns desdobramentos possiveis e os efeitos que esta

articulagao produz(iu).
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Como consideragdes finais, aponto algumas reflexdes e reacdes que podem ser
provocadas a partir do estudo e da analise de algumas das questdes surgidas ao longo da
investigacdo. Considero que, assim como a problematica objeto deste trabalho, a pesquisa
pode instigar uma multiplicidade de chaves explicativas, para as quais € possivel apresentar
uma série de outras indagacgdes.

Penso que, em razdo da riqueza deste debate, muito ha para ser explorado, para além
dos limites deste trabalho. E, ciente de que esta ¢ uma discussdo que seguirda em fluxo,
buscarei, portanto, levantar alguns pontos de reflexao, dentro deste recorte da rede que fiz, o
qual também permanecerd em aberto para a multiplicidade de outros possiveis

questionamentos.
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2 DOS CASOS EMBLEMATICOS A CAUSA PUBLICA: PERSEGUINDO UMA
PROBLEMATICA

Neste capitulo vou me deter sobre alguns fragmentos que compdem o que chamarei,
no curso deste trabalho, de emergéncia'® de uma causa ptblica (FERREIRA, 2011) construida
a partir de narrativas sobre casos especificos de uso de medicamentos nas praticas da
socioeducagdo. Tais casos, sejam por transtornos mentais, sejam por procedimentos de
atendimento de satde mental, foram levados a cabo pelo Estado, por meio de atores sociais
especificos, nas relacdes com os adolescentes em privacdo de liberdade. Levando em
consideracdo os diferentes posicionamentos e os embates entre os atores envolvidos nesta
discussao, pretendo mostrar como a ideia de “medicaliza¢do dos jovens internados” emerge e
¢ construida como um problema social que interessa a todos como uma “causa publica”. Isso
porque, esta questao ¢ representada como uma violagao dos direitos destes jovens, que merece
ser reparada, em fun¢do da auséncia de uma abordagem adequada por parte do Estado.

Tenho como argumento que, neste cenario, formou-se um momento propicio para o
inicio de uma dinamica reflexdo sobre processos de medicalizagdo da vida, como um
dispositivo de governo (FOUCAULT, 2006), que estaria em curso nas praticas da
socioeducacgdo e que favorecia esta articulacdo politica, conforme buscarei apresentar. Assim,
através de uma denuncia sobre as praticas institucionalizadas pelo Estado, deu-se um processo
de questionamento de uma tecnologia de governo (FOUCAULT: 2002; 2008), adotada pelas
institui¢des estatais como uma politica publica de atencdo aos jovens internados, € que
contribuiu, posteriormente, para a emergéncia e discussdo sobre uma nova categoria, até entao
ausente nas discussdes da justica juvenil: o adolescente com transtornos mentais que cumpre
medida socioeducativa de internagao.

Partirei da perspectiva de que esta politica estatal estaria sendo constituida e adotada
como uma biopolitica de gerenciamento e conten¢do de corpos, tal qual sugere Rose (2007)
em outros processos de medicaliza¢do, sob o argumento de controle e prevencdo de riscos,

seja para os proprios jovens, seja para uma melhor administracdo dos aparatos burocraticos do

'8 O uso da palavra emergéncia no texto é deliberado e pode ser entendido a partir de duas acepg¢des do termo: no
sentido principal de “emergir”, para marcar que estas questdes “vem a tona” em uma série de relacdes e
processos com os quais se relacionam e, também, as constituem mas que, em um dado momento adquiriram
visibilidade no horizonte de debates sobre a socioeducacgdo; e também, com a ideia de “urgéncia”, de uma
“situagdo critica” que precisa ser enfrentada com a maxima brevidade ou, ainda, como “evento critico” (DAS,
2007) que produz uma ruptura com a normalidade anterior do cotidiano, sendo assim considerada pelas pessoas
envolvidas nesta discussdo, mesmo que nio seja, necessariamente, tratada desta forma, no cotidiano.
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Estado, e justificando-a, inclusive, como prote¢do de direitos para a sociedade em geral.
Inclusive, este era um dos argumentos que circulava e era partilhado por alguns atores em
campo, sobretudo fundamentando as dentincias iniciais.

Ao toma-lo como argumento inicial de andlise, minha intengdo ¢ seguir as
recomendagdes de Goldman (2008) ao propor produzir uma narrativa antropologica, levando
em conta aquilo que os “nativos” falam e fazem, considerando que eles estdo plenamente
capacitados para tanto. Assim, ao longo deste estudo, minha posi¢ao serd a de considerar suas
posigdes, observando como funcionam suas praticas e buscando perceber, com eles, aspectos
relativos aos seus engajamentos com a causa € com seu ativismo.

Para organizar o cenario que apresento neste trabalho e para compreender as questdes
que o envolvia — e ndo s6 para a realizagdo desta pesquisa, mas também para a minha
atuacdo (direta ou indiretamente) nas atividades no campo, relacionadas a este contexto —, fiz
uso de documentos institucionais, pesquisas, materiais de divulgagdo e reportagens da midia,
assim como das conversas com os atores em campo. Isso porque, precisei retomar as
primeiras questoes sobre esta problematica, que ocorreram em 2006 e compreender, desde 14,
como se formou a articulagdo (ora mais, ora menos organizada) entre ONGs e ativistas de
direitos humanos, conforme explicarei a seguir.

Assim, informativos e sites de ONGs, trocas de e-mails, relatorios e atas de reunides
compuseram meu material de consulta e de didrio de campo, os quais fui acessando ao longo
do tempo que estive envolvida nesta rede. Convém lembrar que a minha inser¢ao neste campo
se deu, inicialmente, como advogada e ativista de direitos humanos, a partir de abril de 2011
até meados de julho de 2013. Desta forma, minha observagdo participante em alguns dos
eventos referidos se deu, ora como pesquisadora, ora como parte integrante da equipe
articuladora das agdes, tanto na condi¢ao de assessora juridica de jovens internados, quanto
como representante do grupo de assessoria juridica universitaria a que estava vinculada. Apds
o inicio da pesquisa, € nos momentos em que participava dos debates neste lugar, as pessoas
envolvidas ja estavam cientes desta outra atividade que também exercia.'’

Inicialmente, apresento como se constituiu o cendrio de debates, formado a partir de
relatos e dentincias que mobilizaram um determinado grupo de atores, em torno daquilo que,

inspirada pelos estudos de Leticia Ferreira (2011, 2013), chamarei de uma causa publica. Este

' Como se pode observar no periodo de inser¢io em campo, estou considerando os meses anteriores ao meu
ingresso no mestrado, uma vez que, neste periodo, era graduanda em Ciéncias Sociais ¢ vislumbrava neste
debate a possibilidade de uma discusséo de carater antropologico, o que ja orientava, em grande medida, o meu
olhar para as praticas desde esta perspectiva. A maioria das colegas sabia e acompanhara o meu ingresso na pos-
graduacao.
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grupo heterogéneo de atores, formado por agentes estatais, profissionais da saude, técnicos da
socioeducacgdo, advogados e ativistas em direitos humanos dos adolescentes organizaram-se
como uma rede especifica de articulagdao, em torno da problematica da medicalizag¢do e tendo
a FASE como um “caso exemplar”. Esta rede contava com a parceria de uma iniciativa mais
ampla (de ambito nivel nacional), chamada de “Projeto Intervencdes Exemplares”, sobre a
qual falarei na sequéncia.

Por fim, trarei alguns dados envolvendo esta questdo, que foram surgindo na medida
em que passei a participar das reunides e acompanhar meus interlocutores em campo para
fazer uma breve reflexdo sobre como estas tecnologias foram sendo pensadas e novas
questdes passaram a ser inseridas na discussdo de uma politica publica no campo da justica

juvenil.

2.1. Cenario de discussiao: das denuncias a FASE como um caso exemplar

O debate sobre as praticas de medicalizacdo na socioeducagdo ganhou visibilidade a
partir de 2006, quando em 15 de marco daquele ano, o Conselho Federal de Psicologia, junto
com a Ordem dos Advogados do Brasil e representantes de outras instituicdes>’, coordenaram
uma inspecao nacional as unidades de interna¢do de adolescentes em conflito com a lei.
Iniciativa das Comissdes de Direitos Humanos de ambos os Conselhos profissionais, o
levantamento ocorreu com incursdes simultineas em centros de interna¢ao de 22 unidades da
federacdo e do Distrito Federal, com a finalidade de avaliar as instalacdes, denunciar
violagdes, suscitar o debate publico e propor acdes de implementacdo de programas de
aten¢do a saude desta populagdo.

Entre outras violagdes de direitos, a que causara espanto fora o relato do elevado uso
de medicamentos psicotropicos € de jovens com supostos diagnodsticos de transtornos
psiquicos compartilhando o espaco comum de alojamentos superlotados. Nesta ocasido, em

que fora inspecionada apenas a unidade de internacdo provisoria da FASE (Unidade de

% Além de representantes dos Conselhos, no Rio Grande do Sul também acompanharam a inspegio: uma
representante do Instituto de Acesso a Justica (IAJ) e uma representante da Associagdo de Maes e Amigos de
Criancas e Adolescentes em Risco (AMAR). A unidade visitada foi o Centro de Internagdo Proviséria Carlos
Santos (CIPCS) por ser a unidade de primeiro ingresso dos adolescentes; pela experiéncia da representante da
AMAR, que conhecia o sistema; por tratar-se de uma unidade de internagdo provisoria, que promove o transito e
os vinculos dos adolescentes com outras unidades, com a Justica, dentre outros atores. Segundo consta no
relatorio, foram realizadas entrevistas com a dire¢do da unidade, com varios funcionarios (equipes de satde,
educagdo, juridico, monitores, dentre outros) e conversa, em reservado, com um grupo de adolescentes. Este
relatorio, chamado “Direitos Humanos: um retrato das unidades de internag¢do de adolescentes em conflito com a
lei” pode ser acessado no site do Conselho Federal de Psicologia. Disponivel em: <http:/site.cfp.org.br/wp-
content/uploads/2006/08/relatoriocaravanas.pdf> Acesso em: 05/03/2012.
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Internagdo Provisoria Carlos Santos), foram ouvidos a dire¢do da Unidade, funcionarios e um
grupo de adolescentes, todos em reservado. Nos relatos desta inspe¢ao, constava que cerca de
80% dos jovens internados fazia uso de medicamento psicotropico identificado como
Amplictil*' (CEP; OAB, 2006).

Com a circulagdo de tais informagdes nos foros de discussdo entre os profissionais,
ativistas e atores publicos, ele iniciaram uma articulagdo para realizar um diagnostico das
relagdes e da estrutura da rede de atendimento destes jovens. E o CEDECA-IAJ*, que ja
acompanhava as denuncias dos conselhos, ingressou em 2008, em um Grupo de Trabalho
organizado pela Secretaria de Direitos Humanos da Presidéncia da Republica (SDH/PR), para
realizar um levantamento nacional de aten¢do em satide mental aos adolescentes privados de
liberdade.

O Grupo de Trabalho tinha como inteng¢ao inicial identificar como estava constituida a
rede de saude, em especial, a area de saide mental do estado e, em especifico, se atendia as
especificagdes legais previstas nas Portarias n® 647/2008, n® 340/2004 e n° 1426/2004 do
Ministério da Satde. Contatos com os Conselhos Profissionais de Psicologia, Servi¢o Social,
Ordem dos Advogados, além de institui¢des ligadas a assisténcia de satde, como Secretaria
de Saude e Conselho Estadual de Saude foram articulados, a fim de coletar informagdes ¢
mapear os procedimentos de atendimento aos jovens internados (ANCED, 2010).

Ao longo de 2009, outra articulacdo estratégica desenvolvida pelo CEDECA-IAJ foi
realizada: uma coleta de dados in locu, com a abordagem semanal de familiares de
adolescentes internados, junto as filas para visitacao, a fim de esclarecer duvidas e oferecer

orientacdes técnicas em casos mais complexos. Ao realizar as atividades regulares de

10 Amplictil® é um medicamento produzido pelo Laboratério Sanofi-Avantis do Brasil, nome comercial dado
ao cloridrato de clorpromazina. Segundo disposto no site do laboratério, ¢ um medicamento de uso oral
(comprimidos ou gotas) ou injetavel, indicado para quadros psiquiatricos agudos (psicoses de longa evolugdo),
manifestagdes de ansiedade e agitacdo, nauseas e vOmitos e neurotoxicoses infantis, além de ser também
utilizado para analgesia obstetricia, agdo neuroléptica, vagolitica, simpatolitica, sedativa ou antiemética, segundo
informagoes fornecidas pelo laboratério fabricante do medicamento. Disponivel em: http://www.sanofi.com.br/
Acesso em: 15/01/2015.

22 O Instituto de Acesso a Justica (IAJ), ¢ uma organizagio da sociedade civil de interesse publico (OSCIP)
criada em 2002, com sede em Porto Alegre, que atuava na defesa de direitos fundamentais da populacao
vulneravel social e economicamente. Em Porto Alegre, a ONG Instituto de Acesso a Justica (IAJ) cumula sua
atividade com o Centro de Defesa da Crianga e do Adolescente (CEDECA) Diego Braz Gomes. E uma entidade
sem fins lucrativos que funciona por meio de doagdes e repasse de recursos através de projetos. Formando uma
rede transdisciplinar de profissionais e de projetos, a organizagdo atua na prestagdo de atendimento de natureza
integral (juridico e psicossocial) para adultos, criangas e adolescentes. Disponivel em: http://www.iaj.org.br/
Acesso: 16/06/2014.
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assessoria juridica, passaram a receber dentincias de familiares de adolescentes internados na
FASE com suspeitas de que os jovens fizessem uso de medicamentos psicotropicos™.

Além disso, com a participagdo em eventos, em niveis locais e nacionais, tais como
seminarios, grupos de trabalho e audiéncias publicas, os ativistas puderam difundir o debate
interno e leva-lo para compor uma articulagio do CEDECA-IAJ com a ANCED* ¢ a
Secretaria Nacional de Direitos Humanos da Presidéncia da Republica, para incluir a FASE
no Projeto “Intervencdes Exemplares”, conforme apresentarei a seguir. A formacao desta rede
mais ampla fez com que esta problematica ganhasse visibilidade em nivel nacional e chegasse
a discussdo em outras esferas institucionais, para além da Comissdo de Direitos Humanos da
Assembleia Legislativa do estado, o Ministério Publico e o Poder Judiciario locais (ANCED,
2010).

Em 2010, os dados coletados nas inspecdes e os relatos de familiares serviram de
subsidio para um pedido de investigacdo e instauracdo de um Inquérito Civil, proposto pelo
CEDECA-IAJ junto ao Ministério Publico estadual. A finalidade era apurar irregularidades
com relagdo ao atendimento em satde mental prestado pela FASE, sobretudo pelo uso
indiscriminado de medicamentos psicotropicos aos adolescentes em cumprimento de medida
socioeducativa de interna¢do. No entanto, o pedido foi indeferido e ao longo daquele ano, o
CEDECA-IAJ, buscou reverter a posicdo do Ministério Publico, sem sucesso. Em 13 de
dezembro daquele ano, apos recorrer desta decisdo, a entidade teve seu pedido reavaliado pelo
Conselho Superior do Ministério Publico e o caso foi encaminhado para apuragdo, em fungao
de indicios de violagdes de direitos dos jovens (IAJ, 2011).

Segundo alguns relatos de interlocutores em campo, ao tomar conhecimento desta
circunstancia, o entdo promotor do caso resolvera rever sua decisdo e depois solicitou retomar
o caso. Este fato era atribuido a recorréncia das investidas dos ativistas, a invisibilidade que
deram a questdo e das tentativas de aproximag¢ao para um dialogo. Uma abertura para dialogar

que, de fato, veio a acontecer tempos depois. E ndo s6 com o Ministério Publico, mas com a

> Ao longo do projeto a AMAR realizou estas atividades em parceria com o CEDECA Diego Braz Gomes-IAJ.
Nos anos 2012 e 2013, esta iniciativa foi novamente realizada com a participagdo de integrantes do G10-SAJU e
do Coletivo Fila. O trabalho iniciou em marg¢o de 2012, a partir de contato feito pela AMAR, que solicitou ao
G10-SAJU apoio e suporte técnico-juridico junto a estas familias (SZUCHMAN, 2013).

2% A Associagdo Nacional dos Centros de Defesa da Crianca e do Adolescente (ANCED) ¢ uma organizagdo nao
governamental surgida em 1993, formado pelos Centros de Defesa da Crianca e do Adolescente (CEDECAs) de
todo o pais, e cujo foco de atuagdo era o enfrentamento de violagdes de direitos das criangas e¢ adolescentes,
controle, garantia e promogao de politicas publicas voltadas para esta populag@o, em nivel nacional. Atualmente,
a ANCED ¢ composta por trinta CEDECA, distribuidos nas cinco regides do pais. Estas entidades tém a sua
criagdo e suas linhas de ag@o baseadas nas politicas de atendimento em defesa dos direitos das criangas e dos
adolescentes previstas no art. 87, inciso V do ECA.
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Procuradoria-Geral do Estado, o Poder Judiciario e outros 6rgdos do governo. Mas faltava a
FASE.

Ao longo do ano de 2010, foram vérias tratativas e tentativas sem sucesso de acesso
aos dados institucionais sobre o uso de medicamentos pelos jovens internados nas unidades da
FASE. A dificuldade de acesso aos documentos, relatérios, prontuarios e receitudrios dos
jovens se dava, principalmente, por “resisténcia politica” ao didlogo por parte dos gestores da
Fundagdo. Segundo os relatos que ouvia em campo, a gestao da época adotava como politica
de governo ndo fornecer informacdes internas, tampouco abrir uma posicdo de dialogo,
preferindo o afastamento e a restricdo de aproximacdes com ativistas e organizacdes da
sociedade civil, principalmente por se trataram de entidades e ativistas de Direitos Humanos.
Ante a negativa por parte da entidade, s6 entdo a articulacdao de atores decidiu judicializar a
causa, ingressando com a denuincia junto ao Ministério Publico.

A partir de 2011, com a eleicdo de Tarso Genro (PT/RS) como governador do estado
(de 2011 a 2014), foi possivel perceber uma mudanga ndo s6 do chefe de governo, mas dos
quadros diretivos da Fundagao, das Secretarias e de outras instancias ou 6rgaos estatais. Neste
sentido, uma interlocutora afirmara que as negociacdes avangaram somente apos a troca da
gestdo da FASE e pela disposicdo de “escuta dos movimentos sociais e da sociedade civil”
por parte dos representantes do governo local, os quais eram do mesmo partido e tinham a
mesma perspectiva (no plano das politicas publicas relacionadas aos temas dos direitos
humanos), que os ativistas envolvidos nesta questao. Esta mudanca de fato representou um
redirecionamento da perspectiva das politicas publicas, sobretudo aquelas de direitos humanos
em nivel local, as quais passaram a estar mais alinhadas com a perspectiva do governo federal
e abertas aos projetos por ele propostos (MADEIRA e RODRIGUES, 2015).

Com o ingresso de uma nova equipe na Secretaria de Justiga e Direitos Humanos ¢ a
entrada de outra Presidenta na FASE, as expectativas de dialogo com a articulagdo foram
modificadas, com mais abertura para negociacdes e reunides. As tratativas entre
representantes e gestores das institui¢des estatais e dos ativistas passaram a ser mais
frequentes e a articulacdo da rede incorporou outras entidades, sobre as quais falarei a
seguir’®.

A questdo retornou a evidéncia no debate publico em 2012, quando a midia local
noticiou que adolescentes estariam comparecendo as audiéncias judiciais, em Porto Alegre,

sob efeito de medicamentos (e, por isso, em estado alterado de entendimento). Na ocasido, a

% Nas se¢des seguintes deste Capitulo.
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juiza da Infancia e da Juventude exigiu explicagdes a Dire¢do da FASE, a fim de apurar as
razdes pelas quais doze adolescentes compareceram as audiéncias sob efeito de
medicamentos, com a fala “arrastada” e “visivelmente medicados”.

Entre os atores da rede de atengdo a estes jovens, sobretudo técnicos, ativistas e
advogados populares ndo era exatamente uma novidade esta situacdo, pois os relatos e
dentncias de uso de medicacdo era uma constante. Alguns diziam que a pratica se dava,
inclusive, sem uma prescri¢ao especifica e com a finalidade de “contencdo quimica”, isto €, os
jovens seriam medicados para evitar problemas de gestdo de algumas Unidades, que estavam
com superlotacdo de internos e mas condi¢des dos alojamentos.

Em reportagem para o Jornal Zero Hora, de 03.02.2012%°, um médico afirmara, em
resposta a indagacio da magistrada que a razdo da medicalizagdo dos jovens era: “pelo OCIO,
¢ por isto que se medica na Fase” (grifo original). Em um trecho do oficio, encaminhado pelo

médico e reproduzido na reportagem, ele questiona:

Por que medicar se em sua maioria ndo sdo doentes? Ndo ha como colocar que nossa
clientela ¢ doente mental em proporcionalidade maior que a preconizada pela OMS
(Organizagdo Mundial de Saude). Entdo por que se medica tanto na Fase? A resposta
¢ simples e definida em uma tunica palavra: OCIO.

Segundo o médico psiquiatra que, na ¢época, trabalhava na Comunidade
Socioeducativo (CSE) desde 2003, o uso de antipsicdticos seria para deixar os adolescentes
menos inquietos ou agressivos. Este uso tinha a intengdo de conter atos que pudessem
provocar desordem na organizacdo das unidades de internagdo (que possuiam problemas
estruturais de conservacdo e de superlotagdo de internos), dificultando, assim, a manutengao
das rotinas internas. Para ele, isso ocorria por uma “op¢ao politica” da institui¢do e pela falta
de investimento nas atividades socioeducativas previstas em lei’’.

Foi nesta época que, durante as atividades de articulagdo para apurar estes fatos, veio
ao conhecimento publico o transito em julgado da sentenca de uma Acdo Civil Publica®™.
Nela, o estado do Rio Grande do Sul e a FASE foram condenados a obrigagdo de fazer,

consistente na implantacdo de um programa, de carater permanente, para atendimento

% «“Médico vincula medicagio de internos da FASE ao 6cio”.  Disponivel em:
<https://gauchazh.clicrbs.com.br/geral/noticia/2012/02/medico-vincula-medicacao-de-internos-da-fase-ao-ocio-
3652408.html> Acesso em: 22.04.2012.

*" Em unidades de internagdo de outros estados também havia denuncias de uso de psicofarmacos como forma de
“contenc¢do quimica”, conforme: “Sindrome do infrator: Apontar problemas psiquidtricos ¢ o novo truque para
manter jovens presos.” Revista Carta Capital, 15/04/2009. Disponivel em:
http://abp.org.br/portal/clippingsis/exibClipping/?clipping=9278 Acesso em: 21.05.2014.

¥ Remeto ao proximo capitulo, no qual tratarei especificamente do processo e suas implicagdes.
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individual e especializado de saude mental para os jovens internados que possuissem
transtornos psiquiatricos graves. Isso fez com que o grupo redirecionasse a sua atuagdo
estratégica, no sentido de, ndo s6 conhecer as dentincias, mas o conteudo deste processo para,
tendo acesso a tais informacoes, trazé-las ao debate publico, com os grupos da sociedade civil.
A ideia era ampliar a discussdo para tornar a causa publica, considerando o caso, mais
do que uma questdo especifica de um grupo restrito de atores, um problema social, de
violagcdo de direitos humanos. E, ao acompanhar o andamento deste processo judicial, na
tentativa de colaborar com a elabora¢ao de um plano de agdo para o cumprimento da sentenga
judicial, buscava-se evitar que esta decisdo acabasse por gerar outras violagdes de direitos dos
jovens internados, além daquelas ja investigadas pelos ativistas (FERREIRA, 2011, 2013b).
Assim, houve uma reorganizacao da rede de atores e das estratégias propostas em
torno desta problematica, a partir de reunides e atividades que voltaram a ser delineadas com
os agentes publicos. A principal estratégia proposta pela articulagdo foi a de realizagdo de
uma visita técnica® nas unidades® da FASE, com a produgdo de um relatorio de diagnéstico
e de encaminhamentos propositivos, os quais seriam entregues as instituicdes estatais
diretamente envolvidas no caso: a FASE, a Procuradoria-Geral do Estado e o Ministério
Publico. Como desdobramento deste esforgo coletivo foi proposto um Seminario®' aberto ao
publico e a comunidade em geral, no qual a questao foi discutida, buscando elaborar um plano

propositivo de agdo para o enfrentamento da problematica.

2.2. A insercio em uma rede de atores engajados

Ao problematizar a pesquisa etnografica entre cientistas em um laboratério, Latour

(2000:12) responde a pergunta “por onde podemos comecar um estudo sobre ciéncia e

* Participaram desta atividade: quatro pessoas da equipe do Projeto/IAJ, um membro da Comissdo de Direitos
Humanos da OAB, um representante do Conselho Regional de Psicologia e um representante do Movimento
Nacional de Direitos Humanos (MNDH) e IDHESCA (Instituto de Direitos Humanos, Econdémicos, Sociais,
Culturais ¢ Ambientais do Brasil), um membro da Secretaria de Justiga ¢ Direitos Humanos, um representante da
Comissdo de Direitos Humanos da Assembleia Legislativa do estado ¢ um membro das organiza¢des da
sociedade civil, através do Movimento Nacional de Direitos Humanos (MNDH) ¢ PROAME/CEDECA
(Programa de Apoio de Meninas e Meninos, de Sdo Leopoldo/RS); e outro grupo, composto por trés membros da
equipe do Projeto/IAJ, um representante do CEDICA e um representante das organiza¢des da sociedade civil,
através do Movimento Nacional de Direitos Humanos (MNDH) e da Themis Assessoria Juridica e Estudos de
Género.

30 Foram visitadas as seis unidades de internacio e semiliberdade cujas sedes sdo em Porto Alegre/RS: Centro de
Interna¢do Provisoria Carlos Santos (CIPCS); Comunidade Socioeducativa (CSE); Centro de Atendimento
Socioeducativo Feminino (CASEF); Centro de Atendimento Socioeducativo Regional de Porto Alegre I (CASE
POA 1); Centro de Atendimento Socioeducativo Regional de Porto Alegre II (CASE POA 1II); e Centro de
Atendimento Socioeducativo Padre Cacique (CASE PC).

3! Esta atividade eu apresento no tltimo capitulo deste trabalho.
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tecnologia?”, afirmando que “a escolha de uma porta de entrada depende crucialmente da
escolha do momento certo”. A partir desta afirmativa, acredito ser interessante refletir,
inicialmente, sobre a porta de entrada por onde comecei minha pesquisa no campo da justica
juvenil. Conforme a questdo colocada pelo autor, posso afirmar que a escolha da minha
entrada se deu, ndo s6 por estar no tempo € no espago certos, em contato com diversos
interlocutores envolvidos com estas questdes, mas também por uma série de outras
contingéncias que acredito serem importantes para problematizar a minha prdopria pesquisa e o
campo no qual ela ocorreu.

Assim, inicio por abrir a caixa-preta do que seria o campo da justica penal juvenil, a

partir da defini¢do de Latour (2000: 14), que diz que:

A expressdo caixa-preta ¢ usada em cibernética sempre que uma maquina ou um
conjunto de comandos se revela complexo demais. Em seu lugar, ¢ desenhada uma
caixinha preta, a respeito da qual ndo € preciso saber nada, sendo o que nela entra e o
que dela sai. [...] Ou seja, por mais controvertida que seja sua historia, por mais
complexo que seja seu funcionamento interno, por maior que seja a rede comercial ou
académica para a sua implementagdo, a Unica coisa que conta é o que se poe nela e o
que dela se tira.

Nao pretendo, portanto, detalhar todas as especificidades de que trata a justiga juvenil
e as complexidades que a envolve, mas trazer alguns pontos sobre este campo que entendo
relevantes para a reflexdo que fiz ao longo deste trabalho. Meu primeiro contato com esta
tematica ocorreu em 2011. Naquele ano, precisamente no més de abril, comecei a atuar como
advogada voluntaria de um grupo de servigo de assessoria juridica da Universidade (G10-
SAJU). Neste grupo, especializado no acompanhamento e na defesa juridica de adolescentes
selecionados pela Justica Juvenil, eu cheguei por sugestdo de um professor, que sabia do meu
interesse em atuar como advogada na assessoria juridica voluntaria.

Além desta atividade, trabalhava como advogada contratada em uma organizagdo nao
governamental de protecdo dos direitos humanos das mulheres, na qual prestava assessoria
juridica para mulheres, meninas e jovens em situacao de violagdao de direitos. Meu interesse
pela pesquisa antropoldgica surgiu exatamente a partir da minha aproximagao com o campo
de atencdo aos adolescentes e por acreditar, desde um olhar informado pelas teorias
antropologicas, que havia naquele cendrio uma questao antropologicamente relevante para ser
problematizada. Pensando como Ramos (2007), quando afirma que nao ha lugares de estudo

mais relevantes que outros e que toda e qualquer questdo humana sdo passiveis de atencao e

analise antropoldgica, comecei a me interessar pela pesquisa a0 me envolver com as
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discussdes e a participar de alguns eventos para entender o contexto. Neste percurso também
contei com o auxilio e incentivo de alguns colegas de trabalho que se tornaram interlocutores.

Através do grupo de assessoria juridica universitaria, conheci Luciane, uma mulher
cisgénero branca, cerca de 30 anos, que também era advogada. Ela também fazia poOs-
graduacdo em Direito, era ativista de direitos humanos, j4 tinha trabalhado em organizagdes
de defesa dos direitos humanos das mulheres e também atuava voluntariamente na assessoria
juridica universitaria, auxiliando na capacitagdo e orientacdo de advogados recém chegados,
explicando o funcionamento e articulando contatos com atores da rede de atendimento de
apoio na socioeducagdo (CRAS, CREAS, CAPS, etc.).

Na época, Luciane tinha sido contratada por outra organiza¢cdo ndo governamental de
Sao Paulo, ligada a prote¢ao e defesa dos direitos de adolescentes que cumprem medidas
socioeducativas para a coleta de dados sobre o contexto da socioeducagdo junto a FASE. Foi
através dela que eu soube dos primeiros casos de “medicalizacdo de jovens internados”, os
quais comecavam a ser investigados para compor uma futura denuncia, em funcdo da
recorréncia com que apareciam. Ela também atuava na articulagdo desta organizacdo com a
rede local de atendimento dos jovens, fazendo a mediagdo e contato entre diferentes redes de
ativistas. Por ser a que mais tempo estava atuando na rede, Luciane ensinava e a apresentava
os recém chegados nos espacos de atuagao.

Carolina foi outra interlocutora fundamental para a minha inser¢do em campo. Ela ¢
uma mulher cisgénero branca, com cerca de 30 anos ¢ que se apresentava como advogada
feminista. Natural de uma cidade pequena do interior do estado e veio para Porto Alegre em
2008, para fazer pos-graduacdo. Com uma trajetéria bastante extensa com a militdncia de
direitos humanos, j& estivera envolvida com diversas entidades ligadas aos direitos de
mulheres, jovens € meninas, entre as quais o Movimento dos Sem Terra (MST) e Comissao
Pastoral da Terra (CPT/CNBB).

Por seu transito de longa data nos movimentos sociais e por conhecer varias
institui¢cdes, Carolina se destacava por conhecer muitas pessoas e por conseguir articular com
varios integrantes da rede as diferentes atividades que eram demandadas. Atuando como
advogada, ela participava de atividades em duas ONGs que integravam esta articulacdo —
uma ligada a protecao dos direitos humanos de criangas e adolescentes e outra que prestava
assessoria juridica para mulheres vitimas de violéncia — e normalmente era quem tomava a
frente para marcar as reunides e organizar os encontros. Afeita a perspectiva politica de

esquerda (BOBBIO, 1995), estava filiada ao Partido dos Trabalhadores, onde possuia diversos
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amigos e os “‘companheiros” de militdncia, como ela definia. Ja a conhecia antes deste projeto
e foi com a ajuda dela que consegui mais facilmente a insercdo em campo, através da
indicacdo de inser¢dao da instituigdo na qual eu trabalhava na época, para participar das
reunides e discussdes do Projeto. Era ela que esclarecia minhas duvidas e fornecia dados de
pesquisa e informagdes sobre as dindmicas ndo s6 sobre o “Projeto Intervencdes Exemplares”,
mas também sobre outras questdes praticas, tanto profissionais quanto do “ativismo”, em
torno do qual nos e as demais entidades estdvamos ligadas.

Também contei com a ajuda de Laura, uma mulher negra cisgénero, com cerca de 30
anos, psicologa social que também fazia pds-graduagdo na época. Fazia parte de um projeto
de extensdo universitaria de carater interdisciplinar (que reunia estudantes dos cursos de
Direito, Psicologia e Servigo Social), cujos objetivos eram auxiliar e acompanhar, de forma
ampla, os sujeitos com sofrimento psiquico e criminalizados pelo Estado, sejam eles adultos
ou adolescentes. Assim como eu, ela comegou a participar na articulagdo como voluntdria,
pois estava interessada em contribuir nos debates como psicologa de um projeto de extensdo
universitaria que também veio a integrar a rede em torno da causa.

Com uma perspectiva critica e de esquerda, Laura estava interessada nas questoes
ligadas a satde, em especifico no debate sobre a saide mental da juventude negra e a
criminalizacdo da pobreza. Com ela, pude compreender mais sobre as questdes de satde
mental e os protocolos de atendimento, além da mediacdo entre os juristas e os técnicos. Seu
enfoque como ativista se dava pela desinstitucionalizagdo da aten¢ao a saude mental. Era ela
quem mobilizava a rede e fazia a articulacdo e os contatos para a participacdo dos atores
ligados a area dos Conselhos profissionais de Psicologia e Servigo Social, além dos militantes
na area de saude mental.

Estabeleci maior contato e didlogos mais frequentes com estas duas tltimas ativistas,
principalmente por estarem mais abertas as minhas perguntas e por perceber que eram elas
que mobilizavam os demais atores. Em geral, elas que tomavam a iniciativa de propor grupos
de debates e reunides, mandavam os e-mails e estabeleciam didlogos mais constantes entre os
membros das institui¢des e os atores ligados a rede pelo ativismo. A primeira, com um maior
protagonismo na rede, estabelecia os contatos e as articulagdes entre as instituigdes e os atores
institucionais, juristas, técnicos e monitores da FASE. Enquanto a segunda, com maior
insercao entre os atores da saude, mobilizava os membros dos conselhos profissionais,
técnicos da area da saude e estudantes de psicologia e servico social, para um maior

envolvimento com esta discussdo. Seja pelo carisma, seja pelo engajamento, elas possuiam
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ndo s6 uma maior insercao no grupo de forma geral, como também pareciam ser as mais
solicitas aos pedidos de informacdes e materiais, contatos e indicagdes de outros atores e na
abertura para conversas.

Como pude observar em campo, com excecao dos profissionais que sdo designados
para esta area de atuacdo em razdo do exercicio das suas fun¢des como servidores publicos
(juizes, promotores e defensores publicos) ou que sdo levados a atuar no campo da Infancia e
da Juventude por outras contingéncias, poucos sao os egressos das faculdades de Direito que
espontaneamente se interessam pela area. Isso redunda em uma fala ativista que ¢
constantemente partilhada entre os atores, que a todo instante provoca todos “a se engajar”,
“defender a causa dos direitos dos adolescentes”.

Neste grupo, a maioria dos ativistas ligados as organizagdes ndo governamentais, ou
atuavam em mais de uma entidade ou, ainda, prestam (ou ja prestaram) servicos ou
participavam de atividades ligadas a mais de uma entidade, dentro deste circuito em
especifico. De forma que as pessoas acabavam se conhecendo por trabalhar ou por ja terem
trabalhado juntas, por participar de atividades ou mesmo por circularem neste circuito de
organizagoes ligadas a defesa dos direitos humanos de forma ampla (de criangas, jovens,
mulheres, pacientes psiquiatricos, etc.), mas que acabava por formar um grupo relativamente
coeso de pessoas.

Isso se refletia na formagdo de redes de contato e de apoio, em diversos temas ou
diferentes entidades, e favorecia a articulagdo ou uma mobilizacdo em torno das demandas do
ativismo. Como Bonetti (2003) também observou em sua pesquisa, 0 engajamento €
participag@o politica dos atores eram variaveis, mas estava ligado em grande medida, com a
expectativa de mudanga de status social, uma busca por espaco no mercado profissional,
aliada a perspectiva da realizagdo de seus projetos individuais. Jovens profissionais, ainda em
fase de formagdo académica ou em constituicdo de uma carreira profissional estavel
compunham, na sua maioria, o perfil de ativistas, que desempenhavam suas atividades a partir
de conjunto de vivéncias e interacdes aprendidas e compartilhadas na pratica, ou seja, no
espaco de atuacgdo e nas circunstancias que surgiam na e pela rede.

Quanto a organizagao da rede de institui¢des envolvidas nesta problematica, poderia
organiza-la de diversas maneiras. Escolhi como critério os alinhamentos entre os grupos de
apoio e de engajamento entre “aliados”, formados pelos atores que as representavam nas

atividades. Isto porque, diferentes entidades e organizagdes compunham a articulacdo local ou
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estiveram envolvidas no debate, € 0 momento em que cada uma se juntou ao grupo era
diferente entre si. Inclusive, em alguns casos, ocorreu com os debates bem avangados.

Assim, inicio com o Instituto de Acesso a Justica (IAJ/CEDECA)* que constituiu uma
rede de apoio diversa, ao estabelecer a parceria com a ANCED e reunir outras nove entidades:
o Conselho Estadual dos Direitos da Crianga ¢ do Adolescente (CEDICA), o Instituto de
Direitos Humanos, Econdmicos, Sociais, Culturais ¢ Ambientais (IDHESCA), o Programa de
Apoio a Meninas e Meninos (PROAME/CEDECA Sao Leopoldo), a ONG Themis Assessoria
Juridica e Estudos de Género, o Grupo 10 do Servigo de Assessoria Juridica Universitaria
(G10-SAJU/UFRGS) ¢ o Coletivo Fila (UFRGS)*, o Conselho Regional de Psicologia
(CRP), o Conselho Regional de Servigo Social (CRSS) e Comissdao de Direitos Humanos da
OAB/RS (CDH/OAB).

Esta articulacdo de entidades da sociedade civil contava com o apoio e dialogava
constantemente com representantes de orgdos subordinados aos Poderes Legislativo e
Executivo estadual: a Comissdo de Cidadania e Direitos Humanos da Assembléia Legislativa
(CCDH/AL), a Secretaria de Justi¢a e Direitos Humanos (SJDH) e a Secretaria Estadual de
Satude (SES) os quais, eventualmente, participavam de reunides e delineavam, conjuntamente,
estratégias de atuagdo. Os demais atores envolvidos no debate desta causa eram a Fundagao
de Atendimento Socioeducativo (FASE/RS), o Estado do Rio Grande do Sul (representado
pela Comissdo de Direitos Humanos da Procuradoria Geral do Estado do RS, CDH/PGE,
através de seus procuradores), o Ministério Publico (MP/RS) e o Poder Judiciario (PJ/RS). A
eles cabia exercer as suas atividades, conforme as atribui¢des legais relacionadas aos seus
cargos e a institui¢do que faziam parte.

Assim, o Promotor de Justica deve atuar judicialmente em defesa dos interesses
coletivos, isto €, na defesa dos direitos da sociedade, em geral, e dos jovens internados,
especificamente. Por isso, cabe ao promotor, entre outras atribui¢des previstas em lei, o papel

de fiscalizar e reivindicar da FASE e do governo do Estado o atendimento da legislag¢do e da

32 O Instituto de Acesso a Justica (IAJ), é uma organizagio da sociedade civil de interesse publico (OSCIP)
criada em 2002, com sede em Porto Alegre, que atuava na defesa de direitos fundamentais da populagdo
vulneravel social e economicamente. E uma entidade sem fins lucrativos que funciona por meio de doagdes e
repasse de recursos através de projetos. Formando uma rede transdisciplinar de profissionais e de projetos, a
organizagdo atua na prestacdo de atendimento de natureza integral (juridico e psicossocial) para adultos, criancas
e adolescentes. Disponivel em: http://www.iaj.org.br/ Acesso: 16/06/2014.

330 G10-SAJU ¢ o Grupo 10 do Servigo de Assessoria Juridica Universitaria (SAJU) da Faculdade de Direito da
UFRGS, responsavel pelo atendimento juridico de adolescentes selecionados pela Sistema Penal Juvenil. O
Coletivo Fila é um grupo de estudantes voluntarios, advogados que integram programas de extensdo da UFRGS
(o Programa Interdepartamental de Praticas com Adolescentes em Conflito com a Lei — PIPA) e se propunha a
fazer intervengdes e acompanhamentos na fila em que familiares de adolescentes aguardavam para a visitagio
dos jovens em internagdo provisoria. Disponivel em: <http://www.ufrgs.br/saju/grupos/gl0>. Acesso em
10.02.2018.
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decisdo judicial, a fim de proporcionar aos jovens privados de liberdade as instalagdes
adequadas e a garantia de seus direitos, no curso da execucdo de suas medidas
socioeducativas (art. 201 do ECA).

O Procurador Estadual de Justica, por outro lado, atua judicialmente em defesa do
Estado e da FASE, instituicdes que estdo relacionadas com a formulacdo, implementagdo e
execucao das politicas publicas. Sendo a FASE subordinada hierarquicamente a Secretaria de
Justica e Direitos Humanos, 6rgao do governo do Estado (Poder Executivo), ela nao detém
autonomia financeira para a realiza¢ao das suas politicas e atividades, ou seja, depende de
dotacdo orcamentaria do estado. Assim, ainda que a participacdo do procurador estivesse
direcionada a defesa e a garantia dos direitos dos jovens privados de liberdade, com o
atendimento das politicas publicas, ele também considerava neste horizonte as condigdes de
possibilidade da gestao publica quanto a execugdo das politicas, no que se refere as limitagdes
orcamentarias, financeiras, temporais e de execucdo na pratica.

Para além das diferentes visdes e posi¢des juridico-institucionais, Promotor e
Procurador partiam de uma posicionalidade diversa, tanto com relagdao a defesa e a protecao
dos direitos dos jovens internados, quanto das questdes praticas de implementacdo das
propostas. Também partiam e estavam informados por diferentes perspectivas téorico-
académicas sobre quais seriam as formas de intervencao a serem adotadas.

Ambos, o promotor de justiga e o procurador do Estado, participaram das decisdes
tanto na instancia judicial, quanto nas articulagdes “politicas” da rede. Isto €, na interface dos
debates sobre a decisdo judicial (e sua implementagdo) e na articulagdo com outros atores da
rede para o delineamento da politica publica (técnicos, ativistas, representantes dos conselhos
profissionais, por exemplo). Entre tais atores juridicos, as visdes sobre o tema e suas posigoes
institucionais constantemente se chocavam e eles disputavam — discursivamente — 0 apoio
dos demais atores da rede de articulagdo, para além dos seus escopos e atribuicdes
institucionais de atuacdo, conforme pretendo demonstrar ao longo deste trabalho.

Finalmente, entre os atores envolvidos nesta problematica hd, ainda, o Poder
Judiciério. Estou tomando-o de forma mais ampla, neste momento, pois ele esteve presente
sobretudo na esfera judicial da discussao, com a Ag¢ao Civil Publica. Este, a exce¢ao da sua
participag@o no processo judicial e na execugdo da sentenca, ndo participou de outras etapas
da articulagdo com os demais atores, seja enviando um representante para contribuir com os
debates no grupo de Trabalho, seja nas reunides para elaborar o planejamento de como seria

implementada a sentenca.
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Outra auséncia nos debates desta problematica foi a de representantes da Defensoria
Publica do estado, responsaveis pela defesa técnica da maioria dos jovens internados em seus
processos judiciais. No caso desta insitui¢ao, os motivos dados eram da ordem da estrutura e
da organizagdo interna daquele servigo. A Defensoria Publica, em razao da grande demanda
de trabalho e o nimero reduzido de defensores nos nticleos especializados, nao tinha como
designar um deles para acompanhar as tratativas sem que isso acabasse por onerar outros
servidores. De forma que havia um canal de comunicagdo constante entre os ativistas e
advogados populares com defensores publicos, na troca de informacdes e apoio juridico de
alguns casos, mas ndo havia uma representacdo oficial do 6rgdo nos debates. Cabia aos
ativistas trazerem as questdes que eram apontadas e partilhadas com defensores publicos.

Na figura que apresento abaixo, fago uma representacdo de como as interlocugdes se
estabeleciam (flechas), em quais dire¢des as relagdes se davam e como a articulagdo estava
organizada (ligacdes entre as entidades e instituicdes). Em geral, as movimentagdes estavam
voltadas para o Poder Judiciario e demais institui¢des estatais, em fun¢do da Ag¢do Civil
Publica. Assim, os ativistas se organizavam e formavam a rede de articulagdo que

representava a “sociedade civil” em torno de atores ligados ao CEDECA/IAJ**

, 0S quais, em
geral, tomavam a iniciativa de organizar reunides, visitas ou encontros. Eles faziam a
mediagdo e as tratativas com os 6rgaos e institui¢des estatais, além de organizar as agdes com

as entidades ligadas ao Projeto Intervengdes Exemplares, como explicarei na se¢do a seguir.

** 0 Centro de Defesa da Crianga e do Adolescente (CEDECA) sio organizagdes ndo governamentais, criadas
em todo o pais, com a finalidade de proteger os Direitos da Crianca e do Adolescente. No ambito local era o IAJ
que cumpria com essa atribuigao.
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Figura 1 — Articulacdo da Rede
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Fonte: elaborado pela autora (BUJES, 2018).

Através desta articulagdo, a rede de ativistas conseguiu o reconhecimento da FASE
como um dos “casos exemplares” de violagdes de direitos de adolescentes, junto a Secretaria
Nacional de Direitos Humanos (SDH/PR). A partir dai, a causa passou a fazer parte deste
projeto de intervengdo, delineado em nivel nacional, cuja finalidade era langar as bases para
uma politica de enfrentamento da problematica envolvendo a FASE.

A insercao da FASE neste projeto conferiu um maior reconhecimento a problematica
como uma causa publica, sobre a qual era necessario discutir e tomar providéncias. Além
disso, tal inclusdo conferiu maior legitimidade para a rede de articulagdo local perante os
gestores ¢ dos demais atores institucionais locais, fazendo com que os ativistas conseguissem
uma maior inser¢cao e participacdo nos debates sobre as tecnologias de governo da Fundacao,
além do acesso aos documentos e dados institucionais, até entdo reservados apenas aos atores
publicos. O debate comecava a extrapolar o ambito local de dentincias e passava a ser uma

problematica que merecia atengdo em nivel nacional.

2.3. A problematica da FASE como uma causa publica: o Projeto Intervencdes

exemplares

Nesta secao vou apresentar o “Projeto Intervengdes Exemplares” e como as estratégias

criadas a partir dele, ao dar publicidade e trazer para o centro do debate as praticas da FASE,



60

contribuiram para essa “causa publica” de violacdo de direitos. Se os ativistas em Direitos
Humanos ligados s ONGs (entre elas o IAJ e a AMAR™) e defensores populares ja recebiam
denuncias sobre a medicalizagao de adolescentes, com o apoio desta articulagdo mais ampla,
foi possivel expandir esse debate para atores de diferentes institui¢des e organizagdes da
sociedade civil, em escalas diferenciadas de atuagao.

O ingresso da FASE como um dos “casos exemplares” neste projeto possibilitou aos
ativistas um maior acesso aos documentos, debates, instalagdes e estratégias institucionais de
acdo. Isso conferiu nao s6 uma maior legitimidade a causa e compreensdo da problematica
que se delineava na esfera judicial, mas também contribuiu para a mediagdo e para as
tratativas do delineamento coletivo de uma politica publica de governo, direcionada aos
jovens em situacao de internagao.

Em 2010, por ocasido dos 20 anos de promulgacao do ECA, a Secretaria Nacional de
Promocao dos Direitos da Crianga e do Adolescente, 6rgdo vinculado a Secretaria Nacional
de Direitos Humanos da Presidéncia da Republica, firmou um convénio em parceria com a
ANCED e, juntos, criaram o “Projeto Prioridade Absoluta”. Ele tinha como objetivo central
realizar uma articulagdo estratégica de protecdo, defesa e promocao dos direitos humanos das
criancas e dos adolescentes, tomando como referencial a estratégia da Protecdo Juridico-
social’® (ANCED, 2010).

Nesta articulacdo com a Secretaria Nacional de Direitos Humanos, a rede de ativistas
composta junto 8 ANCED buscou posicionar-se e fortalecer-se como sujeito politico em um
cenario de enfrentamento de violagdes dos direitos humanos das criangas e adolescentes. A
intenc¢do era de fiscalizar e exigir o cumprimento dos principios da prote¢do integral previstos
pelo paradigma constitucional conforme a perspectiva juridica e social. Além disso, tinha por

objetivo prestar assessoria juridica diferenciada de atencdo as vitimas e seus familiares e

3 A Associagio de Mées e Amigos dos Adolescentes em Risco (AMAR) foi constituida em 1998, por um grupo
de maes dispostas a denunciar e combater as sistematicas violagdes de direitos a que seus filhos eram submetidos
durante o cumprimento de medida socioeducativa na antiga FEBEM/SP, hoje Fundagdo CASA. Sediada em Sao
Paulo/SP, a entidade possui como missdo promover e fortalecer a atuagdo dos familiares ¢ da comunidade no
acompanhamento da execu¢do das medidas socioeducativas, visando ndo sé o controle social, eixo fundamental
no Sistema de Garantia de Direitos previsto no Estatuto da Crianga e do Adolescente, como também a inser¢ao
comunitaria, atuando, assim, também na prevencao de delitos. Disponivel em: <http://amarong.blogspot.com.br>
Acesso em 21/01/2017.

36 Segundo material produzido pela ANCED (2010), o conceito de protecio juridico-social parte dos preceitos
previstos no ECA, buscando ampliar a nog¢do de “protegdo integral” nas suas multiplas dimensdes, conforme
prevé o art. 4° do Estatuto. Esta perspectiva também ¢ a norteadora das praticas dos CEDECAs, os quais atuam
em ambito local no sentido de viabilizar, através da atuacdo politica, uma rede de servicos e de atendimentos
diretos as criangas, adolescentes e seus familiares que estdo em situagdo de vulnerabilidade ou em casos graves
de violacdo de direitos. (ANCED, 2010: 13).
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também realizar agdes de advocacy’” que gerassem mobilizagdo social e levassem os casos a0
maximo conhecimento publico e de forma mais ampla possivel. Estas a¢des eram realizadas
respeitando os principios de privacidade das vitimas e de suas familias contra a exposicao
exagerada, sobretudo na repercussao dos casos nos meios de comunicacao social (ANCED,
2010).

Neste projeto mais amplo e com duracdo de dois anos (2010 a 2012) estava inserido o
“Projeto Intervengdes Exemplares em Viola¢ao dos Direitos de Criangas e Adolescentes”, que
tinha como objetivo especifico acompanhar cinco casos de violagdes de direitos humanos de
criancas e adolescentes que, por sua gravidade, tiveram grande repercussdo social em todo o
pais, e foram considerados pela equipe como casos emblematicos.

Além do caso da FASE/RS, faziam parte do projeto outros quatro casos que foram
selecionados, segundo a ANCED, por suas caracteristicas de complexidade, abrangéncia e
gravidade das violacdes. Por isso, demandavam uma articulag@o politica especifica, como a
que fora proposta pelo Projeto (ANCED, 2010). Para dar a dimensdo das questdes que
tratavam, os apresento resumidamente:

1) Na cidade de Abaetetuba/PA, em 2007, uma adolescente do sexo feminino foi presa
em uma cela com cerca de vinte homens adultos, mantida durante 24 dias, nos quais sofreu
violéncias fisicas e sexuais. Doze pessoas foram denunciadas e estdo sendo processadas por
tortura, estupro e lesdes corporais. A adolescente precisou receber atendimento médico e
psicoldgico, além de ser inserida, junto com familiares, no Programa de Protecdo a Criangas e
Adolescentes Ameagados de Morte (PPCAAM) ao longo da intervengao do Projeto.

2) Na cidade de Fortaleza/CE, enuncias apontavam a existéncia de um grupo de
exterminio integrado por policiais militares e civis que, supostamente contratados pela
iniciativa privada, foram responsaveis por praticas de tortura e morte de quatorze adolescentes
no periodo de 2000 e 2002. Dois jovens sobreviventes ficaram com danos fisicos irreversiveis
(tetraplegia e perda de membros), sendo que um deles chegou a ser submetido a medida
socioeducativa de internagdo, acusado da autoria de ato infracional na mesma ocasido em que

fora vitima das agressdes. A inclusdo no projeto se deu porque os autores identificados ndo

37 Utilizo aqui a expressdo advocacy para me referir as praticas ligadas a promogao e defesa de direitos, previstos
ou ja adquiridos, por determinado grupo de pessoas ou voltados a uma causa especifica. Neste sentido, podemos
caracteriza-la por sua acdo eminentemente politica e estratégica, que envolvem movimentos sociais, sociedade
civil organizada, organiza¢des ndo governamentais, em parceira ou ndo com instituicdes ou 6rgaos do Estado.
Tais praticas estdo voltadas para a negociagdo, sensibilizagdo ¢ didlogo com os gestores publicos e a sociedade
civil em geral, destacando a importancia do debate com tema de interesse social, visando contribuir para a
reestruturacdo ou mudanca nas instituigdes, procedimentos, representagdes ou nos valores envolvidos nas
relagdes e praticas coproduzidas por determinado grupo ou segmento social, relativas a direitos (BRELAZ;
ALVES, 2009).
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foram responsabilizados. Os processos para apuragdo das denlincias eram protelados ou
encerrados, visando o favorecimento dos envolvidos, os quais alguns deles, sequer foram
denunciados.

3) O caso do “Educandario Santo Expedito”, na cidade do Rio de Janeiro/RJ, no qual,
desde 1997, adolescentes sdo internados provisoriamente em uma unidade que faz parte de
um antigo presidio, no interior de um complexo penitenciario de adultos. Assim, o local onde
se encontram os adolescentes que cumprem medida socioeducativa de internacdo ¢ parte
integrante de um conjunto arquitetonico prisional, violando as normas previstas no Estatuto
da Crianga e do Adolescente. Além do espaco e das condig¢des inadequadas para cumprimento
das medidas socioeducativas, houve relatos de mortes, abuso sexual e tortura no interior da
unidade.

4) O caso da Unidade Experimental de Saude, na cidade de Sao Paulo/SP: em 2006, a
Fundagdo Casa criou uma unidade de referéncia para abrigar jovens com transtornos mentais
que estivessem cumprindo medida de internagdo, a chamada de Unidade Experimental de
Saude. O local, destinado ao atendimento especializado desses jovens, teria a capacidade para
atender cerca de 40 adolescentes distribuidos em cinco casas (com oito jovens em cada uma
delas), jamais chegou a ter mais do que 6 internos. Posteriormente, esta Unidade foi
transferida para a Secretaria Estadual de Satde e passou a receber jovens que eram
interditados judicialmente e que cumpriam medidas socioeducativas com prazo indeterminado
de duracdo. Por causa desta Unidade, o Estado de Sao Paulo sofreu inspecao do Subcomité de
Prevengdo a Tortura da ONU e teve recomendagao para desativacdo imediata daquele espago,
reconhecido como violador de direitos humanos fundamentais.

Segundo as dentincias, o que justificaria a existéncia desse equipamento publico, seria
a internagao de um Unico jovem, conhecido como “Champinha”, com 16 anos na época de sua
internagdo, em 2007. Interditado judicialmente, ele permanece internado até hoje. Por seu ato
infracional ter ampla repercussdo na midia, suscitou debates sobre as relagcdes entre saude
mental e ato infracional, além de trazer a discussdo da reducdo da maioridade penal
novamente a cena publica.

Este ultimo caso, em especial, era frequentemente mencionado entre os atores
envolvidos com o caso da FASE, em razdo da afinidade tematica com a problematica da
instituicdo. Neste sentido, este caso era frequentemente usado como um “caso exemplar” de
politica que deveria ser evitada, uma referéncia de modelo asilar e de isolamento, totalmente

inadequado para atender jovens com algum transtorno ou problema de saide mental.
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A realizagdo do projeto nestes moldes se deu a partir da perspectiva institucional da
Secretaria Nacional de Direitos Humanos, que buscava problematizar ndo so as estruturas
burocraticas existentes, mas também a implementacao de praticas institucionais, que deveriam
se adequar as nogoes de direitos humanos. Convém lembrar que o contexto politico de entao
coincidia com esta orientacdo, ja que neste periodo estava vigente o II Programa Nacional de
Direitos Humanos e o Programa Nacional de Seguranca Publica com Cidadania (PRONASCI)
entrava em vigor como politica de governo, através da promulgacao da Lei 11.503/2007
(MADEIRA; RODRIGUES, 2015).

Assim como o PRONASCI, uma série de projetos, convénios e politicas publicas,
algumas delas voltadas a juventude, estavam sendo propostas pela esfera federal, dando
continuidade as agdes ligadas a seguranga publica e as politicas sociais implementadas no
segundo mandato de Luiz Inacio Lula da Silva (PT) como Presidente do pais, no periodo de

2008 a 2011 (SAMPAIO DE SOUZA, 2012).

2.3.1. A ideia da Interven¢ao Exemplar e a criagao de uma causa publica

A perspectiva adotada pela ANCED foi de formar um coletivo técnico interdisciplinar,
no qual participavam, além de defensores, um jornalista, um psicélogo e um educador social,
todos oriundos de diversos CEDECAs. A idéia era de reunir profissionais de diferentes
regides do pais, com conhecimentos de areas diferenciadas para descentralizar a equipe e dar
a cada caso uma abordagem e incidéncia nacional, em que pese sua ocorréncia localizada em
um estado do pais. Com isso, as equipes do projeto contavam com membros locais na
articulagdo, mas também com atores de outros estados, para diminuir pressdes politicas locais,
possiveis retaliagdes ou perseguicdes politicas nas relagdes até entdo mantidas. Essa estratégia
foi pensada considerando que, em alguns casos, as violagdes envolviam grupos
economicamente ou politicamente influentes e, em outros, agentes estatais ou membros de
governos locais.

Assim, os cinco episddios de violacdo de direitos, chamados pelo projeto de “casos
exemplares”, foram definidos pela ANCED pela gravidade dos atos praticados, mas também
pela perspectiva politica de atuagdo, no sentido de que eles tinham (em maior ou menor grau)
o envolvimento de agentes ou institui¢des estatais em violagdes de direitos humanos. A
entidade estabeleceu cinco critérios para a selecao dos casos que seriam abordados pelo

projeto.



64

O primeiro diz respeito a visibilidade e a perspectiva de nacionaliza¢do da pauta de
reivindica¢do, dando preferéncia aos casos que tiveram projecdo nacional. Um segundo ponto
era enfatizar os casos em que o Estado fosse o principal violador de direitos. Assim, mesmo
com a colaboragdo de 6rgdos, instituicdes e atores estatais (na viabilizagcdo das atividades das
equipes, cedendo espaco para reunides ou atividades, por exemplo, ou na realizagdo de
parceira com financiamento da Secretaria de Direitos Humanos da Presidéncia da Republica),
as entidades e os membros do projeto ainda tinham como alternativa de resolucao tltima dos
casos, a possibilidade de denuncia do Estado brasileiro as cortes internacionais, dando
maxima visibilidade a questdo, perante a comunidade internacional, se os casos ndo fossem
resolvidos®® (ANCED, 2010).

Isso representava a possibilidade de implementacdo de mecanismos de enfrentamento
e prevencao de violagdes dos direitos humanos no pais, mas também de condenagdes por
casos de violagio de direitos® no plano internacional. E o Estado brasileiro ja sofreu
aplicacdo de medidas cautelares em casos ligados a socioeducacio’’, impostas pela Comissio
Interamericana de Direitos Humanos (CIDH), da Organizagdo dos Estados Americanos
(OEA).

O terceiro critério dizia respeito ao tipo de violagdo e se ela representava um caso cuja
complexidade juridica fosse maior ou demandasse um maior investimento de esforcos

técnicos para a resolugdo. Assim, seria possivel dar um melhor encaminhamento as questodes

* No caso das denuncias junto as Cortes internacionais, é preciso considerar as especificidades deste
procedimento: toda a denuncia ¢ dirigida contra um Estado soberano, signatario dos tratados de direitos humanos
e deve ser considerado desde a sua personalidade juridica de direito publico. Logo, ndo ¢ possivel dirigir a
demincia contra um dos seus poderes internos (Executivo, Legislativo ou Judicidrio) ou unidades federadas
(estados-membros), uma vez que deve ser respeitada sua soberania na dimensao externa (dmbito internacional)
como também na sua dimensdo interna (dmbito nacional). Isso significa dizer que, mesmo internamente, uma
corte internacional ndo pode obrigar um 6rgao interno a realizar algum ato, mas negociar e solicitar ao Estado
brasileiro que facga tal exigéncia, que deverd ser feita respeitando-se as competéncias e hierarquias internas
(HENDERSON, 2004).

O Brasil possui pelo menos seis condenagdes por violagdes a direitos humanos: (1) a sentenga no caso
Ximenes Lopes vs. Brasil de 04/07/2006; (2) a sentenga no caso Escher e outros vs. Brasil de 06/07/2009; (3) a
sentenca no caso Garibaldi vs. Brasil de 23/09/2009; e (4) a sentenga no caso Gomes Lund e outros vs. Brasil de
24/11/2010; (5) a sentenga no caso Trabalhadores da Fazenda Brasil vs. Brasil de 20/10/2016; (6) a sentenga do
caso Favela Nova Brasilia vs. Brasil de 16/02/2017 (CEIA, 2013).

A primeira denincia junto 2 OEA foi em 2004, pelos casos de violagdo de direitos humanos da antiga FEBEM
de Tatuapé/SP, a qual ja fora desativada. A segunda, de 2006 e ainda em curso, a CIDH outorgou medidas
cautelares em favor dos adolescentes detidos no Caje (Centro de Atendimento Juvenil Especializado) na cidade
de Brasilia. Além destes casos, o Estado brasileiro sofreu, pelo menos, quatro outras peticdes junto a Corte
Interamericana de Direitos Humanos: 1) Em 2005, sobre o caso de Lazinho Bambrilla da Silva (998-05 CIDH)
morto em 2003, apds uma tentativa de fuga da Unidade Vila Maria da antiga FEBEM de Sao Paulo; 2) O caso
Guaruja (478-07 CIDH), no qual em 26 de outubro de 2007, a CIDH outorgou medidas cautelares em favor dos
adolescentes internados no Centro de Detencdo Proviséria de Guaruja no estado de Sdo Paulo. 3) Em 2009 e
2011, duas decisoes foram proferidas por violagdes a integridade fisica e a vida de jovens internados na UNIS,
no estado Espirito Santo (GARCIA, 2014). Disponivel em: <http://www.oas.org/es/cidh/> Acesso em
15/01/2017.
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sensiveis do caso, na medida em que o projeto contava com um numero maior de pessoas
envolvidas, com diversas especialidades, do que apenas uma entidade ou Centro de Defesa
com sua equipe local. O quarto critério levava em conta a abrangéncia da situacdo em nivel
local, desde a perspectiva de protecao dos membros da equipe local até os jogos de influéncia
politica nas relagdes com eventuais atores e institui¢des envolvidos. O quinto critério
considerava a necessidade das vitimas das violagdes necessitarem de atendimento
especializado e de protegdo juridico-social imediata, inclusive de protecao contra represalias,
em razao da situacao de vulnerabilidade em que se encontravam (ANCED, 2010).

Quanto as estratégias de atuacdo, a metodologia utilizada era a producdo de registros e
relatos das experiéncias para o fortalecimento das praticas de defesa de direitos. Na
intervengdo proposta através das equipes, o Grupo de Trabalho “Intervengdes Exemplares”,
realizava visitas técnicas, inspecdes nas unidades de internagdo, eventos e encontros entre
académicos, militantes, autoridades, atores estatais, membros da sociedade civil e familiares
de adolescentes, conforme as circunstincias e as estratégias tracadas por cada equipe de
atuagdo. Foi criada a Rede Nacional de Defesa do Adolescente em Conflito com a Lei
(RENADE)*!, em parceria com o Instituto Latino-americano das Nacdes Unidas para o
Prevencdo do Delito e Tratamento do Delinquente (ILANUD), as Defensorias Publicas dos
estados e a Associacdo de Maes e Amigos dos Adolescentes em Risco (AMAR) para a trocas
de informagdes e para a articulagdo em cada caso.

Com uma rede heterogénea de atores, compondo os diferentes CEDECAs, poderiam
realizar agdes de advocacy perante 6Orgdos institucionais, buscando o fortalecimento das
medidas de preven¢do a novas violagdes. O projeto articulava as diferentes equipes dos casos
e contava com a reunido de diferentes profissionais, os quais atuavam de forma conjunta e
transdisciplinar. Isso permitia a troca de experiéncias, a agdo de forma integrada e, caso
necessario, acionar politicamente os diversos o6rgaos e servigos da rede de atendimento e de
politicas publicas que estavam a disposicao pelas instituicdes e drgaos estatais.

Esta estratégia pretendia retirar a conducdo e a realizagdo das ag¢des do projeto do
ambito estritamente local e, com isso, garantir maior prote¢do e autonomia de atuacao as

equipes, compostas pelos integrantes de diferentes CEDECAs. Tanto nos documentos

*1' A Rede Nacional de Defesa do Adolescente em Conflito com a Lei (RENADE) é uma rede de articulagio
nacional para a protecio e defesa dos direitos de adolescentes com base nas leis vigentes. E composta por
militantes e defensores de direitos humanos, organiza¢des da sociedade civil, familiares, adolescentes e
movimentos interessados na tematica da justica juvenil. Esta rede conta com o apoio do Conselho Nacional dos
Direitos da Crianga ¢ do Adolescente (CONANDA) e da Secretaria de Direitos Humanos da Presidéncia da
Republica (SDH/PR), por meio de linhas de financiamento de Redes e Foruns das Organizagdes da Sociedade
Civil. Disponivel em: <http://www.renade.org/pagina-quem-somos.html> Acesso: 15/01/2017.
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analisados quanto na fala dos atores, pude observar que a iniciativa deste projeto era tratada
como inovadora pelos envolvidos, pois propunha outro tipo de engajamento politico na sua
forma de atuacao.

A estratégia politica de articulagdo voltada para a nacionalizacdo da atuagdo daria
maior visibilidade para os casos e buscava angariar um maior apoio entre ativistas contra a
violagdo de direitos humanos. A sistematiza¢do de dados (com apresentagao de resultados em
grupos de discussdo, em eventos, audiéncias publicas, notas publicas ou documentos formais
aos orgdos e instituicdes estatais),” as ac¢des judiciais de reivindicagdo, os atendimentos
psicossociais entre familiares e vitimas, a mobiliza¢do junto aos conselhos profissionais e aos
meios de comunicagdo, tinham por finalidade intervir nos casos escolhidos. Mas tais agdes
também serviam como elementos para a producdo de uma causa publica com projecao
nacional, que lhe conferisse legitimidade e que possibilitasse, inclusive, pleitear essa
intervengdo nos casos de violagdo de direitos humanos de adolescentes em nivel internacional.

Assim, o Projeto pretendia dar um tratamento “exemplar” aos casos apurados de
violagoes de direitos. Isso significava estabelecer a partir de casos praticos uma estratégia (via
de regra, judicial) que compelisse o Estado a parar as violagdes. E, em funcao da repercussao
e eventuais desdobramentos perante a comunidade local, nacional (ou mesmo internacional),
evitar que outras voltassem a ocorrer. Com base nas perspectivas tedricas debatidas,
procedimentos e antecedentes, havia um forte investimento de esforcos para resolver a
problemadtica atual, mas também em criar precedentes para serem usados em casos futuros.
Criar referéncias para novas e futuras intervengdes, seja para os casos em debate, seja para os
que viessem a ocorrer no futuro, parecia ser, ao final, o horizonte de atuagdo e de preocupagao

dos ativistas desta causa.

2.4. Das denuncias aos dados apurados: a medicalizacdo de jovens na FASE

Entre as agdes realizadas pelo Projeto temos o levantamento dos dados sobre as
praticas de medicalizacdo no cumprimento das medidas socioeducativas na FASE, conforme
as dentncias feitas por defensores e familiares de jovens internados. Em 2008, o Forum
Nacional de Saude Mental Infanto-juvenil, junto com a Secretaria Nacional de Direitos

Humanos da Presidéncia da Republica e o Ministério da Saude, solicitou um estudo para a

*> Entre estas publicagdes podemos destacar as notas publicas e boletins informativos divulgados nos sites da
ANCED, do IAJ e de outras entidades parceiras, bem como artigos e relatorios que problematizam a tematica em
diversos espagos de discussdo académicos e institucionais (FOSCARINI, 2013a; 2013b).
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Escola Nacional de Saude Publica (ENSP/Fiocruz) que pretendia compreender, avaliar e
qualificar o atendimento em saude mental em nivel nacional, além de construir um fluxo
operacional de atencdo a saude mental de jovens privados de liberdade: o Levantamento
Nacional da Aten¢do a Saude Mental aos Adolescentes Privados de Liberdade®.

O estudo avaliou tanto as condi¢des quanto a oferta de atendimento em saude mental
de 236 unidades de internagdo de todo o pais (n= 272). Como técnica de coleta de dados, os
pesquisadores aplicaram dois questionarios: um aos gestores das Unidades para coletar
informagdes sobre o atendimento em saude mental oferecida aos adolescentes internados e
outro para os gestores dos municipios onde estavam as unidades, a fim de mapear a rede
publica de atencdo a satide mental existente (MACHADO: 2010).

Os dados da pesquisa apontaram que mais da metade das unidades analisadas (53,4%)
informaram que até 10% dos jovens internados estavam utilizando medicamentos. Ainda, em
42 unidades estudadas (15,4%) apontaram que 20% ou mais dos seus internos estavam
utilizando medicamentos antidepressivos. Segundo os pesquisadores “existem sérios indicios
de expressivo uso de medicamentos em algumas unidades, cuja propor¢ao de adolescentes
usando antidepressivos chega a 80% dos internados” (MACHADO, 2010: 16).

Nos dados compilados, esta pesquisa apontou que os tipos de medicamentos prescritos
variavam entre antipsicoticos, ansioliticos, antidepressivos e anticonvulsivantes, sendo que
alguns deles eram ministrados de forma cumulativa em alguns casos. Com relagdo as praticas
de contencdo, 55% das Unidades afirmaram utilizar praticas de contencdo, seja fisica ou
mecanica, os quais impedem ou reduzem a mobilidade dos individuos, e 60% faziam uso do
isolamento — confinamento involuntdrio em uma sala ou 4rea — como uma especie de
procedimento relacionado a satide mental.

Neste levantamento os pesquisadores observaram uma grande centralizacdo das
atividades de avaliacdo, atendimento e acompanhamento em satde mental dos jovens dentro
das unidades de internacgdo, algo que vai de encontro ao que recomendam as Portarias n°

340/2004 e n°® 647/2008 do Ministério da Saude e a Lei 10.216/2001 da reforma psiquidtrica,

# Este levantamento foi realizado em 2008, ¢ divulgado em junho de 2010, durante a IV Conferéncia Nacional
de Satde Mental Intersetorial. Coordenado pelos pesquisadores Nilson do Rosario Costa, Paulo Roberto
Fagundes da Silva e Marcelo Rasga Moreira, da Escola Nacional de Saude Publica Sergio Arouca
(Ensp/Fiocruz), o trabalho tragou um perfil de 236 unidades socioeducativas do pais, de um total de 272 (86,7%)
e encomendado pelo Ministério da Satde e Secretaria de Direitos Humanos da Presidéncia da Republica, com a
finalidade de buscar de subsidios para a criagdo de politicas ptblicas e a¢des de adequagdo e superagdo das
dificuldades encontradas no atendimento em satude desta populagdo. Alguns dados do relatdrio foram publicados
de forma resumida (MACHADO, 2010).
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que recomendam a descentralizagio e a desinstitucionaliza¢do do atendimento de saude™.
Tais dados demonstraram que, embora o grande uso de medicamentos nao fosse uma pratica
exclusiva da FASE, a fundagdo possuia os percentuais mais elevados (MACHADO, 2010).

Nas minhas incursdes em campo, tanto nas reunides com a rede de articulacdo do
Projeto Interven¢des Exemplares, quanto nas praticas de assessoria juridica de adolescentes
em situacdo de conflito com a lei, diversas informacdes a que tive acesso me levavam a
confirmar a continuidade destes dados, acerca da medicalizagdo como uma politica de gestdao
das populacdes de jovens internados.

Segundo relatos de membros do Grupo, a partir de um relatério produzido pela FASE
em 2007 com dados de toda a populagdo internada, o percentual de internos fazendo uso de
medicamentos em todo o estado do Rio Grande do Sul era de 50,9%, a metade dos jovens
cumprindo medida socioeducativa de internagdo. Considerando, ainda, os dados apontados
pelo relatorio produzido pela inspecdo do Conselho Federal de Psicologia e pela Ordem dos
Advogados (que serviam como disparador para a discussdo desta problemadtica), ao analisar os
dados de Unidades especificas (do interior do estado ou de Porto Alegre), era possivel
encontrar percentuais de 85% e 82%, em duas Unidades, entre as maiores incidéncias de uso
de medicamentos, ou seja, com taxas proximas aquelas noticiadas pelos conselhos
profissionais.

Do total da populacdo de jovens que fazia uso de medicamentos psicotrdpicos,
conforme observei em campo, nos relatos de ativistas, defensores e técnicos da
socioeducacdo, as hipoteses diagnosticas prevalentes, em todo o sistema da FASE eram
Transtorno de Conduta (mais da metade dos jovens), Transtorno de Conduta em decorréncia
do uso de substancias (cerca de um ter¢co de toda a populagdo internada), Transtorno
Hiperatividade e Déficit de Atencao, Transtorno de Personalidade Antissocial, Retardo
Mental e Transtorno Afetivo Bipolar (algo em torno de 10%, se somados). Quanto aos

medicamentos, nos relatos figuravam como os mais usados, na maioria das Unidades de

* A Portaria Interministerial n° 1.426/2004 traz as diretrizes para a implantacio e implementacio da atencio a
saude dos adolescentes em conflito com a lei, em regime de internagdo e internagdo provisoria, o qual passa a
estabelecer aos gestores estaduais e municipais a responsabilidade de criar, organizar e fornecer os servicos de
atengdo a satde dos jovens em conflito com a lei, de acordo com as diretrizes e principios do Sistema Unico de
Satude (SUS). Ja a Portaria n® 340/2004-SAS/MS e a Portaria n° 647/2008-SAS/MS definem além das normas
para a implantacdo ¢ implementacdo da “Politica de Atengdo Integral a Saude dos Adolescentes em conflito com
a lei, em Regime de Internagdo e Internagdo Proviséria” (PNAISARI), em unidades masculinas e femininas, a
padronizagéo Fisica do Estabelecimento de Saude nas Unidades de Internagdo e Internagdo Provisoria e o Plano
Operativo Estadual de Atengdo Integral a Saude dos Adolescentes em conflito com a lei, em Regime de
Internacao e Internacdo Provisoria.
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internagio da FASE, em ordem decrescente de ocorréncias sio: Amplictil 100mg, Amplictil*’

25mg, Tegretol*® 200mg, Rivotril”’ 2mg, Fernegan® 25mg, Risperidal® 1mg, Diazepam
10mg, Acido Valproéico™® 250mg, Gardenal’' 100mg, Triptanol’* 25mg, entre outros.

E ¢ preciso fazer uma ressalva quanto ao uso desses medicamentos: um adolescente
pode ter a recomendagdo ou pode fazer uso de mais de uma medicagdo, razdo pela qual seria
mais dificil mapear estes dados, em termos quantitativos, conforme explicara uma técnica da
socioeducagdo, ao apresentar o encaminhamento de um adolescente aos seus defensores. Um
dos motivos, segundo ela, o que os médicos chamam de “comorbidade”, isto €, quando o
jovem tem um ou mais diagnosticos. Os dados a que tive acesso enquanto acompanhava meus
interlocutores em campo (alguns, de anos anteriores a época que fiz pesquisa), pareciam
seguir 0os mesmos patamares.

Em estudo comparativo publicado recentemente, com dados coletados em 2015
(COSTA; SILVA, 2017), foram analisados os indices de uso de medicamentos ¢ incidéncia de
transtornos mentais em duas unidades de internacdo do pais: em Porto Alegre/RS e Belo

Horizonte/MG. O estudo, de carater quantitativo e qualitativo, apontou que, em pelo menos

* Amplictil® ¢ o nome comercial dado ao cloridrato de clorpromazina, para o medicamento, produzido pelo
Laboratorio Sanofi-Avantis do Brasil. Informagdes sobre posologia, indicagdes, contraindicagdes e reacdes
adversas podem ser acessadas na bula do medicamento, publicada no sife da Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA). Disponivel em: <http://www.anvisa.gov.br> Acesso em: 13.01.2018.

% Tegretol® CR é o nome comercial para o medicamento produzido a base de carbamazepina (200mg ou
400mg) pelo Laboratorio Novartis Biociéncias S.A., indicado para tratamento de determinados tipos de crises
convulsivas (epilepsias). Disponivel em: https://portal.novartis.com.br/UPLOAD/ImgConteudos/2252.pdf.
Acesso em 12.01.2018.

" Rivotril® ¢ o nome do medicamento & base de Clonazepam, produzido pelo Laboratorio Roche. Informagdes
sobre posologia, indicagdes, contraindicagdes e reagdes adversas podem ser acessadas na bula do medicamento,
publicada no site da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA). Disponivel em:
<http://www.anvisa.gov.br> Acesso em: 13.01.2018.

* Fenergan® ¢ o nome comercial dado ao Cloridrato de prometazina, para o medicamento produzido pelo
Laboratorio Sanofi-Avantis do Brasil. Informagdes sobre posologia, indicagdes, contraindicagdes e reacdes
adversas podem ser acessadas na bula do medicamento, publicada no sife da Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA). Disponivel em: <http://www.anvisa.gov.br> Acesso em: 13.01.2018.

* Risperidal ¢ o nome dado ao medicamento a base de risperidona, produzido pelo Laboratorio Cristalia LTDA.
Informagdes sobre posologia, indica¢des, contraindicagdes e reagdes adversas podem ser acessadas na bula do
medicamento, publicada no site da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA). Disponivel em:
<http://www.anvisa.gov.br> Acesso em: 13.01.2018.

> Ou valproato de sédio, é a substincia utilizada para a produgio de medicamentos como o Depakene® do
Laboratorio Abbott do Brasil Informagdes sobre posologia, indicagdes, contraindicagdes e reacdes adversas
podem ser acessadas na bula do medicamento, publicada no site da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(ANVISA). Disponivel em: <http://www.anvisa.gov.br> Acesso em: 13.01.2018.

*! Gardenal® ¢é o nome comercial dado ao Fenobarbital, para o medicamento produzido pelo Laboratério Sanofi-
Avantis do Brasil. Informagdes sobre posologia, indicacdes, contraindicagdes e reagdes adversas podem ser
acessadas na bula do medicamento, publicada no site da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA).
Disponivel em: <http://www.anvisa.gov.br> Acesso em: 13.01.2018.

*? Tryptanol® é o nome dado ao medicamento produzido pelo Laboratorio Merck Sharp & Dohme a base de
cloridrato de amitriptilina. Informagdes sobre posologia, indicagdes, contraindicagdes e reagdes adversas podem
ser acessadas na bula do medicamento, publicada no site da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(ANVISA). Disponivel em: <http://www.anvisa.gov.br> Acesso em: 13.01.2018.
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86% dos prontudrios analisados da FASE, indicavam que os jovens tinham sido submetidos a
algum tratamento de saide mental durante a internacdo em curso (atingindo 98% entre os
jovens internados no CSE).

Corroborando os dados de anos passados, que eram referidos em campo, Costa e Silva
(2017) afirmam que 80% dos jovens internados em Porto Alegre receberam pelo menos um a
trés diagndsticos de transtorno de satide mental. Na conferéncia dos prontuarios, eles
constataram que 37% dos adolescentes recebiam dois diagndsticos psiquiatricos, sendo o mais
frequente entre eles o de transtornos de conduta, atribuido a 73 adolescentes (40%) e algo
caracterizado como ‘“uma definicdo redundante dos proprios motivos que levam a
institucionalizagdo dos adolescentes” (COSTA; SILVA, 2017: 1476).

O segundo diagnostico mais citado foi o de transtornos decorrentes do uso de
substancias psicoativas (27%) e o terceiro foi o de transtornos de adaptagdo (21%). Com
relacdo ao uso de medicagdo, a pesquisa afirma que 82% dos adolescentes receberam algum
tipo de medicagdo psicotropica durante a internagdo nas unidades de Porto Alegre, sendo que

61,4 % usavam medicacdo no periodo em que o estudo foi realizado. Para os autores,

a pesquisa em Porto Alegre aponta para padrdes bastante convergentes na
[alta] prevaléncia na prescricdo de medicamentos psicoativos das unidades
pesquisadas. No CSE (unidade masculina) apenas 1 adolescente entre as 60
em cumprimento de medida de privagdo de liberdade ndo havia usado
medicagdo psicoativa durante a internacdo. O mesmo padrdo se repete na
unidade feminina onde apenas dois (2) adolescentes dos 20 internados nao
haviam usado medicagdo (10%). (COSTA; SILVA, 2017: 1472).

Durante a pesquisa, o estudo apontava para a utilizagdo simultanea de varias
substancias e medicamentos em 38% dos adolescentes, ratificando as evidéncias de pesquisas
anteriores. Neste sentido, a pesquisa demonstra que 21,3% dos adolescentes em privagdo de
liberdade estavam sendo medicados com trés ou mais psicofirmacos concomitantemente
(COSTA; SILVA, 2017).

Havia outra questdo bastante controversa em campo: um rumor recorrente, mas de
dificil comprovagdo. Durante o levantamento das dentncias, circulava a informagdo, em tom
de “boato”, que em uma Unidade de restricdo de liberdade havia uma ala especifica, onde os
jovens ficariam em isolamento e medicados, aos moldes do Instituto Psiquiatrico Forense

(IPF).>® Esta questdo foi verificada “in locu” pelos atores da rede durante uma visita técnica

53 . . e, . ;. . <y

Trata-se do Instituto Psiquiatrico Forense Mauricio Cardoso, local no qual individuos adultos que cometeram
crimes e, por terem sido diagnosticados com algum transtorno mental, ndo cumprem pena de prisdo, mas
medidas de seguranca, internados no hospital psiquiatrico forense. O espago, no entanto, segue os moldes da
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realizada pela articulacdo (e que pude, posteriormente, confirmar com outros interlocutores)
em uma visita a Unidade Comunidade Socioeducativa (CSE).

Tempos depois dessa vistoria, estive no CSE para o atendimento juridico de um jovem
internado™* e ouvi a explicacdo de um servidor. Aquela unidade abrigaria, nas palavras dele, o
“filé mignon do sistema”, os “jovens com perfil agravado” e os “mais perigosos”. Esta foi sua
forma resumida de explicar o perfil dos jovens que eram internados ali. Aqueles cujo histérico
infracional possuia algumas caracteristicas especificas (ndo necessariamente todas): os
considerados agressivos ou violentos, reincidentes, com mais de 18 anos ou cujos atos
infracionais foram praticados “com violéncia ou grave ameaga”. E, também, aqueles que
possuiam algum transtorno psiquiatrico ou diagndstico que indicaria a necessidade de
isolamento ou contengdo. Sobre estes ultimos, indaguei como se dava o cumprimento da
medida.

Para eles, a institui¢do reservava uma ala em especifico, a ala D, a qual era conhecida
e identificada dentro do sistema, ora em tom de brincadeira, ora de sarcasmo, como a “Ala D,
de doido”. Desta forma, alids, o proprio técnico me contou, com um sorriso que denotava
certa ironia, enquanto parecia observar as minhas reagdes. Este local era considerado como
um espago de exce¢do dentro da socioeducacdo, no sentido de ser de “maxima segregacao” e
era definido em comparagdo com o Instituto Psiquiatrico Forense dos adultos, s6 que

destinado a segregacao dos jovens “mais perigosos’.

2.5. Os casos emblematicos da FASE e gestao de uma nova categoria

Apresento, a seguir, dois casos emblematicos, conforme foram constituidos no
contexto desta problematica. Conheci a historia destes jovens a partir dos seus documentos,
isto €, de fragmentos de narrativas sobre as suas trajetorias institucionalizadas e que os criam

. . . 155 e L. r
como personagens no processo judicial™”. Estas historias foram compostas através de

prisdo quanto as instalagdes do prédio, com o diferencial do suporte médico e medicamentoso a titulo de
tratamento psiquiatrico.

> Segundo o técnico com quem falava nesta ocasido, ali ficavam os jovens com “alto grau de periculosidade” do
sistema. O jovem que atendia, no entanto, fora transferido para ali como uma especie de “puni¢do”, pois fora
acusado de ter brigado no alojamento, o que teria originado um principio de motim, com uma “pedalada” (chutar
as portas dos alojamentos) ou “bate¢do” (bater com objetos nas portas). Apesar disso, conforme a classificagao
do sistema, ndo era considerado um jovem com perfil “perigoso”, nem capaz de exercer influéncia e incitar
indisciplina entre os demais.

> Assim, da mesma forma em que no processo judicial onde encontrei os documentos eles ndo pretendiam
apresentar o historico completo destes jovens (e, mais importante, suas historias aqui devem ser entendidas como
um recorte), neste trabalho, estes fragmentos representam apenas parte das suas experiéncias com a justiga
juvenil.
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documentos que, em um dado momento, serviram como parte de um “dossi€”, que ¢
construido ao longo do cumprimento de suas medidas socioeducativas (e que compde seus
proprios processos judiciais).

Estas historias sio tratadas aqui como narrativas ficcionais™, isto ¢, pelo compromisso
ético de ndo identificagdo dos jovens e a fim de preservar seus direitos fundamentais, alterei e
misturei diversos dados para construir uma narrativa ficcional sobre estes jovens, preservando
apenas os fatos que interessam para este trabalho: as suas relagdes com o Estado. Quando
tomei conhecimento destes casos, percebi que estes percursos serviam como verdadeiros
exemplos da problemdtica que estdvamos tratando. Ora eram tratados como “casos
emblematicos” (nas palavras dos atores da rede), ora como “provas juntadas aos autos” da
existéncia de uma problematica emergente (aos olhos dos atores juridicos), sempre eram
mencionados quando era demandada uma resolugdo da causa perante as instituicdes do
Estado. No curso dos debates, era constante a narrativa da “emergéncia”, da necessidade de

uma intervengao para atender estes casos de maneira adequada.

Benicio, (nfo consta a idade).

O jovem estava internado para o cumprimento de medida socioeducativa por ato
infracional no qual fora condenado. Sua defesa ingressou, junto ao Tribunal de Justica, em
2004, com um pedido de habeas corpus, para que o jovem fosse desinternado da FASE para
realizar tratamento de saude. Segundo consta nos documentos, a defesa alegou que o
adolescente possuia problemas de retardo mental e transtorno de personalidade (diagnosticado
como esquizofrenia). E, além disso, era dependente de drogas.

No relato dizia que a unidade na qual estava internado ndo era um local compativel
com suas necessidades e adequado para a sua permanéncia, afirmando que a instituicdo nao
possuia a estrutura necessaria para atendé-lo. Entre os varios laudos juntados ao processo,
havia a men¢do de um pedido judicial de providéncias imediatas e concretas, pelo risco do
adolescente atentar contra a propria vida e a de terceiros, no interior da unidade da FASE.

Nas avaliacgoes realizadas pelos técnicos da instituigado, ele foi considerado duplamente
inimputavel, isto ¢, tanto quanto ao critério cronoldgico (possuia menos de 18 anos e,

portanto, caberia receber uma medida socioeducativa), mas também considerado incapaz de

> No que se refere & vinculagio de suas trajetrias: tanto aqui quanto no processo judicial em que foram citados,
as Unicas (e importantes) questdes que compartilham sdo sua condi¢do de internagdo (inclusive em unidades e
cidades diferentes), o uso de medicamentos psicotropicos ¢ a (in)certeza quanto ao seus diagnosticos € o
desfecho de suas historias. Nao tive a oportunidade de “rastrear” suas trajetorias dentro da justi¢a juvenil para
avaliar quais foram as medidas (e se foram) tomadas para além do que vi até aqui.
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compreender o carater ilicito do ato que praticara e das razdes pelas quais a medida
socioeducativa lhe era aplicada, em func¢do da gravidade da sua condi¢do psiquica, que lhe
diminuia o entendimento do carater das medidas que lhe eram imputadas. A unidade de
socioeducacgdo na qual ele estava internado reconhecia a dificuldade institucional que possuia,
com relagdo a guarda do adolescente, e afirmou que manté-lo sob custédia como se
encontrava, isto ¢, confinado em isolamento dos demais, era contraproducente ao proprio
jovem, tanto no que se referia a finalidade da medida socioeducativa, quanto ao seu estado de

saude.

Com relagdo ao atendimento médico de satide devido ao adolescente, a cidade na qual
se encontrava (no interior do estado) nao possuia um centro de saude mental adequado para
sua idade’’, motivo pelo qual fizeram a proposta de transferéncia para um centro urbano
maior, no qual houvesse estrutura que pudesse atendé-lo devidamente. Coube ao juiz decidir
onde ele seria atendido, optando por transferi-lo para unidade de internagdo de outro
municipio (com maior porte € equipamentos publicos). O jovem foi transferido para outra
unidade regional, onde permaneceu internado, em espago isolado dos demais (o chamado
“atendimento especial™®®), sob efeito de medicamentos prescritos pela equipe médica da

unidade, em condi¢des muito proximas as que estava até entao.

Ricardo, 18 anos de idade.

O jovem estava internado por ato infracional de homicidio em uma Unidade da FASE
sediada em uma cidade do interior do estado de médio porte (em torno de 79 mil habitantes).
Sem direito a atividades externas, Ricardo cumpria medida socioeducativa desde novembro
de 2004 e, nos documentos juntados ao processo pela Fundagdo, foi caracterizado como
“portador de sofrimento psiquico (esquizofrenia)”, razdo pela qual precisaria de acolhimento
em espaco adequado, porém restrito. Afirmavam que ele ndo possuia condi¢gdes de receber

atendimento ambulatorial disponibilizado na rede externa, em meio aberto.

>7 Para fazer uso do Centro de Atendimento Psicosocial (CAPS) do municipio era necessario possuir mais de 18
anos e a cidade ndo possuia, naquele momento, um espaco para atendimento de jovens com menos de 18 anos.

%% O atendimento especial, vulgarmente conhecido pelos jovens como “isola” ¢, em tese, uma espécie de san¢do
disciplinar, aplicada em razdo do cometimento de falta considerada grave, no interior das Unidades de
socioeducacdo, por tempo determinado previsto no regulamento interno de cada unidade (em geral 15 dias), apos
instauragdo de procedimento interno disciplinar (CAD), o qual deve ser homologado e autorizado pelo Juizado
da Infancia e da Juventude. Na pratica, porém, este prazo ndo raras vezes ¢ extrapolado e este tipo de
procedimento é conduzido e decidido com ingeréncia pelos técnicos das Unidades, possuindo muito pouco
controle judicial no que tange a apuracéo dos atos imputados. Esta sangdo consiste em deixar o adolescente em
isolamento, isto ¢, preso em um cubiculo, com apenas um colchdo, com ventilagdo e luminosidade restritas por
uma pequena abertura com grades, muitas vezes sob efeito de medicamentos.
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Segundo o laudo médico, em razdo de seu perfil agressivo e violento, necessitava de
atendimento psiquiatrico de contengdo com acompanhamento e uso de medicamentos. Em um
dos laudos, o jovem ¢ identificado como portador de um “quadro psicotico paranoide” e,
conforme relato de uma das técnicas de saude, o jovem era mantido sob contencdo com a
dosagem de 20mg de Tegretol®, diariamente.”’

Nos documentos trazidos nos autos, um oficio do Diretor da Unidade onde ele estava
internado informava que o jovem estava em Atendimento Especial (em isolamento celular e
separado do convivio dos demais) por 12 dias. E que, com o término de tal medida nos
proximos dias, ndo sabiam como iriam atendé-lo, motivo pelo qual solicitavam a prorrogacao
(“excepcional”) da medida, até que a situacdo do jovem fosse definida. Solicitavam ao juiz,
ainda, a transferéncia do jovem para uma Unidade em Porto Alegre que, supostamente, teria
um espaco especifico para o atendimento de casos semelhantes ao seu.

Por determinagdo judicial, o jovem foi transferido para Porto Alegre, onde deveria
continuar o cumprimento de sua medida de internagdo com o acompanhamento médico
necessario para o seu bem-estar psiquico. A FASE, por sua vez, afirmava que a Unidade de
Porto Alegre, para a qual o jovem fora transferido e estivera internado, era voltada para
adolescentes em situacdo de internagdo provisoria e regressao de medida, razdo porque nao
dispunha da estrutura e das condi¢des necessarias para acolhimento dele. Além disso, estava
com excesso de contingente de internos, em sua maioria em situagdo de abstinéncia de drogas.
Alegava que o jovem ndo possuia condigdes de ser atendido naquele local e que sua
permanéncia ali colocava em risco sua integridade fisica e a dos demais internos.

Junto a tais argumentos, incluiram o fato de o jovem ja ter completado 18 anos e que
estava internado por um ato infracional grave. De acordo com os pareceres do médico
psiquiatra e da equipe técnica interdisciplinar (psicologa e assistente social) — os quais tinham
apontado que o jovem possuia perfil agressivo e violento, indicando a necessidade de
tratamento psiquidtrico com contencao — deram como encaminhamento e solugdo para o caso,
a autorizagdo para a transferéncia do jovem para o Instituto Psiquiatrico Forense, local onde
poderia ser acompanhado, avaliado e receber o tratamento devido, na condi¢do de infrator

com transtorno mental. O juiz, no entanto, manteve a internacdo do jovem na Unidade de

% Tegretol® CR ¢ indicado para tratamento de determinados tipos de crises convulsivas (epilepsias). E também
usado no tratamento de algumas doengas neurologicas (como por exemplo, uma condi¢do dolorosa da face
chamada neuralgia do trigémeo) ou em determinadas condigdes psiquiatricas (tais como episodios de mania de
distarbios do humor bipolar e um certo tipo de depressdo), segundo as indicagdes prescritas no medicamento.
Disponivel em: https://portal.novartis.com.br/UPLOAD/ImgConteudos/2252.pdf. Acesso em 12.05.2015.
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Porto Alegre, nas mesmas condi¢des em que se encontrava na outra unidade, isto €, em

espaco isolado dos demais internos e fazendo uso de medicagao.

2.6. Pistas analiticas sobre a medicalizacio, politicas publicas e casos exemplares

Foucault (2001, p. 18) analisou o nascimento da clinica médica como uma biopolitica
especifica, que se inicia nos séculos XVIII e segue até o século XX. Ela se inscrevia nos
corpos a partir do “olhar clinico”, chamados de regimes de verdades. Para o autor, temos a
teoria de soberania classica, cujo foco do Estado residia no direito a vida e a morte dos seus
suditos (fazer morrer ou deixar viver) e, a partir do século XIX, agregamos uma nova
dimensdo ao regime politico: a de “fazer” viver e “deixar” morrer, através das tecnologias de
poder. Elas partem da anatomo-politica do corpo humano (em nivel individual e com carater
disciplinar), que foram instauradas no decorrer do século XVIII, para chegarmos a biopoder,
com a biopolitica do homem-especie. Isto ¢, na ideia de gestdo da vida de uma populagao
“como um problema politico, como um problema a um s6 tempo cientifico e politico, como
problema bioldgico e como problema de poder” (FOUCAULT, 2002; 2005: 294).

Partindo desta perspectiva, Deleuze (2005) detecta uma crise nos meios de gestao de
pessoas nas praticas de normalizagdo e disciplinamento de diversas institui¢des (prisdo,
hospital, fabrica, escola etc.), conforme apontada por Foucault, em sua obra. Ao situar as
sociedades disciplinares nos séculos XVIII e XIX, que atingiram seu apogeu no século XX,
era perceptivel para ele a brevidade desse modelo e a sua transi¢do, com o incremento de
novas forcas surgidas a partir da Segunda Guerra Mundial.

Diversas instituicdes que caracterizam a sociedade disciplinar estariam fadadas a
tornarem-se sociedades de controle em um prazo mais ou menos longo, em que pese o
constante discurso que anuncia a necessidade de reformas. Com isso, os individuos passariam
a ser “dividuais” e as massas se tornariam amostras, como um “banco de dados”. Tais forcas
caracterizariam a sociedade do controle, cujas formas de controle diversas do confinamento,
seriam 0s NOvVOos processos que passariam a compor os mecanismos de controle difusos, que
rivalizam com os mecanismos mais tradicionais de confinamento ou a eles se agregam
(DELEUZE, 2005).

Esta perspectiva pode ser pensada juntamente com as novas tecnologias e outras
modificacdes no ambito da medicina e nas tecnologias de governo. Rose (2007), Conrad

(2007), Clarke e outros autores (2003) referem uma nova configuracdo do controle da vida, a
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partir de outra dimensdo biopolitica, em termos de politicas do risco. Eles partem dos
conceitos de “biopoder” (RABINOW; ROSE, 2006) e “biopolitica” de Foucault (1977), para
salientar que os processos de escrutinio dos corpos, hoje em dia, passaram de um nivel molar
(busca da doencga no corpo, 6rgaos, tecidos) para um nivel molecular cada vez mais especifico
e especializado (no qual as doengas passam a ser estudadas e identificadas a partir de
elementos genéticos, enzimas e bioquimica cerebral), que visa avaliar, administrar e governar
“riscos”. E longe de serem modelos que sucedem ou que invalidam um ao outro (em termos
de “superagao” e “avango’), podem ser acionados entre os diferentes atores e em diferentes
situacdes de construcdo das enunciagdes cientificas, inclusive como espagos discursivos que
se complementam. E tais nogdes estarem voltadas para prevengdo, manutencao e otimizacao
do corpo saudavel que, nao raras vezes, se da através da medicalizagao.

O conceito de medicalizacao surge a partir da década de 1960 e desde entdo tem sido
um tema bastante recorrente em diferentes estudos, seja nas ciéncias sociais, seja na
psicologia. Por tratar-se de um fendmeno complexo, o termo adquiriu uma pluralidade de
sentidos, com maior ou menor precisao na sua definicdo ou abrangéncia, conforme os autores
e suas areas de estudo. Neste trabalho, tomo a perspectiva de Nikolas Rose (2007), inspirado
pelos trabalhos de Foucault, ao relacionar a ideia de medicalizagdo com a criacdo ou
incorporacdo de questdes “ndo médicas” ao aparato da Medicina. No mesmo sentido, Peter
Conrad (2007) aponta a medicalizagdo como o processo através do qual os problemas sociais
ou comportamentos individuais passam a ser definidos em termos médicos e classificados
como transtornos que demandam tratamento.

A ideia de medicalizacdo da vida pressupde nao s6 o incremento no uso de
medicamentos, mas o investimento no desenvolvimento de outra dindmica de controle dos
corpos, com novas drogas, laboratérios, pesquisas ¢ formagao de profissionais médicos,
dentro de uma perspectiva voltada as técnicas de intervencao sobre os corpos, a partir de uma
racionalidade biomédica. Esta modificagdo abrange diversos aspectos das relagdes sociais, na
medida em que seria uma nova dimensao das tecnologias de poder a qual vem agregar-se as ja
tradicionais formas de controle descritas nos estudos de Foucault e que representa este
processo de “estatizagdao do bioldgico” (FOUCAULT, 2005: 287).

Mais recentemente, Clarke e outros autores (2003) t€ém chamado atengdo para outra
dimensao deste fendmeno: a biomedicalizagdo, que trata das mudancas nos arranjos do campo

da Medicina. Ao incoporar novas tecnologias da biologia molecular, da genética e das
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neurociéncias, a énfase das praticas de gestdo da vida se volta para as estratégias de prevencao
de riscos, melhoramento das capacidades fisicas e aumento da vigilancia sobre os corpos.

Também ¢ possivel pensar a partir daquilo do que Martin (2006) refere como a
producdo da “pessoa farmacéutica”, ao analisar as praticas recentes de farmaceuticalizagao da
vida. A autora que, em seus estudos, acompanha a historia recente do uso de medicamentos
prescritos nos Estados Unidos, através de anunciantes, comércio, consumidores € médicos, vai
observar o carater ambivalente das medicagdes, consideradas atualmente como um tipo de
modo de vida (através dos quais as pessoas conseguem lidar com as situagdes cotidianas da
vida) que as constitui. E, a0 mesmo tempo, um objeto inanimado externo a elas, que adquire
multiplos sentidos a quem faz uso deles, inclusive com vinculos e caracteristicas animicas.

Para o contexto da minha pesquisa, os estudos de Sandra Caponi (2016) reforcam tais
argumentos. Ela afirma que a medicalizacdo ¢ a consequéncia de um processo social mais
amplo e complexo que abarca a "psiquiatrizacdo da infancia". Isto ¢, as fronteiras instaveis e
difusas entre o normal e o patoldgico dos comportamentos das criancas e jovens tém sido cada
vez mais modificadas para tornar condutas proprias dessa etapa da vida como
comportamentos anormais. Assim, os comportamentos sao enquadrados como sintomas de
algum transtorno de satde mental em diagnosticos médicos e, como estratégia de prevengao
de riscos, aplica-se os tratamentos farmacologicos.

A medicalizagdo adquire ndo s6 um carater produtivo e definidor da subjetividade,
mas passa a atuar na gestao das diferencgas e na redefinicdo do normal e do patologico, entre
outros sentidos. E definir quem ou porqué o sujeito ¢ da maneira como ¢, passou a ser
prioritario na identificacdo dos jovens que necessitam atendimento diferenciado ou que fazem
uso de medicamentos. E um dos elementos fundamentais nesse processo ¢, sem duvida, o
diagnostico. Mecanismo especializado e burocratico, o diagndstico tornou-se central na
pratica da medicina ao longo dos ultimos dois séculos.

Neste sentido, “a tirania do diagnostico”, metafora utilizada por Rosenberg (2002)
para defini-lo como elemento indispensavel ndo sé na objetificacdo do corpo escrutinado, mas
também na producao de outros sentidos, sejam processos de subjetivacdo ou burocraticos, ¢
indispensavel para a compreensao deste contexto, dada a sua dupla dimensdo. Primeiro
porque da sentido aos sintomas e sofrimentos da pessoa doente, quando objetifica a doenga do
corpo ¢ faz com que se estabeleca uma série de relagdes sociais em decorréncia desta
classificagcdo — justificando, inclusive, uma série de praticas e intervencdes sobre ele. Segundo

porque também se transforma em um discurso socialmente compartilhado, a partir do qual se
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define o que ¢ uma pessoa “com transtorno mental” ou “saudavel”, para fins de
gerenciamento de riscos sociais e governo de populacdes, conforme dizia Foucault (2005), ao
referir-se as politicas de governamentalidade criadas pelo Estado.

No Brasil, nas ultimas décadas, houve uma modificacdo nas politicas de atengdo a
saide mental da populagdo em geral. A reforma psiquiatrica — voltada a desinstitucionaliza¢ao
de pacientes com problemas psiquidtricos — foi acompanhada por uma reducdo significativa
de recursos voltados a atencdo médica desses pacientes, com a diminuicdo de leitos
hospitalares e a contratacdo de psiquiatras para a rede publica, por exemplo. Por outro lado,
neste mesmo periodo, houve um investimento maior nas despesas com a rede de servicos
comunitarios, mas também com investimentos expressivos da industria farmacéutica,
sobretudo voltados ao desenvolvimento e aos gastos com novos medicamentos psicotropicos,
0 que significou um incremento nas taxas de medicaliza¢ao da populagao (BIEHL, 2008).

Em seus estudos, Biehl (2004) também observou que diversas modificagdes na nossa
sociedade, como reestruturagdes nos espacos familiares e de trabalho, reducdo do aparato
previdencidrio, administrativo e disciplinar, implicaram em um controle das populacdes cada
vez mais atomizado e relegado aos individuos. Para o autor, o controle estd muito mais
baseado em novas perspectivas cientificas de risco e prognoésticos, estabelecidos por
diagnodsticos médicos-psicologicos, de forma que os sujeitos sdo sempre avaliados desde a
perspectiva do risco que representam para si € para os outros, através de indicadores de riscos
potenciais, o que resulta em uma forma diferente de abordagem, pois “no campo médico, a
interacdo com o paciente da lugar a administragdo dos seus riscos e capacidades potenciais”
(BIEHL, 2004, p. 27).

Pensando neste cenario, ¢ possivel compreender as dinamicas que vem ocorrendo nas
praticas da socioeducacdo como inseridas em um processo mais amplo de estatizagdo do
biologico e de mudancgas nas politicas estatais de gestdo de populagdes. Inspirada nas ideias
de Hacking (2013), sobre o surgimento de categorias ou “tipos” e os efeitos delas para uma
determinada realidade, entendo que a denuncia dos casos (com seu potencial constitutivo de
realidade) criou uma problematica, quando a producdo de dados acerca destes fatos
possibilitou um processo de legibilidade. Esta dindmica identifica ou, nas palavras de Hacking
(2013), “inventa” uma populacao (a dos jovens internados fazendo uso de medicagdo), a partir
da qual ¢ possivel pensarmos uma série de desdobramentos e efeitos praticos (uma causa, com

praticas de intervengdo, delineamento das politicas publicas etc.).
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Desta forma, o potencial mobilizador da causa publica pode ser assim considerado
mesmo antes da apura¢do dos dados sobre a medicalizagdo, quando emergiram os primeiros
rumores sobre o caso. Isto porque, fatos reais ou sem comprovagdo, quando circulam e
difundem-se como rumores ou fofocas, possuem carater educativo e de integragdo. Eles
comunicam, produzem efeitos e conformam, entre os atores e em diferentes escalas, o espago
em que circulam, conforme ensina Fonseca (2004) em suas pesquisas em comunidades
populares. A categoria “medicalizacdo de jovens internados” surgira com as primeiras
denuncias e a partir desta problematica (uma biopolitica estatal) que inicia a articulagao.

E possivel pensar na contribuicio do Projeto Intervengdes Exemplares e na rede de
articulacdo de ativistas, em torno do qual as estratégias de interven¢do foram gestadas. Tal
articulacao foi possivel, nos moldes em que ela ocorreu, na medida em que o contexto politico
a favorecia (seja pelo engajamento ativista, seja pelo alinhamento entre as gestdes estadual e
federal sob a mesma perspectiva de abordagem). Isto ¢, com a colaboracdo dos agentes
estatais locais, com o incentivo e financiamento das instincias federais que, juntamente com a
ANCED e demais entidades, conferiram ao caso da FASE o status de causa publica, por
tratar-se de um “caso exemplar”, quanto a violacao de direitos por parte do Estado.

E dentro do escopo do Projeto, isso significava que os casos que ganharam destaque e
status de ‘“causa publica” eram aqueles cujas denuncias eram capazes de mobilizar uma
demanda por reconhecimento das violagdes de direitos, ndo apenas na esfera local ou
nacional, mas também (e inclusive) aqueles que sdo passiveis de visibilidade publica em
instancias internacionais. Essa mobilizagdo poderia ser tanto politica quanto de judicializagdo
dos casos junto as Cortes Judiciais. Isso contribuiu para que a categoria “medicalizacdo de
jovens internados” adquirisse maior importancia no cendrio mais amplo e a discussdo sobre
“jovens com transtornos mentais”, passasse a fazer parte do debate, principalmente com o
foco de enfrentamento desta questdo e com a necessidade de criagcdo de uma politica publica
voltada para este grupo.

Neste sentido, ¢ possivel pensar na metafora de Souza Lima (2002: 16) ao usar
expressdo e “gestar e gerir’ como um referencial de andlise para tratar das praticas da

socioeducacdo e da constituigdo do poder tutelar®® do Estado nesta causa. Para o autor,

60 A partir da analise do exercicio do poder de Estado denominado poder tutelar, Souza Lima (1995) aponta um
modo especifico de atuacdo estatal através do qual diferentes dispositivos de poder vao incidir sobre o espago,
mas também produzir um controle e hierarquizacdo de populagdes indigenas. Sob a justificativa de sua
“capacidade civil relativa”, cria-se uma rede governamental de politicas, servigos, documentos e burocracias, que
lhes conferem um estatuto diferenciado, nas suas relagdes sociais entre “nativos” e “ndo nativos”. Esta categoria
também pode ser pensada e inspirou a utilizagdo desta perspectiva em trabalhos relacionados as criangas e
adolescentes sob a nocdo da “menoridade” (VIANNA, 2002, 2012; LUGONES, 2012).
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“gestar” remete a funcdo constitutiva e pedagogica, perceptivel no exercicio do poder tutelar
que “ensina a ser”, na sua dimensao instauradora, que cria grupos e coletivos de despossuidos
de condigdes sociais igualitarias. E “gerir”, trata do cotidiano de uma administragdo que se
comportaria como “tutora” de coletivos, grupos e espacos, garantindo a manutencao de
hierarquias e abordagens desiguais entre os grupos.

A producdo de dados e de pesquisas como forma de legibilidade ¢ um elemento
fundamental ao Estado, uma vez que permite a criacao de grupos especificos, de mecanismos
e de uma linguagem de intervengdo sobre estas populagdes (SCOTT, 1998). No caso
especifico da FASE e da iniciativa criada pela rede de articulagdo, a producao de dados (e, por
consequéncia, de uma populacdo especifica) se deu ndo s6 para produzir saberes e regimes de
verdade a serem colocados a servico do Estado (FOUCAULT, 2005), em praticas futuras de
intervengdo mas, antes disso (e principalmente), para mapear e produzir conhecimentos sobre
uma politica publica ja em curso.

Os dados coletados pela pesquisa realizada em 2015, por Costa e Silva (2017),
apontam para a continuidade de uma politica de atendimento em saude mental da FASE, no
que se refere a medicalizacao dos adolescentes, quando comparados aos dados apresentados
no ano de 2007. E considerando seus percentuais, tais dados confirmam o que a inspecao,
realizada em 2006, detectara e parecem ir ao encontro do que familiares, defensores e ativistas
percebiam no cotidiano da socioeducacdo. Tal ponderacdo se da, considerando que a pesquisa
ndo leva em conta apenas uma unidade mas, ao contrario, demonstra tratar-se de um
procedimento interno ou politica institucional para todas as unidades. Nao estd restrita,
portanto, ao Centro de Internagdo Provisoria Carlos Santos (CIPCS), pois também estaria
presente na Comunidade Socioeducativa (CSE), em sua Ala D.

A partir destes dados, das atividades e dos relatos que acompanhei nos didlogos com
meus interlocutores em campo, ¢ possivel afirmar que havia uma politica publica em curso
nas praticas da socioeducacdo, que consistia na utilizagdo de medicacdo psicotropica para
jovens internados, segundo critérios pouco definidos pelas praticas institucionais. Esta
afirmacgdo, s6 ¢ possivel de ser feita atualmente, pois um dispositivo (medicacdo) e uma
categoria (jovens internados) passaram a ser problematizados através das dentncias. E porque
este debate foi considerado um “problema social” ¢ que foi possivel tornd-lo uma causa
publica( e ndo mais como um caso isolado ou especifico de um ou outro jovem).

Assim, € possivel pensar esta articulagdio como uma rede sociotécnica (LATOUR,

2012), pois tanto atores humanos (juristas, ativistas, técnicos, especialistas) quanto nao
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humanos (processo, documentos, laudos, diagndsticos) detém agéncia e acabam por produzir
politicas que operam a partir € para aléem do corpo dos jovens. Tais atividades agregam um
conjunto de praticas e diversos atores que, através de dispositivos e técnicas, de enunciados
ou de materialidades, realizam nas suas mediagdes aquilo que podemos chamar de atos
constitutivos Estado; eles € que pde em curso o “fazer o Estado” (SOUZA LIMA, 2012).

Os atores estdo implicados em processos de criacdo, negociacdo, reconfiguracdo de
categorias, praticas e diferentes moralidades, com os diversos artefatos que os envolvem e
com eles estdo envolvidos. Os efeitos de poder dessas relagdes repercutem nos saberes
engendrados nessas redes, gerando novos efeitos de poder e reconfigurando constantemente
as relagdes, de forma que mantém um constante fluxo de agenciamentos e a produgdo de
sentidos entre os agentes. E ndo temos como defini-las ou prevé-las de antemao.

Ao longo dos debates desta rede, ocorreu um deslocamento do foco de atengdo e pude
perceber um deslizamento na constitui¢do da categoria. E com isso serdo produzidos novos
efeitos na constituicdo do debate sobre as tecnologias de governo, isto ¢, no processo de
“gestar e gerir” os corpos dos jovens internados. E o que pretendo apresentar a seguir.

Creio que esta parece ser a importancia da analise antropologica destas tecnologias de
governo, especialmente neste debate. A ideia de apontar a dimensao da politica na vida social,
através de praticas, discursos, saberes e verdades que nada t€ém de neutros. E que interferem e
criam novas dinamicas as estruturas de poder, presentes nas relacdes sociais (FONSECA et

all., 2016).
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3 JUDICIALIZACAO DE CORPOS EM TORNO DE UMA POLITICA PUBLICA

Neste capitulo, vou apresentar o caso envolvendo a Fundacdo de Atendimento
Socioeducativo e o Estado do Rio Grande do Sul, a partir do processo judicial interposto pelo
Ministério Publico, no qual requeria a criagdo de uma politica publica de atendimento de
satde mental para os jovens em cumprimento de medida socioeducativa. Considero esta acdo
judicial um elemento relevante como objeto de estudo e reflexdo, uma vez que ela representa,
nos termos daquilo que Law (1992) aponta, um artefato técnico dotado de agéncia.

Meu argumento ¢ que, inicialmente, a constitui¢ao desta causa publica — com o apoio
dos ativistas em torno do Projeto “Intervencdes Exemplares” e o reconhecimento das
denuncias contra a FASE como um dos “casos exemplares” —, contribui para trazer a luz esta
problemadtica e, ainda, para a discussdo neste processo judicial. No entanto, questiono, com a
emergéncia deste artefato, se ndo teria havido um rearranjo na rede que constituiu a causa,
gerando um deslocamento das controvérsias e dos objetivos da articulagdo para este processo,
que produziu uma série de outros efeitos, negociagdes e estratégias por parte dos atores, em
suas relacoes entre si € com as instituigoes.

Isto porque, se até entdo a discussao se constituia a partir das dentiincias apuradas pelos
ativistas pelos direitos dos adolescentes, conselhos profissionais, defensores e familiares de
jovens internados, as quais eram mediadas pela articulagdo em rede entre estes atores e as
institui¢des estatais e o apoio do Projeto “Intervencdes Exemplares”, com a emergéncia da
condenacao judicial da FASE e do Estado do Rio Grande do Sul, houve uma reconfiguragao
deste cenario. Penso que a Agdo Civil Publica passou a adquirir um maior protagonismo e
centralidade nos debates do que as denuncias iniciais. Inclusive, dando maior publicidade da
problemadtica para a sociedade em geral em funcao da discussdo judicial, que até entdo estava
restrita ao debate institucional, sob a protecao do “segredo de justiga”.

Assim, percebo um deslocamento do foco sobre a medicalizagdo como mecanismo de
conten¢do quimica dos jovens internados, apontada publicamente pela primeira vez em 2006,
deixando-a como um elemento coadjuvante diante de uma nova questdo central que se
apresenta: a A¢ao Civil Publica que, embora em tramite desde o ano de 2004, somente em
2012 veio a publico, com o transito em julgado da condenacdo. Ou seja, trata-se agora nao
mais da medicalizacdo indiscriminada de jovens internados, mas da implementacdo de um
programa permanente de saude mental, individual e especializado, em local adequado, para

casos especificos ou os casos emblematicos: os jovens com transtornos mentais graves.
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Creio ser possivel entender este processo judicial como um tipo de tecnologia politica
de governo a partir da acepgdo de Winner (1986), que se materializa em sua concepg¢ao nao s
nos documentos e procedimentos burocrdticos inerentes as praticas estatais, mas tém
implicado em conformar esta e outras dimensdes sociais e culturais dos atores nas suas redes
de relacdes. Por esta razdo, acho importante demonstrar por quantas instancias institucionais
transitou este artefato e com quantos atores estatais esteve em contato, a fim de compreender
como se deu o delineamento da politica publica de que trata e dos efeitos de poder que
produz. E portanto, como esta acdo foi capaz de mobilizar e reorganizar a rede de atores em
torno da discussdo desta problematica, entendida como uma causa publica.

Como recurso metodoldgico, utilizo principalmente a perspectiva da etnografia de
documentos (VIANNA, 2002; 2012; FERREIRA, 2015), ja que entendo inviavel realizar um
trabalho de orientagdo etnografica junto as instancias estatais e suas burocracias, tal como o
campo juridico, sem considerar os volumosos e numerosos documentos produzidos em seus
registros. Isto ¢ perceptivel, especialmente neste caso, no qual o processo judicial se tornara
um elemento central na discussdo da problematica, como procurarei demonstrar neste
trabalho. Estes “pedagos que interessam”, como bem lembra Vianna (2012: 47) devem ser

tomados como

construtores da realidade tanto por aquilo que produzem na situagdo da qual
fazem parte — como fabricam um “processo” como sequéncia de atos no
tempo, ocorrendo em condigGes especificas e com multiplos e desiguais
atores ¢ autores — quanto por aquilo que conscientemente sedimentam.
(VIANNA, 2012: 47).

Portanto, descrevo a seguir o cendrio juridico e suas burocracias em torno desta
problematica, os quais construi a partir de algumas paginas, trechos, fragmentos e documentos
que compdem a agado civil publica. A este processo, com doze volumes ¢ mais de duas mil
paginas, ndo me foi permitido o acesso, conforme esclarego logo adiante. As informagdes que
seguem, no entanto, sdo de partes fotocopiadas dos autos originais, as quais tive acesso € me
foram confiadas por meus interlocutores de pesquisa, aos quais, mais uma vez, agradego
publicamente.

Como forma de estruturar a escrita e deixar o tramite judicial mais didatico para quem
ndo estd familiarizado com um processo judicial, separei a escrita conforme as etapas pelas
quais a a¢do passou até chegar a condenag¢do com transito em julgado, ou seja, sem mais
possibilidades de recursos ou modificagdes. Assim, inicio pela peti¢do inicial, na qual o

Ministério Publico ingressa com a acao, depois com as manifestagdes de defesa de ambos os



84

réus — Estado do Rio Grande do Sul e FASE — para, por fim, chegar as decisdes judiciais: a
sentenca de 1° grau (proferida pelo magistrado do Juizado da Infancia e da Juventude) e os
recursos (ao Tribunal de Justiga e aos Tribunais Superiores). Apds, trago alguns dos
desdobramentos juridicos que ocorreram visando o cumprimento da sentenga.

Para entendermos este fluxo, ¢ necessario conhecermos o desenrolar deste processo
judicial e as condi¢des de possibilidade para a criagdo de um equipamento de gestdo de corpos
totalmente diferente daquilo que era inicialmente pretendido pelos atores envolvidos na
problemadtica, o que tentarei expor neste capitulo. Antes, porém, gostaria de retomar o trajeto

inicial que me possibilitou acessar, de forma privilegiada, tais informacdes.

3.1. O acesso aos autos, os rumores sobre o processo e o segredo de justica:

Depois de varias tentativas foi que consegui um horario na agenda do procurador do
estado que acompanhava a agdo civil publica objeto da pesquisa. Frederico era considerado
uma referéncia entre as pessoas com quem falava em campo, sobre a mediagdo que estava
sendo articulada para o cumprimento da sentenca judicial. Apesar de se tratar de uma agao
civil publica (originalmente um tipo de processo cujo conteudo € publico, de amplo acesso a
qualquer cidaddo), neste caso, o juiz havia determinado o segredo judicial®'.

Segundo me fora dito por Carolina, logo que tomei conhecimento deste processo, isso
ocorria porque havia nos autos informagdes pessoais de adolescentes internados na FASE,
apresentados como “casos emblematicos™®. Imaginava, por isso, que apenas os juristas
envolvidos diretamente na acdo (procuradores, promotores € juizes) teriam acesso a tais
informagdes sobre os casos destes jovens.

No decorrer da pesquisa de campo, contudo, percebi que diversas pessoas conheciam
0s casos, com mais ou menos detalhes, mesmo que nao soubéssemos informagdes através das

quais fosse possivel identificar precisamente quem eram estes jovens. As narrativas sobre o

5! Por regra geral, prevista na Constituigdo (art. 5°, inciso LX e art. 93, incisos IX e X), os atos juridicos
processuais sdo publicos, sendo exce¢do as situagdes de carater sigiloso. No entanto, os processos envolvendo
criangas e adolescentes, independentemente de sua participagdo nas questdes (se vitimas, acusados etc) tramitam
sob segredo de justica, em razdo do previsto no art. 206 do Estatuto da Crianga e do Adolescente. Sendo assim,
portanto, o juiz decretou que os atos processuais ocorram em segredo de justica, mesmo se tratando de uma
causa de interesse publico mais abrangente, em funcdo de documentos trazidos aos autos que pudessem expor 0s
jovens internados, cujos casos foram considerados balizadores para interposicao da agdo. Neste caso, somente é
permitido o acesso ao processo aos representantes em juizo das partes envolvidas ou, em casos excepcionais,
quem obtiver autorizag@o de acesso, a fim de proteger o direito a intimidades dos jovens envolvidos.

62 Alguns destes casos que referi no inicio deste trabalho foram construidos por mim, a partir das narrativas
coletadas em campo, entre os diferentes ativistas e atores juridicos envolvidos nos debates desta articulagdo.
Todas as informagdes relativas a identidade dos jovens que compdem estes relatos foram alteradas.
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conteudo do processo e o relato dos casos circulavam como “rumores”, eram contados como
“segredo”, ora mesclando-se os casos, ora tendo detalhes acrescidos ou modificados. Nao
raras vezes iniciavam com a meng¢do do nome de alguém, seguido de “quem viu o processo,
disse que...”.

Por esta razdo, pretendia conversar com o procurador, para obter mais detalhes sobre a
causa, para saber com quais outras pessoas poderia ter outras informac¢des que pudessem ser
interessantes a pesquisa mas, principalmente, para acessar ¢ “checar” algumas informacdes
que circulavam sobre o andamento da agdo, uma vez que ainda ndo havia obtido autorizagao
do juizado para ter acesso ao processo. Estava preocupada pois era a minha terceira tentativa.
J& haviamos remarcado as datas duas vezes, em funcdo da agenda atribulada dele e a série de
compromissos que surgiam e que o procurador tinha de atender. Temia, no entanto, que a
sucessao de desencontros fosse, na verdade, mais uma estratégia “diplomatica”, por parte de
sua assessora, de recusar a entrevista. Estratégia (ou “imponderavel de campo™) que também
ocorrera nas tentativas frustradas de falar com Mateus, o promotor a frente do caso.

Ja havia percorrido as instancias burocraticas necessarias para acessar os documentos
estatais: tinha uma carta de apresentagdo como pesquisadora da Universidade em maos,
confeccionada e assinada pela coordenacdo da pos-graduacdo, uma copia sucinta do projeto
de pesquisa e um horario marcado para conversar com os atores juridicos. No juizado onde
tramita a agdo, fui atendida pela assessora do juiz, que ficou com as copias destes documentos
e pediu que eu ligasse na semana seguinte, para saber quando o magistrado poderia receber-
me para conversar.

Ao retornar a ligacdo, fui informada por ela que o juiz ndo autorizara o acesso aos
autos e ndo teria como me receber para conversar, pois sairia de férias em breve. Ainda, disse
que eu poderia voltar a contata-los, ao final deste periodo, mas “achava que o juiz ndo iria me
dar informagdes sobre este processo, porque era segredo de justica”, dissera a assessora®.

Chegando na Procuradoria minutos antes do horario marcado, fui recebida por
Fernanda, a secretaria do procurador, na pequena sala do 19° andar. Enquanto o aguardava,

ela me explicava sobre as mudangas na agenda atribulada de Frederico, os compromissos de

5 Ao perceber que talvez nio conseguisse ter acesso a este processo através das vias institucionais, comecei a
pensar em uma outra estratégia de chegar a tais dados. Conversando com colegas de antropologia € com minha
orientadora, cogitamos a possibilidade de buscar estas informacdes de forma indireta, isto ¢, através de outros
atores envolvidos na causa publica. Carolina ja sinalizara, em mais de uma ocasido, que sabia quem tinha copias
de partes do processo, acessadas através das atividades da ONG em que trabalhava. Outra participante do GT,
vinculada a Secretaria Estadual de Saude, dizia ter copias da agdo, mas que teriamos que “ver direitinho” quais
as informagdes poderia ter acesso, em fun¢do de serem documentos “confidenciais”, de forma que o acesso ao
conteudo das discussdes do processo, em um primeiro momento, foi a negociagdo mais dificil em campo.
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“Oltima hora” que surgiam para que ele cumprisse, como uma entrevista para um meio de
comunica¢do, em fun¢do de uma nova denuncia veiculada pelo jornal Zero Hora, envolvendo
a FASE®. Nesta oportunidade, Fernanda perguntou sobre a minha pesquisa e contara sobre
sua longa trajetoria na militancia dos direitos humanos, em diferentes 6rgaos de institui¢des
publicas ligados a tematica.

Na medida em que citava véarios nomes de “companheiros” de militancia, referia
algumas pessoas amigas ou conhecidas que tinhamos comum, perguntava se eu as conhecia e
sobre quais atividades a que eu estava ligada. Ao longo de uma conversa agradavel, enquanto
afirmava que sempre estivera vinculada aos “companheiros” e ao “movimento” (de direitos
humanos e demais militantes)®, ela identificava as pessoas consideradas nossas “aliadas” mas
também, e principalmente, ela me “situava na rede” como uma integrante. Algo, alias, que o
procurador também fez, quando comegamos nossa conversa. Vejamos como iSso 0correu.

Ao me apresentar, agradeci pela disponibilidade do hordrio e por me atender
dirigindo-me a ele com o formalismo juridico de praxe, chamando-o de Dr. Frederico, ao que
fui corrigida para chama-lo diretamente por Fred, como todos o conhecem. Inicialmente, eu
trouxe algumas informagdes a respeito da pesquisa e a delimitacdo do meu tema de interesse.
Informagdes que foram ‘“devidamente checadas” pelo procurador ja no inicio da nossa
conversa, uma vez que ele fez questdo de “investigar” um tanto da trajetoria da pesquisadora
que tinha ali, diante de si, com uma especie de “entrevista” que antecedeu a nossa conversa.
Perguntava quem eu conhecia — nomes que ouvira por acaso — durante a minha conversa
com Fernanda, ao passar algumas vezes na antessala, para buscar documentos impressos na
copiadora.

Ao me apresentar como pesquisadora do mestrado em Antropologia, ele logo me
perguntou a razao do meu interesse na socioeducacao e em que area era a minha formacao.
Quando mencionei que também era formada em Direito e que atuava como advogada,
esbogando surpresa ele me perguntou: “Como conseguiste ‘ir parar’ no mestrado em

antropologia, ja que os antropdlogos sdo bastante fechados entre si?”. Segundo ele, a fala

" A dentincia inicialmente era de que técnicos da FASE estariam facilitando a entrada de drogas em algumas
unidades mas que, apds uma investigacdo do Ministério Publico, teriam apurado que se tratava de uma briga
entre dois técnicos, que um deles teria ameagado de morte o outro colega e que o crime estaria sendo organizado
com um adolescente internado. Disponivel em: <http://zerohora.clicrbs.com.br/rs/geral/noticia/2014/04/mp-
apura-suspeitas-de-que-servidor-da-fase-tentou-contratar-adolescente-interno-para-matar-colega-de-trabalho-
4462597 .html> Acesso em 27/12/2017.

% Como pude observar, durante uma interrup¢io de nossa conversa, para tratar de um compromisso do
procurador com outra servidora, Fernanda referia-se a algumas pessoas com o termo “companheiro”, como uma
forma de marcar aqueles com os quais havia uma vinculagdo proveniente da “militdncia”, seja ela dos
movimentos sociais e/ou ligados a rede de apoio de politicos, cuja pauta envolve a defesa de questdes ligadas aos
Direitos Humanos.
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recorrente entre alguns amigos e conhecidos das areas da Sociologia e da Ciéncia Politica era
a de que os antropdlogos compunham um grupo hermético, muito mais voltado para os seus
pares e as suas questoes, pouco interessando-se em estabelecer didlogos ou de compartilhar
suas questdes com as outras areas, dando a entender que essa tematica ndo seria de interesse
de antropdlogos, em geral.

Diante desta afirmagdo, enquanto ele me observava calado, me restringi a concordar
(sendao por compartilhar do ponto de vista, por entender que talvez essa seja uma acusacgao
comum entre todas estas areas, inclusive das citadas com relagdo ao Direito) e pontuar que
também entre os juristas sentia pouca disposicdo em debater alguns temas, inclusive a
socioeducacgdo. Depois que eu expus a minha ligagdo com a temadtica e os meus interesses em
pesquisar este assunto, se seguiram outras perguntas: “Como a Antropologia vé os Direitos
Humanos?” ou, ainda, “Qual contribuicdo tu acreditas que a tua pesquisa pode dar para esta
causa?” Tais indagac¢des me foram feitas, em uma tentativa de captar ndo s6 o que eu buscava
compreender com meu estudo, mas também me situar nas redes de atores do campo, o meu
engajamento ou, ainda, se eu era uma “aliada” na discussao desta problematica.

Neste sentido, outras pessoas me interpelaram ao longo da pesquisa, fornecendo
informagdes ou repassando dados importantes, somente apds se certificarem se eu “estava
junto”, “do nosso lado”, isto €, se eu estava disposta a “defender” os direitos dos adolescentes,
como ‘“companheira de militancia”. E, em certa medida, esta era a expectativa inicial de
alguns deles, e estimulo que outros me davam, com a pesquisa: que ela pudesse, de alguma
forma (seja dando maior publicidade ao caso, seja mobilizando outros pesquisadores), servir
como material a contribuir para a denuncia publica deste “caso emblematico”.

Foi em razdo deste tipo de protagonismo, do didlogo com o movimento social e da
necessidade de pensar o Estado e as politicas publicas desde a 6tica dos direitos humanos, que
Frederico destacava que seria uma forma de fortalecimento dos pleitos da articulagdo da
sociedade civil (engajamento e posturas politicas junto da administragdo e do Estado) o
“didlogo com a academia”. E também por sua preocupag¢do com o aumento de movimentos
ideoldgicos repressivos ou posicionamentos que determinados grupos da propria sociedade
civil vinham adotando. Ele citara, a titulo de exemplo, os movimentos pelo aumento da
repressdo em caso de crimes (e atos infracionais) com san¢des mais longas, além de projetos
de emendas a Constitui¢do (PEC) para redugdo da maioridade penal, via emancipagdo penal,

ou projetos de lei para internacdo compulsoria de dependentes quimicos, aprovados pela
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Camara do Deputados e encaminhados para votagdo no Senado, sobretudo a partir do ano de
2013%.

Para Frederico estas questdes sao bastante significativas e ele as trazia refor¢ando a
necessidade de fazermos alguma espécie de “resisténcia” ao discurso repressivo, reforcando
dentro do proprio Estado a perspectiva dos direitos humanos. E dai a importdncia dos
movimentos sociais, em didlogo com o Estado, também contarem com o apoio de
pesquisadores e da academia para debater, conjuntamente, algumas questoes. Frederico, que
recebera o processo com a incumbéncia de acompanhar o cumprimento da decisdo buscava,
na articulagdo politica com os ativistas e os movimentos sociais, uma forma de apoio e de
interlocu¢do para execugdo da sentenga.

Nao foi por outra razao que, depois da conversa com Frederico, ele autorizou o meu
acesso as copias de partes do processo judicial que ele detinha arquivadas para elaborar a
defesa judicial do estado, permitindo inclusive que eu tomasse notas ou fizesse copias de
alguns documentos, com o compromisso, obviamente, de preservar o sigilo das informagdes
que pudessem identificar os adolescentes citados na agdo. Além disso, colocou-se a
disposi¢cdo para esclarecer as minhas dividas e deixou Fernanda e Cristina, sua assessora
juridica de apoio, informadas e autorizadas a me fornecerem os documentos ou toda a ajuda
que eu precisasse no curso da investigacao.

A partir deste contato, tive a oportunidade de ter acesso a maioria dos documentos que
utilizei ao longo da pesquisa. Dizer que tinha acessado o processo e lido os documentos,
facilitava outros acessos as informagdes e documentos. Alguns deles eram de acesso
reservado para poucas pessoas do campo, em razdo do carater confidencial que possuiam e
por estarem sob ‘“segredo de justiga”. Considero, portanto, esta experiéncia como um
momento que demarcou a minha mudanga de status durante a pesquisa, situando minha

posig¢do, a partir dai, como pesquisadora e, mais do que isso, como uma “aliada da causa”.

% Ha, em tramitacio, diversos projetos de lei e propostas de emendas constitucionais que tratam redugio da
maioridade penal estdo em tramitagdo no Congresso Nacional e do aumento do tempo de internagdo para
adolescentes em conflito com a lei. No que se refere a reducdo da maioridade penal, o mais antigo ainda em
tramitacdo ¢ o PEC n° 171/1993, do entdo Deputado Federal Benedito Domingos (PP/DF). Apenso a este projeto
ha, pelo menos, 52 outros projetos, sobre este tema, com pequenas modificagdes quanto & forma de estabelecer a
responsabilizacdo dos jovens. Com relagdo ao tempo de internacdo, temos o PLC n° 5.454/2013, proposto pela
Deputada Federal Andreia Zito (PSDB/RJ), que defende o aumento para até 8 anos do tempo de internagao.
Quanto ao projeto de lei de internagdo compulsoria para dependentes quimico, o PL 7663/2010, de autoria do
Deputado Federal Osmar Terra (PMDB/RS), foi aprovado na Camara em 22/06/2013 e segue a tramita¢do no
Senado Federal. Disponivel em: <
http://www.camara.gov.br/proposicoesWeb/fichadetramitacao?idProposicao=483808> Acesso em: 26.12.2017.
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3.2. O Pedido inicial do Ministério Publico e sua construc¢io ao longo do processo

Em 09 de mar¢o de 2004, o Ministério Publico estadual propds uma acdo civil
publica®” contra o estado do Rio Grande do Sul (unidade federada) ¢ a Fundacdo de
Atendimento Socioeducativo (FASE/RS). No documento, o promotor relatava que esta acao
seria decorrente de um Inquérito Civil anterior e era instaurada para investigar a existéncia de
um Programa de Tratamento para jovens em cumprimento de medida socioeducativa,
“portadores de doenga ou deficiéncia mental e outros problemas psiquiatricos”, nas unidades
da FASE.

Esta solicitagdo se daria, segundo a denuncia, para verificar a existéncia de um
atendimento de satude diferenciado, uma vez que tais jovens ndo poderiam receber a mesma
ateng¢ao e conviver com os demais internos no mesmo ambiente. No entanto, ndo se tratava de
um fato novo, eis que, no Inquérito Civil instaurado em 1996, ja havia sido apurada a
existéncia de um atendimento psiquiatrico terceirizado nas Unidades, direcionado para as
situagdes cronicas, enquanto que nos casos agudos o atendimento seria prestado pela rede
publica de saude, no meio externo.

No entanto, o Ministério Publico externava outra preocupacdo na sua manifestacdo. A
de que estes jovens, que possuem transtornos psiquidtricos graves, estariam convivendo
dentro das Unidades junto com aqueles que ndo possuiam qualquer transtorno, considerando-
se que o critério de separagdo dos jovens estaria ligado ao nimero de ingressos e a faixa etaria
e nao ao seu estado de saude e que, ao longo deste tempo (de 1996 até 2004), esta questdo
tornara-se um “problema insoluvel”. Ou seja, os jovens estariam todos “misturados” o que, no
entendimento do promotor, representaria uma ‘“evidente violagdo de direitos de ambas as
clientelas”.

Outro problema, ainda, apontado pelo Ministério Publico, seria o atendimento médico
terceirizado, prestado através de convénios entre a instituicdo e clinicas particulares (ou
mesmo se fossem médicos servidores das Unidades). Este servigo seria oferecido no interior
das Unidades e somente em casos de baixa complexidade ou quando ndo havia necessidade de
hospitalizagdao (ja que em casos graves, que eventualmente necessitassem de hospitalizagao,

esta era realizada através da Rede Publica de Saude, pelo SUS). Conforme a dentincia, isso

7 De acordo com o artigo 129 da Constitui¢do Federal, compete ao Ministério Publico, na condigio de fiscal e
de defensor dos direitos das criangas e dos adolescentes de forma geral, zelar pelos interesses coletivos e direitos
difusos, e promover a agdo civil piblica, perante o Estado, nos casos em que este ndo garante servigos e/ou
direitos publicos legalmente assegurados.



90

deixaria os casos graves sem atendimento dentro da Unidade, por falta de espaco fisico,
equipe em carater permanente e estrutura para atendé-los.

Assim, o fato de ndo haver uma estrutura fisica especifica para tal fim, bem como
equipes médicas de atendimento em carater permanente (mas contratacdes temporarias de
médicos, feitas através de terceirizagdo dos servigos por clinicas particulares) levou o
Ministério Publico a conclusdo de que a FASE ndo possuia um Programa de atendimento de
saude de carater permanente e especializado para atender os jovens internos. Para a
promotoria, esta circunstancia gerava, como consequéncia da inexisténcia de um atendimento
diferenciado(r) e especifico aqueles jovens com transtorno mental grave, o uso indiscriminado
de medicamentos psicotropicos por um grande numero de jovens internos.

Para a promotoria, esta realidade poderia ser constatada, ndo s6 pelo levantamento
apresentado no processo pela propria instituicdo, mas por relatos e depoimentos,
encaminhados pelo Juizado da Infancia e da Juventude, nos quais havia a suspeita de que os
jovens receberiam doses de medicamentos sem o devido acompanhamento médico. Deixando
ainda, por se esclarecer, se tal pratica teria justificativa médica (para o tratamento de um
transtorno diagnosticado) ou se possuia o cardter de “contengdo quimica”, isto €, como um
recurso substitutivo da aplicagdo de regras de disciplina, previstas no Regimento Interno de
cada Unidade, e compativeis com a medida socioeducativa aplicada. Uma consequéncia para
este cendrio, segundo o Ministério Publico, seriam os problemas da falta de estrutura e
recursos, sejam eles materiais, sejam humanos, o que justificaria a “dificuldade de manejo
com este tipo de clientela e a descontinuidade do tratamento de que a clientela necessita”.

Diante deste panorama, como forma de resolu¢do da questdo e evitando levar as
instancias judiciais, em julho de 2003, ainda no curso do Inquérito Civil, o Ministério Publico
entregou as autoridades publicas do Poder Executivo (responséavel pela administracao e gestao
da Fundagdo), um esbo¢o de um plano de ajustamento, no qual trazia uma proposta de
adequagdo dos espacos fisicos da FASE (em especial o prédio do antigo Centro do Jovem
Adulto, que estava desativado), para implementacdo de um Programa, conforme proposto na
atual agdo.

A titulo de exemplo da necessidade desta iniciativa e da urgéncia com que deveria ser
enfrentada pelas autoridades, o promotor trouxe aos autos documentos relativos ao

. 68 . . . . . ~
adolescente Almir™ que, no cumprimento de sua medida socioeducativa teve sua internagdo

68 . .
Todos os nomes foram alterados e os sobrenomes suprimidos.
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convertida para uma medida protetiva®, pois ficou comprovado seu comprometimento de
satide mental ¢ a falta de condi¢des da FASE de atendé-lo’®. Outros trés casos foram trazidos
ao longo do processo que, ainda que nao tenham sido resolvidos da mesma forma também
foram considerados “casos emblematicos” do problema apresentado’’. Assim, enquanto o
primeiro caso teve sua medida socioeducativa suspensa, para a aplicacdo de uma medida
protetiva de tratamento psiquidtrico, estes ultimos seguiram cumprindo as medidas
socioeducativas de internacgao, por vezes fazendo uso da rede de atendimento externo, com
internagdes psiquiatricas hospitalares em situagdes de maior complexidade, para tratamento
de satide””.

Esta ultima observacdo sinalizava para o ponto relativo a natureza (juridica) das
medidas socioeducativas ou, dito de outra forma, qual(is) a(s) finalidade(s) buscadas pelo
Estado na imposigao delas a estes jovens? Por que aplicamos sangdes nestes jovens e, mais
importante, de que forma? Alids, esta ¢ uma das questdes que perpassa(ria) a discussdo da
tematica, mas que menos foi problematizada ao longo do debate e do processo.

E referido pela promotoria um caso em que o Tribunal de Justica, em uma decisdo em

grau de recurso decidiu que fosse aplicada uma medida de abrigamento para um jovem que,

% Para a aplicacio de medidas socioeducativas é necessaria a existéncia de um ato, considerado infracional por
ser equivalente a uma conduta classificada como crime ou contravencdo na legislagdo penal e a comprovacao
inequivoca de sua autoria por um adolescente. As medidas de protegdo, previstas no art. 101 do ECA nfo tém,
necessariamente, vinculagdo com o cometimento de um ato infracional, mas aplicadas como forma de garantir o
exercicio pleno dos direitos dos jovens quando, de alguma maneira, estdo sendo violados (pelos pais ou
responsaveis, pelo Estado ou pela sociedade).

" Em 2006, a Fundagdo Casa do estado de Sdo Paulo anunciou a criagdo de uma unidade referéncia para abrigar
jovens com transtornos mentais e que estivessem cumprindo medida de interna¢do, a chamada Unidade
Experimental de Satde. Através do Decreto estadual n® 52.418/2007, o governador do Estado de S3ao Paulo
transferiu a Unidade para a competéncia da Secretaria de Saude, destacando sua finalidade como equipamento de
internacdo e tratamento de adolescentes com transtornos mentais que cometeram atos infracionais e que tiveram
sua medida socioeducativa convertida em medida protetiva para tratamento psiquiatrico, constituindo, assim,
uma verdadeira “Unidade Psiquiatrica Forense” para jovens infratores. Paradoxalmente, este caso, que serve
como parametro para o debate do que vem sendo discutido na FASE (seja para repeti-lo, seja para evita-1o), esta
sendo questionado judicialmente. Isso porque a Procuradoria Regional dos Direitos do Cidadao (PRDC) de Sao
Paulo, vinculada ao Ministério Publico Federal, em parceria com organizagdes de classe e entidades de defesa de
direitos humanos (entre elas a ANCED, o Conselho Regional de Psicologia da 6* regido, a Conectas Direitos
Humanos ¢ o Instituto de Defesa dos Direitos de Defesa), ingressou com uma agéo civil publica em junho de
2013, pedindo a regularizacdo da situagdo juridica desses individuos e a desativacdo da Unidade Experimental de
Satde do estado. O processo, cujo numero ¢ 0006621-702013.4.03.6100, tramita até o momento junto a 21* Vara
Civel da Justica Federal de Sao Paulo, responsabilizando a Unido e o estado de Sao Paulo pela manutengdo da
Unidade como espago violador de direitos humanos dos jovens e requerendo sua extingdo, com aplicagdo de
multa diaria de R$ 10 mil reais em caso de descumprimento da determinagdo judicial (BUJES, 2014).

7! Alguns dos casos emblematicos da agio eu apresento na segio 2.5 do capitulo, no inicio deste trabalho.

> Em decisdo semelhante, o STJ entendeu, em 14/04/2009, que o adolescente que ndo possui capacidade mental
para compreender o carater socioeducativo da medida, por transtorno ou retardo mental, ndo pode sofrer
internagdo, devendo ser encaminhado para medida de liberdade assistida associada ao acompanhamento
psiquiatrico ambulatorial necessario (HC n® 88043/SP, 6 Turma STJ, Rel. Min. OG Fernandes).
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além de ndo possuir idade suficiente para ser encaminhado ao Instituto Psiquiatrico Forense””,
tampouco tinha condi¢des para compreender o carater ilicito do ato praticado e a razdo pela
qual sofria uma medida socioeducativa’.

Segundo o Ministério Publico afirmou na dentincia, em outubro de 2003, houve mais
uma tentativa de resolugdo administrativa da questdo, quando em reunido entre representantes
da FASE e do Ministério Publico, foi debatida a possibilidade de realizacdo de um Programa
para Atendimento de jovens acometidos por problemas psiquiatricos, em “Unidade Prépria do
Sistema”””. Na ocasido, a FASE teria reconhecido como necessaria esta medida e teria
apontado um espago, no andar térreo do Centro de Atendimento Socioeducativo Padre
Cacique para a instalacdo do Programa, comprometendo-se em apresentar ao Ministério
Publico um projeto arquitetonico que contemplasse as modificagdes necessarias na estrutura
predial para a implementacdo da nova Unidade. No entanto, a FASE demonstrou ser contraria
a constru¢cdo de uma “Unidade Propria”, que era entendia aos moldes hospitalar, como na
perspectiva manicomial.

Além disso, o Ministério Publico apontou que a instituicdo deixara de apresentar o
referido projeto, sob argumento de que aguardava a entrada em vigor da Portaria
Interministerial n° 1426/2004’° para que pudesse apresenta-lo devidamente adequado 4 nova
normativa. Para o promotor, no entanto, ainda que a referida Portaria estivesse em vigor, ndo
haveria incompatibilidade entre aquilo que estava sendo proposto e o que dispunha a lei, na
medida em que a normativa ndo impedia que o atendimento de satde prestado se desse dentro

das dependéncias das Unidades existentes, desde que ocorresse “mediante a adaptacao dos

3 O Instituto Psiquiatrico Forense Mauricio Cardoso é uma institui¢do vinculada a Superintendéncia de Servigos
Penitenciarios (SUSEPE), local no qual individuos adultos que cometeram crimes, sofreram processo criminal e,
por terem sido diagnosticados com algum transtorno mental, ndo cumprem pena de prisdo, mas estdo internados
cumprindo medidas de seguranca. O espago segue os moldes de uma prisdo quanto as instalagdes do prédio, com
o diferencial do suporte médico e medicamentoso caracteristico de um hospital psiquiatrico. Disponivel em:
<http://www.ssp.rs.gov.br/?model=conteudo&menu=81&id=5769> Acesso em: 27.01.2015.

™ Neste sentido, localizei trés julgados no Tribunal de Justiga/RS, de 2000, 2001 e 2004, nos quais os juizes
entenderam que os jovens ndo estariam se beneficiando da medida socioeducativa imposta, em razdo de
problemas de saude mental e decidiram por substitui-la por uma medida protetiva de tratamento de saude, com
base no art. 101, incisos V ou VI do ECA.

7 Acho interessante salientar que esta passagem que coloquei entre aspas na manifestagio do Ministério Piiblico,
aparece em destaque (negrito) no corpo da peti¢do inicial do processo. Este recurso ¢ bastante utilizado ao longo
da explanagdo do promotor, dando destaque as expressdes e afirmagdes centrais do assunto, procurando destaca-
las.

® A Portaria Interministerial n° 1.426/2004, do Ministério da Saude e da Secretaria Nacional de Direitos
Humanos, traz as diretrizes para implantacao e implementag@o da atencdo a satide dos adolescentes em regime
de internagdo, internagdo provisoria ou semiliberdade, em unidades de socioeducag@o masculinas ¢ femininas de
todo o pais. Ela entrou em vigor em 14/07/2004, ¢ estabelece um plano amplo de a¢des em saude, que envolvem
desde promocdo de saude, praticas educativas, assisténcia a satde, com a previsdo de padronizacdo fisica e
implementagdo de ambulatério de satide em cada uma das unidades de internacdo e internagdo provisoria.
Publicada no DOU de 15/07/2004. Disponivel em: <http://www1.saude.rs.gov.br> Acesso em: 25.12.2017.
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espacos fisicos das Unidades e a contratagdo, pelo Estado, de mao de obra especializada”
(conforme o grifado no original).

Assim, por ndo ter feito as alteracdes em suas instalacdes, seja com a adequagao
estrutural no interior das Unidades, para viabilizar o atendimento personalizado dos casos
agudos ou de natureza grave (com as quais o Ministério Publico pretendia que “os jovens
portadores de problemas psiquiatricos” ficassem em espacos distintos e separados dos “jovens
cujo comportamento nao indique a necessidade de hospitalizagdo e atendimento
diferenciado”), seja pela contratagdo de mao de obra especializada para o atendimento dos
casos que demandam maior atencdo por sua complexidade, o Ministério Publico entendeu que
a Fundacdo ndo estaria tomando as medidas cabiveis para efetivamente implantar o Programa.

E por entender que através da via administrativa as tratativas ndo haviam sido bem-
sucedidas, o Ministério Publico, em marco de 2004, ingressou com a acao judicial contra a
FASE e estado do Rio Grande do Sul (por ser o 6rgao administrativo do qual destina recursos
para a manutencdo da Fundagdo, que possui autonomia or¢amentdria relativa). Segundo a
justificativa para o pedido inicial (veremos que ele passa por uma sutil — mas consideravel

— modificacdo), saliento o destaque:

Observa-se, por oportuno, que a acio € proposta exclusivamente para a
instalacio de um programa de atendimento, em carater permanente, da
clientela da capital, o que visa impedir se instalarem modelos
hospitalocéntricos ultrapassados, capazes de repetir a funesta experiéncia de
centralizagdo do atendimento da clientela do interior do Estado em Porto
Alegre o que, obviamente, contraria as diretrizes de descentralizagdo contidas
no Estatuto da Crianga e do Adolescente [...]. (Trecho do processo, Diario de
Campo, grifo do original)

Assim, o promotor que conduz acdo faz a ressalva de que ndo se tratava de um modelo
“hospitalocéntrico ultrapassado”, a fim de compelir a FASE a concordar com o que fora
pedido. Ainda, requisitou que a direcdo da FASE apresentasse um levantamento com
informagdes a respeito de quantos jovens estavam internados nas suas Unidades cujo
diagnostico e tratamento de saude se desse por alguma “doenca e deficiéncia mental ou
transtorno mental de natureza grave”. A institui¢ao também deveria trazer as informagoes
acerca do nimero de jovens sob sua custédia que recebiam, nos ultimos seis meses,
atendimento psiquiatrico fora da fundagdo, em institui¢do publica ou particular. Com isso, a

Promotoria reforcava que seu interesse com a agado era de criacdo de programa de atendimento
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especifico a populacdo de jovens internados que possuiam alguma doenga mental, problema
ou transtorno psiquiatrico e ndo um espago de segregacdo manicomial.

Portanto, sinalizava como perspectiva de que tais jovens ndo teriam condi¢des de
cumprir a medida socioeducativa que lhes fora imposta nas mesmas condi¢des em que 0s
demais jovens as cumpriam, necessitando este grupo, de um espaco diferenciado, no qual
pudessem receber um atendimento individualizado e especializado. Por esta razdo, pedia a
intervencdo do Poder Judiciario, para que obrigasse a administracdo estatal a tomar as
providéncias cabiveis, sob pena de multa didria por descumprimento, equivalente a cem

salarios minimos. Concluia a promotoria dizendo que:

seja, por fim, julgada procedente a presente, para o fim especifico de
condenar o Estado do Rio Grande do Sul e a FASE ao cumprimento da
obrigagdo de fazer, consistente na Implantagdo de Programa em Carater
Permanente para Atendimento de Adolescentes Portadores de Doenca ou
Deficiéncia Mental ou Outros Problemas ou Transtornos Psiquiatricos de
Natureza Grave, Atendimento este Individual e Especializado, junto ao
Sistema FASE de Porto Alegre, fixando-se para tanto prazo ndo superior a
seis meses, sob pena do pagamento de multa didria equivalente a cem salarios
minimos por dia de descumprimento, valor a ser depositado junto ao Fundo
Estadual de Direitos da Crianga ¢ do Adolescente’’. (Trecho do Processo,
Diério de Campo).

O pedido do Ministério Publico foi recebido e autuado no dia 11 de marco de 2004,
dando origem ao processo que tramitou no Juizado da Infancia e da Juventude (J1J), do Foro
Central de Porto Alegre. Entretanto, no dia 26 de margo de 2004, uma nova manifestacdo do
Ministério Publico foi trazida aos autos: um aditamento da peti¢do inicial.

Neste documento, o promotor retomava os pontos ja trazidos na peti¢ao inicial, mas
acrescentava alguns elementos significativos para delinear o projeto institucional desejado.
Ele adiciona, de forma explicativa, entre parénteses, um pedido de mao de obra especializada
para o cumprimento do Programa solicitado e agrega a exigéncia de um local adequado para
os atendimentos realizados, pouco importando se fosse um novo local a ser criado ou a

reestruturacao de um ja existente. Assim, a nova redacao do pedido ficou nestes termos:

7O Fundo Estadual dos Direitos da Crianga e do Adolescente foi instituido pela Lei n® 10.250/94 e
regulamentado pelo Decreto n° 36.340/95 com o objetivo captar e repassar recursos, conforme os critérios do
Conselho Estadual dos Direitos da Criancga ¢ do Adolescente (CEDECA), destinados para a aplicacdo em agdes e
politicas publicas de atendimento, assim como programas de protecdo e defesa da crianga e do adolescente. Os
recursos podem vir de dotacdo orcamentaria especifica do estado, assim como repasses de recursos da Unido,
contribuigdes de entidades publicas e privadas, doagdes de pessoas fisicas e juridicas, desde que compativeis
com a sua finalidade, que ¢ a atencdo prioritaria no atendimento e defesa dos direitos da crianga e do
adolescente.
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seja julgada procedente a acdo, para o fim especifico de condenar-se o Estado
do Rio Grande do Sul e a FASE ao cumprimento da obrigagdo de fazer,
consistente na Implantacio de Programa em Cariter Permanente para
Atendimento de Adolescentes Portadores de Doenca ou Deficiéncia
Mental ou Outros Problemas ou Transtornos Psiquiatricos de Natureza
Grave, Atendimento este Individual e Especializado (com Mao de Obra
Especializada) em Local Adequado (seja com a Cria¢do de Novo Espaco
Fisico, seja com a Adequacio de Local ou Locais ja Existentes), junto ao
Sistema FASE de Porto Alegre, fixando-se para tanto prazo ndo superior a
seis meses, sob pena do pagamento de multa diaria equivalente a cem salarios
minimos por dia de descumprimento, valor a ser depositado junto ao Fundo
Estadual de Direitos da Crianga e do Adolescente. (grifo original) (Trecho do
Processo, Diario de Campo)

Ou seja, a Unidade Propria para abrigar a todos os jovens, da Capital e do interior do
estado cede lugar para a criagdo de “um local adequado, seja com a Criagdo de Novo Espago
Fisico, seja com a Adequacao de Local ou Locais ja Existentes”. Além desta nova solicitagao,
o Ministério Publico juntou ao longo do processo alguns documentos trazidos de outros
processos judiciais do Juizado da Infancia e da Juventude, referente ao cumprimento de
medida socioeducativa de dois jovens internados em uma das Unidades da FASE, aos quais o
promotor atribuiu o valor de prova de inexisténcia de um programa permanente de
atendimento de saude aos internos. Junto ao caso destes jovens, ao longo da instrugcdo do
processo, outros trés casos foram referidos e utilizados como parametro de situagdes
cotidianas da institui¢do, os chamados ‘“casos exemplares”, que demonstrariam que a
Fundagao nao tinha condig¢des adequadas de atender alguns dos adolescentes que estavam sob

sua custodia.

3.3 “A situacdo parece esdruxula, favor verificar’®: a defesa do Estado, quando o

estado processa (e julga) suas proprias instituicoes

Recebida a acdo, foi encaminhado o mandado de citagdo aos réus, para dar-lhes a
conhecer o conteudo do processo e informar-lhes o prazo para apresentarem suas defesas,
chamada juridicamente de contestagdo. Por tratar-se de entes publicos e institui¢cdes estatais,

ou seja, partes do Estado, gozam de prazos estendidos para manifestarem em processos nos

7 Esta frase, antecedida pela expressdo “atengfio”, pude observar escrita no canto superior direito de uma copia
do mandado de intimagdo, citando o representante legal do Estado do Rio Grande do Sul para a audiéncia do
processo. N@o ¢ possivel identificar quem assina, mas parecia tratar-se de “encaminhamento interno”,
possivelmente do setor que recebeu a notificagdo e encaminhava para o setor responsavel.
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quais estejam em algum dos polos (autor ou réu) da agdo judicial””. Logo, o curso da ac¢do
tende a ser mais longo quando comparado aos processos nos quais o Estado e seus entes nao
estao envolvidos como parte.

A Procuradoria-Geral do Estado (PGE), orgao responsavel pela defesa judicial do
estado do Rio Grande do Sul, a fim de instruir sua defesa, em 19 de abril de 2004, solicitou a
FASE documentos e informacdes que lhe dessem os subsidios necessarios como provas,
especialmente no que se referia as terceirizagdes do atendimento psiquiatrico e das
contratagdes dos servigos médicos, além do Programa Estadual de Tratamento dos jovens
internados. Tais documentos foram os mesmos que a Fundagdo utilizou para realizar a sua
defesa no processo, através de sua Assessoria Juridica interna, j& que ambas as defesas
partilhavam a mesma visdo discordante quanto a iniciativa do Ministério Publico de
judicializar uma questdao de ordem administrativa do Estado.

Analisando o teor das defesas do Estado do Rio Grande do Sul e da FASE, em linhas
gerais, elas pouco diferem sobre os pontos trazidos para a discussdo, considerando que a
FASE trouxe, ainda, a questao das atribui¢des da entidade. No entanto, suas perspectivas (ou
formas de abordagem) das questdes apresentam diferentes enfoques. O Estado do Rio Grande
do Sul fala desde o plano normativo, aborda aspectos legais, permanecendo no ambito das
abstragOes juridicas, daquilo que estd previsto em lei, seja no contrato de prestacdo de
servi¢cos, no Estatuto da Crianca e do Adolescente, seja no Plano de Execu¢do das Medidas
Socioeducativas de Internacdo e Semiliberdade (PEMSEIS)* ou no Plano de Atendimento

Individual (PIA)*' dos jovens.

7 Conforme os art. 188 ¢ art. 191 do antigo Codigo de Processo Civil de 1973. Ja a Lei n° 9.469/97, no artigo 10
também prevé que: “aplica-se as autarquias e fundacdes publicas o disposto nos artigos 188 e 475, caput, e no
seu inciso 11, do Codigo de Processo Civil”.

% 0 Programa de Execugdo de Medidas Socioeducativas e Semiliberdade (PEMSEIS) ¢ um conjunto de
orientacdes técnicas e diretrizes voltado ao atendimento do adolescente privado de liberdade no Rio Grande do
Sul. Criado em 2002, tinha como objetivo estabelecer uma unificagdo nos procedimentos de atengdo aos jovens
internados nas unidades da FASE e suas diretrizes passam por revisdes periddicas a fim de se adequarem sua
proposta pedagogica as novas legislacdes vigentes. A ultima atualizagdo, realizada em 2013 e apresentada
oficialmente em 03 de julho de 2014, visava adequa-lo ao SINASE e contou com a colaboragdo de outros 6rgaos
e instituigdes estatais, entre elas o Ministério Publico, o Poder Judiciario e o Conselho Estadual da Crianga ¢ do
Adolescente (CEDICA). Disponivel para acesso em: <http://www.fase.rs.gov.br/wp/lancada-nova-edicao-do-
programa-de-execucao-de-medidas-socioeducativas-pemseis/> Acesso em 20.09.2014.

1 Em Porto Alegre, quando o jovem ingressa na FASE pelo atendimento inicial com a equipe técnica, a qual
elabora seu Plano Individual de Atendimento (PIA) e o encaminha para a unidade de internagcdo adequada as
suas caracteristicas. Este relatorio ja era realizado antes da entrada em vigor do SINASE, mas juridicamente, ele
foi formalizado como obrigatério a partir desta norma, conforme previsto nos artigos 52 a 59. Este documento ¢
objeto de divergéncias e debates, no interior da socioeducagdo pois, para alguns, representa um elemento de
protecdo para os jovens, na medida que estabelece no plano de agdo uma limitagdo a intervengdo indevida do
Estado; para outros, representa uma racionalidade normativa, técnico-instrumental, que impde aos jovens uma
série de procedimentos corretivos e terapéuticos, estipulado por experts, configurando-se um regime biopolitico.
Neste sentido (MOREIRA, 2015; JIMENEZ, 2012; FRASSETTO, 2012).
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Mantém-se em uma posi¢do mais afastada ao longo da discussdo, algo que se pode
observar na solicitagdo dos documentos para instruir a defesa ou mesmo na requisi¢do de
informacgdes via oficio, optando pela ndo visitagdo ou presenca in locu, mais proxima da
vivéncia diaria e do cotidiano da institui¢ao. J4 a FASE, mesmo partindo dos mesmos pontos
na sua tese defensiva, acaba por enfocar nas questdes praticas do cotidiano e das experiéncias
diarias da instituicdo, no que estd ocorrendo com o0s jovens no contexto da internagdo

institucional. Vejamos, a seguir, como cada instituicdo constituiu sua narrativa defensiva.

3.3.1. Os argumentos de defesa do estado do Rio Grande do Sul:

A tese defensiva trazida ao processo para a defesa do Estado era fundada em trés
argumentos centrais’”: a) de que a Fundacdo ja possuia um Programa de Atendimento de
saide mental para os adolescentes internados, compativel com a legislagcdo vigente; b) de que
a iniciativa do Ministério Publico, ao exigir judicialmente a realizagdo de um investimento em
infraestrutura e um Plano de gestdo, feria a autonomia orcamentaria e a discricionariedade
administrativa, para decidir onde e de que maneira investir seus recursos; € ¢) apontava como
exorbitantes os valores impostos, a titulo de multa, em caso de descumprimento da sentenca
condenatoria.

Para fundamentar o argumento de que ja havia um Programa de Atendimento para
adolescentes com transtornos psiquiatricos, a procuradoria recordou do Inquérito Civil
Publico n® 08/1996, interposto pelo Ministério Publico, anterior a esta agdo e relativo a
mesma matéria, que fora arquivado em razdo de ter-se constatado a existéncia de um
Programa de Atendimento de satde, nos mesmos moldes do atualmente existente, para esta
populagdo. Destacou que a Fundagdo possuia um contrato de prestagao de servicos médicos
desde aquela época, para atendimento psiquiatrico dos jovens com a Empresa “Servicos
Médicos LTDA®”, a qual possuia por atribuicdo prestar atendimento individualizado aos
adolescentes internos das Unidades.

Com copia nos autos, o contrato de prestacdo de servigos médicos terceirizados,
datado de 01 de maio de 2004, previa a formacdo de equipes de médicos psiquiatras para o

cumprimento de 220 horas semanais de atividades, divididas em cargas horarias de 40, 20 ou

%2 Questdes estritamente formais do curso processual, tais como o procedimento mais adequado para o
processamento, contagem dos prazos, legitimidade de agir das partes envolvidas (e que seriam interessantes ou
uteis aos juristas que advogam na area civel, mas totalmente enfadonhas a quem ndo ¢ da area juridica), eu
suprimi propositadamente por ndo contribuirem a discussdo de carater antropoldgico que propde este trabalho.

% Nome ficticio atribuido a sociedade empresaria que realizou contrato de prestagdo de servigos a época.
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10 horas semanais, conforme a Unidade de internagdo. Estes periodos estavam distribuidos
nas seis Unidades da FASE localizadas na Capital (o que representava, na época, equipes de
atendimento para uma populagdo de aproximadamente 650 internos) e nas seis Unidades
dispostas em cidades do interior do estado (que atenderia em média 350 internos).™

Dentre as atribui¢des previstas para as equipes médicas constavam a de avaliar e
reavaliar, sempre que necessdrio, o diagnostico dos adolescentes internos, elaborar plano
terapéutico individual, (conforme a necessidade e a permanéncia dos jovens nas Unidades),
prescrever medicacdo quando necessdria e acompanhar sua utilizacdo, indicando
encaminhamentos a seres dados aos adolescentes junto as institui¢des hospitalares quando os
jovens necessitassem de atendimento complexo ou quando necessitassem internacao
hospitalar. Além disso, estavam incumbidos de prestar orientagdes aos servidores, diretores e
demais técnicos das Unidades quanto ao manejo dos jovens, desenvolver as atividades em
conjunto com a equipe técnica, a fim de garantir um atendimento multidisciplinar, participar
das reunides com a equipe técnica das Unidades, colaborando com o planejamento e avaliagao
de agdes, bem como estudo ¢ analise de casos individualizados, realiza¢ao de atividades de
carater preventivo e educativo para os jovens, enfocando dependéncia quimica ou outros
temas que fossem identificados, além de disponibilizar uma equipe, para atender em regime
de urgéncia, para emergéncias psiquiatricas a qualquer hora do dia. Para estas atividades a
remuneragdo contratada era no valor de R$ 68,90 por hora de trabalho. Estava previsto, ainda,
a possibilidade de atendimento de qualquer “urgéncia psiquiatrica”, conforme solicitacdo do
responsavel pela Unidade, durante 24h por dia, em todo o estado, sendo que esta atividade
remunerada no valor de R$ 100,00 por hora de trabalho, a época da contratacao.

Considerando estas informagdes, constantes no contrato de prestacdo de servigos,
haveria pelo menos um médico psiquiatra em cada Unidade, sendo ao longo de todo o dia, ao
menos em regime parcial, para prestar os atendimentos. Assim, a julgar pelos documentos
juntados dos jovens internados, naquele periodo, quando ingressavam na Fundacdo para o
cumprimento de sua medida socioeducativa, em qualquer uma das Unidades, os adolescentes
passavam por um atendimento inicial com a equipe técnica, a fim de que fosse elaborada a
avaliacdo no Plano Individual de Atendimento (PTIA). Neste documento, deverao constar além

do tipo de medida socioeducativa que lhe foi imputada, o local no qual irda cumpri-la, além de

% Segundo disposto no contrato, 40h semanais no CSE, 20h semanais no CASE Padre Cacique, 20h semanais no
CASE POA 1, 20h semanais no CASE POA II, 40h semanais no CIPCS e 10h semanais no CASEF. Nas
Unidades do interior do estado, foi designado 20h semanais para o CASE de Novo Hamburgo ¢ 10h semanais
para cada uma das seguintes Unidades: CASE Santa Maria, CASE Santo Angelo, CASE Passo Fundo, CASE
Pelotas e CASE Uruguaiana, perfazendo um total de 220h semanais a soma de todas as Unidades.
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eventuais acompanhamentos necessarios, sejam eles psicologicos, médicos, pedagogicos,
assistencial social etc. Além disso, aqueles cujas necessidades sejam de maior complexidade
eram acompanhados para atendimento na rede publica de saude, por profissionais do Sistema
Unico de Saude (SUS). O que pude observar dos documentos juntados dos “casos
exemplares”.

Quanto ao isolamento de adolescentes, separando aqueles que possuissem algum
transtorno ou enfermidade psiquiatrica dos demais, em unidades especificas para eles (sejam
elas construidas ou adaptadas para tal fim), a procuradoria alegava nao haver artigo de lei ou
recomendacdo semelhante que respaldasse tal agdo no Estatuto da Crianga e do Adolescente,
j& que ndo havia previsdo legal no ordenamento juridico brasileiro de alguma medida para
adolescentes, semelhante ou que se assemelhe as medidas de seguranga impostas aos adultos.
Logo, em sua defesa, o Estado argumentou que entendia a expressao “local adequado as suas
condicdes” a que se refere o art. 112 § 3° do ECA, como o espago da rede publica de saude,
composta pela SUS. Segundo ambos, era esta a orientagdo seguida para estes casos.

Outro ponto levantado pela defesa do Estado refere-se a autonomia das instituigdes
publicas. Segundo o procurador, nos moldes em que foi interposta, a acdo judicial estaria
ferindo o principio da harmonia entre os poderes®, pois judicializa uma questio de
competéncia administrativa, para a qual depende de uma autorizagdo legislativa que possui
previsdo legal, no que se refere a dotagdo or¢amentaria para implementar novos
equipamentos. Esta questdo também foi trazida pelo procurador, em outras conversas durante
o campo. Ao falar sobre as estratégias que o Ministério Publico vinha assumindo, Frederico
disse que o promotor de justica tendia a preferir “entrar com acdo judicial”, para apuracdo de
atos irregulares ou solicitar a realizacdo de uma inspecao judicial “de surpresa”, a estabelecer
conversas € tratativas com as instituicoes, a fim de adequar a necessidade das solicitagdes ao
orcamento e as possibilidades reais de implementacdo dos pedidos®®. Com isso, o Ministério

Publico estaria interferindo na maneira como as institui¢cdes estdo fazendo seu planejamento e

% Previsto no artigo 2° da Constitui¢io Federal e consagrado no artigo 16 da Declaragio Universal dos Direitos
do Homem e do Cidaddo, o principio da separacdo dos poderes pode ser considerado como um dos mais
importantes principios do constitucionalismo, base para a constitui¢do das teorias contratualistas ¢ do Estado
Moderno. Idealizado como um mecanismo de limitacdo do poder politico do Estado, a partir da Teoria de
Separagdo dos Poderes de Montesquieu (2008), propde um sistema de separacao das atribuigdes e fungdes entre
os poderes Legislativo, Executivo e Judiciario do Estado. No entanto este poder sera limitado e fiscalizado pelos
demais poderes, em que pese serem independentes e harmdnicos entre si, evitando com isso, a sua concentragiao
e eventual abuso.

% Situagdes especificas, como algumas das apontadas no capitulo anterior, eu apresento nos debates de campo
no capitulo 4.
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na forma como estdo destinando sua verba or¢camentaria, indo contra a propria Constituicao
Federal®’.

Para o Estado cumpre ao administrador publico, com o poder discricionario que lhe ¢
conferido pelas normas, considerar o interesse publico dentro de um planejamento que
envolve uma relacdo de equilibrio entre conveniéncia e oportunidade, necessidade e
possibilidade, entre todos os planos, projetos e programas estatais, com o or¢camento
financeiro que possuia para cumpri-los, observando também a adequacdo aos aspectos
regionais com os direitos das criangas e dos adolescentes. Este argumento, sustentado na
defesa era um posicionamento frequente dos procuradores e que, em mais de uma ocasido
pude perceber nas falas dos diferentes atores envolvidos no caso: de que a questdo que aqui se
colocava envolvia “diversas esferas institucionais e era de complexidade burocratica”, que
recorrentemente era tratada como algo “eminentemente politico € que ndo cabia ao Judiciario
resolvé-la” (no caso, através da judicializa¢do da questdo).

O conceito de judicializagdo trata da maior incidéncia do Poder Judicidrio na tomada
de decisdes de reconhecimento ou efetivacdo de direitos legalmente previstos, e cuja
responsabilidade da prestacdo seria (a0 menos em tese), dos outros Poderes, através de
elaboracdo de politicas publicas (BARROSO, 2012). Esse fenomeno social ndo ¢ novo e
tampouco exclusivo do Brasil. Em paises com democracias consolidadas, ¢ observado
movimento semelhante pelo menos desde as décadas de 1970.

Werneck Vianna (1999) aponta que no Brasil este processo teve inicio com a abertura
democratica e a Constituicdo Federal de 1988, que positivou um serie de direitos
fundamentais. Com a nova organizagdo social baseada no Estado Democratico de Direito e
novos sujeitos de direito reconhecidos, houve a ampliagdo de uma consciéncia de cidadania.
Através da criagdo de novos instrumentos para a participagdo cidada e de instituicdes e
mecanismos de reivindicagdo de direitos, que permitiram maior acesso a Justica — entre os
quais os Juizados Especiais Civeis, as Defensorias Publicas, as ADINs e a A¢ao Civil Publica
— os cidaddos brasileiros passaram a demandar por seus direitos junto ao Poder Judiciario
(antes distante e inacessivel de grande parte da sociedade).

Entre outros, um exemplo ¢ a judicializagdo do direito a satde, um dos mais

postulados ao Poder Judiciario. E neste sentido, o que se estava discutindo com esta causa

7 A Constitui¢io Federal, no art. 167, incisos I e II, diz que sdo vedados o inicio de programas ou projetos nio
incluidos na lei or¢amentaria anual e a realizagdo de despesas ou a assungdo de obrigacdes diretas que excedam
os créditos orgamentarios ou adicionais. Ou seja, para que uma despesa publica possa ocorrer, ndo bastaria uma
determinagdo judicial tdo somente, mas que cla fosse planejada e passasse a integrar o or¢amento do Estado,
cumprindo assim, os tramites burocraticos caracteristicos do funcionamento do aparelho estatal.



101

publica ndo era algo muito diferente de outras ac¢des estratégicas de reivindicagdo de direitos,

tipicas das democracias contemporaneas (BIEHL; PETRYNA, 2016).

3.3.2. Os argumentos de defesa da FASE:

A Fundagdo de Atendimento Socioeducativo, entre seus argumentos, reforgou a
questdo da existéncia de um Programa de Atendimento na instituicdo. Para instituicdo, o
arquivamento do Inquérito Civil de 1996 por haver um Programa de Atendimento do
Adolescentes, composto por servigos terceirizados de médicos psiquiatras, justificaria o
mesmo desfecho para esta a¢do. Esta modalidade de atendimento continuava sendo prestada,
inclusive com a implementagao posterior do PEMSEIS, que unificou os atendimentos em
todas as Unidades da Fundacdo. Para atender a este programa, ao ingressar, os adolescentes
passavam por uma avaliacdo da equipe de profissionais, composta por psicélogo, assistente
social, técnico em educagdo, advogado, médico psiquiatra e clinico, enfermeiro e odontélogo.
A equipe compde o Plano Individual de Atendimento (PIA), a partir do qual sera estabelecido
a forma de cumprimento da medida socioeducativa do adolescente.

A defesa da FASE dizia que a permanéncia do Programa era garantida pelo
cumprimento e valorizagdo do PEMSEIS, ao qual as equipes especializadas estariam
submetidas e engajadas no aprimoramento. O Programa de Atendimento, da maneira como se
encontrava, isto €, atendimento por equipes médicas terceirizadas, cuja prestagao de servigos
era contratada, existia desde 1996, e ndo possuia um termo exato para térmico do convénio.
Estes contratos de terceirizagdo de servigos se deram para atender a demanda ndo suprida de
profissionais desta categoria, uma vez que o Estado ndo havia feito concursos publicos
recentemente e, quando realizados para estes cargos, em razao do perfil de qualificacdo do
profissional exigido, da situacdo administrativa oferecida (salarios, carga horaria e beneficios)
ndo haviam sido preenchidas as vagas por pouca procura.

Segundo a Fundacao, os atendimentos dos jovens sdo realizados em um Unico espaco,
de forma diferenciada, que fora destinado para isso, e aqueles que possuem algum transtorno
psiquico sao priorizados. Os casos agudos, assim como situagdes de abstinéncia do uso de
substancias psicoativas, sdo acompanhados dentro da Unidade pelos médicos psiquiatras
terceirizados, os quais sdo qualificados para tal. Isto fez com que as internagdes hospitalares
para desintoxica¢do em razdo do uso de drogas tenham diminuido, sobressaindo os casos

cronicos de transtorno mental. As situa¢des cronicas eram encaminhadas para a rede publica
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de atendimento e, quando necessarias, as internagdes hospitalares se davam no Hospital
Psiquiétrico Sao Pedro ou, eventualmente, em um hospital particular.

A defesa alegou que os jovens que possuem maior comprometimento, seja de saude
mental propriamente dito, seja de comportamento (os chamados “perfis agressivos”), eram de
numero reduzido e, na medida das suas possibilidades, a institui¢do buscava atendé-los em
espaco ¢ de forma diferenciada dos demais*®. No entanto, quanto ao convivio entre as

populagdes de “doentes” ¢ “ndo doentes™’

, a defesa argumentou com o seguinte exemplo:
“que o adolescente que possui um transtorno de conduta ou de personalidade antissocial vai
agir desta forma indiferentemente de com qual grupo ou jovem esteja”, assim como “aqueles
que possuem retardo mental podem ser manipulados dentro ou fora do sistema FASE ou
[sistema] prisional”.

A FASE afirmava que esta situacdo ndo deixaria de existir quando estes jovens
deixassem de cumprir sua medida socioeducativa e que, mesmo antes de realizar o
desligamento, quando terminada a medida, no momento em que buscava apoio e continuidade
do atendimento, havia dificuldade de encontrar apoio e locais para encaminhamento. Desta
forma, argumentava que o problema nao era de carater institucional da Fundagdo, mas um
problema estrutural do sistema publico, que ndo ofereceria a esta populacdo os servigos
necessarios € que, neste sentido, também ndo garantiria seus direitos. Assim, a fundacao
reconhecia que, possuia formas de tentar resolver as situagdes mais problematicas de
convivio, alocando alguns jovens na Comunidade Socioeducativa (CSE)”, sendo que as
demais Unidades faziam atendimentos diferenciados aos que necessitassem e, como
alternativa, separava-os no espaco destinado a enfermaria ou observagao.

Independente da Unidade, os casos agudos ou cronicos de baixa e média
complexidade eram tratados pelo atendimento interno das equipes médicas terceirizadas,
também em razao da custodia e da necessidade de servidores para os deslocamentos, sendo
encaminhado para a rede publica aqueles cujo quadro era de carater grave ou alta
complexidade. Os casos cronicos, cuja gravidade do quadro representam dificuldade de
convivio com os demais seriam bastante reduzidos. E, a semelhanga dos “casos exemplares”,

faziam mencdo a dois jovens em especifico, que possuiam aquilo que classificaram como

% Nio ¢ mencionado expressamente, mas creio tratar-se aqui da “Ala D, da Comunidade Socioeducativa (CSE)
sobre a qual falarei no capitulo seguinte, deste trabalho.

% Termos émicos.

" Embora aqui nio mencionasse explicitamente, a Fundagdo se referia a ala D, destinada aos adolescentes que
teriam diagnodsticos de transtornos mentais e que, em razdo disso, seriam medicados e viveriam separados dos
demais jovens, supostamente por suas condigdes de saude.
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“comprometimento severo”, questionavam qual seria a alternativa a ser tomada: se construir
um local especificamente para atendé-los ou montar uma estrutura para dar atendimento
apenas para estes casos.

O tipo de argumentagdo desenvolvida pela defesa da instituicdo me pareceu indicar
que o “dilema” em suas praticas relacionava-se com um paradoxo sobre as formas de
abordagem, isto €, se direcionava seus esforcos para a separacdo ou integragdo dos casos
especificos e ainda, se esta acdo estaria pautada pela perspectiva hospitalar ou
antimanicomial. Assim, expunha sua dificuldade como um “problema” com esta categoria
hibrida (adolescente infrator com transtorno mental), cujo critério etario ndo permitiria
encaminhar tais jovens para o Instituto Psiquidtrico Forense. Afirmavam ainda que, caso
fossem maiores de idade, e com estas condi¢des, estariam no Instituto Psiquiatrico Forense.

Neste sentido, os casos eram utilizados para trazer outros questionamentos na defesa,
destacando um carater de “impasse” juridico que as caracteristicas destes jovens
representavam, ao ndo se enquadrarem naquilo que, juridicamente, as leis regulam. Sobretudo
no que diz respeito a saida do jovem da Fundagdo: ap6s cumprida a medida quem o atenderia,
se a estrutura do sistema de satide ja ndo dispunha de hospitais publicos para atender este
grupo de paciente. E, além disso, se este tipo de atendimento estava entre as atribui¢des da
Fundacdo, se seria “sua missdo institucional tratar estes jovens”, que poderiam ser
considerados inimputaveis penalmente ndo so6 pelo critério etario, mas também por ndo terem
condigdes de compreender porque estavam ali, a cumprira uma medida socioeducativa.

Quanto ao uso indiscriminado de medicamentos, a FASE afirmou que todos os
medicamentos ministrados aos adolescentes eram prescritos por médico psiquiatra, de forma
técnica, responsavel e ética. Afirmavam que, em geral, os sintomas que levavam a medicagado
eram a impulsividade, a agressividade, a agitagdo, a insonia ¢ os indices ndo variaram nos
ultimos anos. Os diagnosticos foram apresentados ao Ministério Publico, em levantamento
solicitado, e a instituicdo foi enfatica ao afirmar que “nunca ocorre a administragdo de
medicamento sem a prescricdo médica. Toda a prescri¢do ¢ registrada no prontuario de saude
do adolescente. Todas as unidades e todos os jovens sdo atendidos por esta categoria
profissional”. (grifo original).

Segundo a institui¢do, os casos em que houve uso inadequado de medicamentos foram

tratados com a Diretoria da instituicdo (Presidéncia e assessoria) ¢ a Divisdo Socioeducativa’'.

91 . . . . , , . . ;o . .

A Diretoria Socioeducativa é responsavel pelos setores (coordenadorias) de saude, ai incluidos a satude, a
nutricdo e a assisténcia farmacéutica; de medidas socioeducativas, com o acompanhamento da execugdo das
medidas, dos procedimentos restaurativos, da seguranca ¢ do acompanhamento dos egressos; e, também, a
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E, neste sentido, haveria um investimento da instituicdo, buscando qualificar os seus
servidores com apoio das equipes, produzindo subsidios para tratar os jovens com “perfil
agravado” e diminuir as contengdes fisicas ¢ quimicas. Neste sentido, quanto aos recursos
humanos e materiais, a Fundacdo destacou que existem dificuldades, mas que vem buscando
tratar e solucionar todas as questdes levantadas. Que o setor de satde, na grande maioria das
Unidades, possuia seu quadro completo ou adequado para prestar os atendimentos de satde
necessarios. No entanto reconhecia que o uso da medicagdo “ocorre devido a um contexto
institucional, entre eles ‘falta de recursos’ apontados, doencas preexistentes, stress
institucional etc.” Ou seja, para além dos “rumores” e da segregacdo em um espago
especifico, havia de fato a medicaliza¢ao de adolescentes em contextos diversos.

Quanto aos recursos materiais ¢ de infraestrutura, a Fundacdo afirmava que havia a
necessidade de adequacao dos espagos institucionais para atender a demanda dos jovens com
transtorno mental. Neste aspecto, destacou as reunides que vinham sendo realizadas desde
julho de 2003 e que envolviam a Presidéncia da Fundagdo, o Diretor Socioeducativo e a
Assessoria de Saude, juntamente com o Setor de Satilde Mental do Estado do Rio Grande do
Sul. Em tais encontros, o Ministério Publico decidiu pelo uso do local do prédio do Centro do
Jovem Adulto (CJA), mas apds varias reunides e conversas com o Nucleo de Engenharia, a
FASE apresentou um projeto de uso do andar térreo do prédio da Unidade Padre Cacique,
para implementa¢do da Proposta. Outra alternativa trazida seria a disponibilizacdo de vagas
em hospitais privados, caso ndo houvesse servicos desta natureza na rede publica local.

Conforme a institui¢do, ao longo do ano de 2003, além das reunides, havia um grupo
de estudos, no qual participaram, além da FASE e o Ministério Publico, representantes da
rede externa de saide, do Programa de Meio Aberto e do 3° Juizado da Infancia e da
Juventude. Nestes encontros, foram debatidas estas questdes e, através do estudo de casos,
verificou-se que, o Programa Municipal de satde possuia as mesmas dificuldades encontradas
pela FASE, de atendimento desta populagdo, considerados “casos complexos”.

De toda forma, a institui¢do reforgava sua posi¢do pela ndo construcdo de um local
com modelo ou aspecto “hospitalar” nas suas dependéncias, sobretudo por questionar a
viabilidade técnica e financeira da realizacao de uma obra deste carater. Além disso, pairava a
duavida sobre para qual publico se destinaria este espago e quais os critérios definiriam esta
populacdo. Ainda havia a questdo de serem apenas os jovens das Unidades de Porto Alegre ou

se serviria também para abrigar aqueles vindos das demais cidades do interior, contrariando,

coordenagdo pedagdgica, responsavel pelas questdes ligadas a escolarizagdo e profissionalizagdo, trabalho,
praticas de lazer, esporte e cultura, no interior da institui¢ao.
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com isso, as orientacdes e normas vigentes de regionalizagdo dos atendimentos e de
aproximagao dos jovens aos seus vinculos familiares e comunitarios.

Com isso, a presidéncia da Fundacao mostrava que, em que pese possuir um Programa
de Atendimento de Saude, realizado através de um plano individualizado (PIA) para cada
jovem, estava tentando adequar as instalacdes visando um atendimento mais adequado e
especializado, conforme entendia necessario o Ministério Publico. Ainda, se questionava e
refletia sobre qual o modelo seria considerado como um “local adequado”.

Ocorre que as modificagcdes dependiam, para além de adequacdes estruturais e de
questdes administrativas e or¢amentarias, de entendimento comum sobre o tipo de
equipamento e quais as finalidades se buscava com ele, algo que parecia ser o objeto de
disputa, a verdadeira controvérsia sobre a qual ndo havia um consenso entre os atores
envolvidos. Como apresentarei a seguir, nem mesmo com a decisao judicial esta questdo fica
esclarecida. Mesmo na sentenca, ainda paira a davida sobre a maneira como atender a

solicitagdo do Ministério Publico e a que populagdo de jovens se destina a politica publica.

3.4 A decisdo: uma testemunha, um pedido de desculpas e uma sentenca

Seguindo o curso regular do procedimento, apds recebidas as defesas por escrito,
houve a audiéncia em 16 de junho de 2005, na qual Marcelo, o juiz responsavel pelo processo,
ouviu, além dos representantes do Estado e da FASE, as testemunhas arroladas pelo
Ministério Publico. Todas elas, técnicos e servidores da Fundagao. Além disso, uma série de
documentos foram juntados ao processo, a fim de embasar a decisdo e servir de provas para as
alegacdes de ambas as partes. Passado o periodo para as alegagdes finais’, a instrucdo foi
encerrada e o processo seria encaminhado ao juiz para proferir a sentenca.

Depois disso, no entanto, houve a reabertura da instrugdo processual, quando novos
documentos foram encaminhados pelo juiz de outro Juizado da Infincia e da Juventude, o
qual tinha conhecimento da a¢do e acompanhava seu andamento. Nestes documentos, havia
mencao a uma médica psiquiatra, a qual fora arrolada como testemunha e cujo depoimento
adquiriu visibilidade no decorrer do processo, conforme abordarei a seguir.

Também, foram juntados ao processo documentos de outros trés jovens — como

pequenos “dossié€s” produzidos com partes dos seus processos, laudos, folhas de antecedentes,

2 Momento processual em que tanto autor quanto réus tem a oportunidade de fazer um apanhado de seus
argumentos, das questdes surgidas em audiéncia e da analise de todas as provas juntadas ao processo, para
retomar seu ponto de vista e refor¢ar aquilo que gostariam de destacar, como momento ¢ manifestagdo final de
cada parte, antes do processo ser encaminhado para analise e sentenga, pelo magistrado.
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receitudrios etc. — totalizando os cincos casos que serviram como referéncia, 0s casos
considerados “emblematicos”. Situagdes para as quais a FASE, segundo o Ministério Publico,
ndo tivera um atendimento adequado para prestar, tampouco o Estado, uma resposta
satisfatoria para dar.

Encerrada novamente a instrugdo probatéria do processo e encaminhados os autos para
o magistrado, depois de pouco mais de um ano de espera, o juiz prolatou a sentenga. Antes,

porém, escreveu o seguinte despacho:

Vistos.

Segue sentenca, em dezessete laudas.

Quanto ao retardo em sua prolacdo quero aqui me desculpar. Em vinte e
cinco anos de carreira jamais, em momento algum, exacerbei um prazo como
ocorreu aqui, neste feito, exclusivamente neste feito. Por evidente trabalho
ha, e muito, entretanto o obstaculo foi de outra ordem, maior, um bloqueio,
que atribuo a fatores emocionais, sobre o que, creio, ndo cabe discorrer.

Mas, ndo sem um excepcional esfor¢o, logrei protocola-la e ai vai. Talvez
ndo seja a melhor solug@o, mas foi a melhor que pude dar de mim.

As desculpas vao dirigidas, principalmente, aos jovens portadores de “doenca
ou deficiéncia mental”, nas palavras da lei, que tanto necessitam de adequado
atendimento.

Em 20.08.2006

Juiz Marcelo™.

(Despacho judicial, Processo Judicial)

Foi com algum sobressalto, porém, que reagi ao ler este despacho que a antecedeu,
escrito com letra cursiva e a proprio punho, no qual o juiz faz uma especie de justificativa
pelo tempo passado até decidir e com um pedido de desculpas pela decisao tomada. Algo
bastante incomum para os procedimentos de processo judicial. A testemunha e os documentos
tardiamente trazidos aos autos tiveram um papel decisivo no desfecho da ag¢do e no resultado
da sentenca. Mesmo que o juiz tenha analisado e considerado todos os outros elementos
trazidos ao processo, o protagonismo deste depoimento ¢ visivel, ndo so6 porque fora utilizado
como parametro para a decisdo, mas porque ele retoma e pde em evidéncia o impasse que
constitui a controvérsia colocada sobre problematica, isto ¢, definir o que seria um local
adequado.

Em uma das reunides que acompanhei, me fora dito por Carolina que “foi uma médica
decidiu este processo”. Outros interlocutores em campo ja haviam afirmado que o depoimento
de Nazareth fora decisivo no resultado da sentenga. Alguns acreditavam, inclusive, que fora

unicamente ele a ser seguido quase que integralmente na fundamentacdo da sentencga,

93 . . ..
Todos os nomes dos atores citados na pesquisa foram alterados e os sobrenomes suprimidos.
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desconsiderando os demais elementos probatdrios. Vejamos alguns pontos deste impasse, a

seguir.

3.4.1. O veredito de uma médica: a decisao conforme as sugestdes de Nazareth

O caso desta testemunha, de fato, ¢ bastante peculiar, conforme o juiz mesmo explica
para Nazareth, médica psiquiatra que atua em uma das Unidades da Fase. Ele diz que a
instrucdo processual da Ac¢ao Civil Publica j4 estava encerrada, mas ele estava com
dificuldades para julgar o processo. E, que, Antdnio, o juiz do outro Juizado lhe mandara os
documentos do adolescente Michel, cujo processo tramitava naquele Juizado (e que também
tinha em maos este impasse do jovem). Por isso, ao receber estas copias e ele decidiu reabrir a
instrucdo para ouvi-la pessoalmente sobre este caso.

Naquela circunstancia a médica teria recomendado um espago especifico, a
semelhanca do IPF, para atender o adolescente Michel. Em razdo de seus problemas
psiquicos, diagnosticado com “retardo mental moderado ¢ uma psicose nao especificada”,
segundo ela, seria necessario para este jovem ser “contido quimicamente o restante da vida”.

No depoimento de Nazareth, algumas passagens sdo interessantes, sobretudo na forma
como ela sinaliza concordar com a necessidade de um espago separado para estes jovens. Ela
falou aos moldes daquilo que os atores falam quando referem tratar-se o debate: de um

pequeno IPF**. Ao ouvir esta resposta o juiz a questiona, nestes termos:

Juiz — Mal comparando, acho que este ndo seria o modelo ideal, mas alguma
coisa aproximada disso, digamos assim, um IPF um pouco melhor, na minha
visdo. Vamos copiar as coisas boas e vamos tentar deixar as ruins de lado.
Entdo, era sobre isso que queria que a senhora falasse. Tem o caso desse
menino com essa recomendacgdo. Eu tenho conhecimento de outros casos. Eu
me lembro de coisas assim que ficaram emblematicas inclusive. (Trecho do
Processo, Diario de Campo)

Segundo Nazareth, fazia cerca de trés meses que ela acompanhava Michel, na unidade

onde trabalhava. Ele foi avaliado por ela, pelo médico clinico e, em conjunto com a

enfermeira e a psicologa, fecharam o diagnostico. Relatou a trajetoria anterior de abrigamento
(3

e “vérias internagdes psiquiatricas, na Unidade Infantil do Hospital Sdo Pedro”, sempre

fazendo uso de medicacao (antipsicoticos e antidepressivos). Conforme relatou, o jovem nao

* Esta designagdo, ou sua variagdo “IPF junior”, “IPFzinho” ou, ainda, “mini IPF”, sdo termos émicos usados
com recorréncia pelos atores envolvidos no debate da questdo, com um carater que oscila, ora entre 0 jocoso e
ora entre o pejorativo. Esta relacionada com a sigla “IPF”, que ¢ a abreviatura usada para referir-se ao Instituto
Psiquiatrico Forense Mauricio Cardoso e seria uma “versao juvenil” desta institui¢cdo, destinada aos adultos.
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teria risco de agressdo, autoagressdo ou suicidio, porque estaria assintomatico, porque estaria
“estabilizado” com o uso da medicagdo. O juiz a questiona sobre o tipo de local que ela

julgaria adequado:

Marcelo — Uma das coisas que foi cogitada aqui, quando nos fizemos a
instrugdo desse processo ¢ que a FASE dizia assim: “em vez de construir um
prédio especifico...” Porque obviamente, noés temos algumas unidades de
privacdo de liberdade aqui em Porto Alegre e outras no interior. Nos ndo
teriamos condi¢do nem publico para construir uma aqui e varias pelo interior.
Fariamos uma sd, reuniriamos todos os meninos nessa condi¢do numa soé,
aqui em Porto Alegre provavelmente. A FASE me contrapds o seguinte: que
eles se disporiam a criar determinados espago especificos, dentro de cada
unidade, para essa situag@o. Isso seria satisfatorio?

Nazareth — Eu diria assim, que se fosse criado um espaco com toda uma
equipe e com todo um aporte voltado, pode ser o mesmo espago fisico,
acredito. Mas que tenha diferenciagdo. O que eu falo € assim: é no
direcionamento do tratamento. Por exemplo, os nossos adolescentes tém um
distarbio de conduta, 90% deles distarbio de conduta; 95% deles, nds
estamos fazendo um levantamento ali da casa, dependentes quimicos. Entdo,
claro que a dependéncia quimica e o transtorno de personalidade andam
juntos as vezes. Entdo fica mais facil tu tratares isso dentro de uma Unidade
especifica. Agora, tu fazeres dentro de uma Unidade dois esquemas de
tratamento eu acho complicado. (Trecho do Porcesso, Diario de Campo)

E o juiz afirmou a seguir: “mas ¢ ai que empacou a coisa. NOos ndo temos como atender
essa sua sugestao porque nao existe este lugar”. E, ao longo do depoimento, ele busca
provoca-la a ponderar prés e contras deste modelo de equipamento, em varias dimensdes,
principalmente na relacdo custo (financeiro do investimento, em termos de gastos publicos) e
beneficio (em termos de eficacia no atendimento de satde) para os “casos emblematicos”, que
seriam os jovens com transtornos psiquiatricos.

Assim, além das questdes preliminares, voltadas para os aspectos formais do
procedimento, o magistrado percebe a complexidade do desfecho e expde sua preocupacio e
o cerne da discussdo ja no despacho: todos querem, evidentemente, garantir e prestar um
atendimento adequado aos jovens internados que possuem algum transtorno ou sofrimento
psiquico. O ponto central de controvérsia neste debate, no entanto, ¢ a divergéncia de
abordagens entre os atores. A discussdo recai sobre a maneira como cada envolvido entende a
expressdo “atendimento adequado” e como compreende esse hibrido, o jovem infrator com

transtorno mental, na sua relacao com o Estado.
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3.4.2. Um atendimento adequado: a dificil negociacao de sentidos entre os atores

Para o juiz, um programa de atendimento de satide, cuja implementacao ¢ objeto da
acdo, ja existe, tanto que o Estado do Rio Grande do Sul, a FASE ¢ mesmo o Ministério
Publico reconheceram que h4a um plano de atendimento de satide aos jovens com transtornos
psiquiatricos — seja através das equipes de médicos especializados, os quais prescrevem
medicagdo, seja em situacoes de crises agudas, com encaminhamentos ao uso dos recursos da
rede publica de saude, inclusive com a possibilidade de internagao hospitalar.

O que o Ministério Publico buscava discutir era a forma como este servico vinha
sendo prestado e de que maneira deveria sé-lo. O promotor falava da necessidade de um
atendimento diferenciado a populacao de jovens com problemas ou transtornos mentais, com
uma equipe médica especializada e em um local adequado. No entanto, apontava para “uma
questdo insolivel, dado o convivio entre estes, doentes e outros jovens infratores que nao
apresentam tais problemas, o que seria uma evidente violagdo aos direitos para ambos. Ou
seja, um dos problemas do atendimento da Fundagdo, para o Ministério Publico, seria nao
considerar como critério a separacao dos adolescentes nas Unidades de internagao, segundo
“as condi¢des de satde mental do interno”.

A FASE, em que pese apresentar o Programa de Atendimento de satde que a
instituicdo dispunha e apontar as dificuldades que possuia, em termos de infraestrutura e
recursos humanos, colocava a questdo de estrutura como problema da rede externa para lidar
com esta populacao também. Além disso, questionava se era atribui¢cdo da instituicdo abrigar
os adolescentes que, mesmo considerados infratores pela Justi¢a Juvenil, seriam inimputaveis
para cumprir uma medida socioeducativa de internagdo, em razdo de problemas de saude ou
transtornos mentais. A Fundacgdo defendia ndo serem estes casos passiveis de atendimento por
ela, pondo em questdo a finalidade do cumprimento da medida socioeducativa de internagdo
para estes casos, uma vez que ndo havia, ao menos legalmente, medida socioeducativa sequer
equiparada as medidas de seguranca aplicadas pela Justica Criminal, para os adultos. Assim, o

juiz declarou:

Efetivamente, o Estatuto ndo fala em ‘medida de seguranga’, nem aferigdo de
‘periculosidade’ mas deixa claro que o adolescente infrator ‘inimputavel
devido a sua deméncia’, nas palavras da Fundagdo, devera receber
‘tratamento individual e especializado e local adequado as suas condic¢des’
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(art. 112 §3°), isto previsto no Capitulo IV, ‘Das Medidas Socioeducativas’.
Logo, em caso de infragdo, em que seja imperiosa a aplicagdo de medida
privativa de liberdade, praticada por adolescente inimputavel, por conta de
sofrimento psiquico, ¢ a FASE, em equipamento adequado as condi¢des dele,
o local que a lei define como correto para o internamento. Ao que tudo indica
quer, aqui, o poder publico fugir as suas responsabilidades cabendo, ainda,
questionar, diante da linha de raciocinio que vem sendo tragada, onde seria o
lugar para encaminhar esta populagdo, caso acolhido o argumento da FASE.
(Trecho da Sentenga, Diario de Campo)

O juiz ressaltou, no entanto, que para os casos criticos, em ‘“crises severas ou situagdes
limitrofes”, mesmo que fossem implementadas todas as medidas solicitadas na a¢do, ainda
seriam casos passiveis para o atendimento na rede publica de satde, dado a sua complexidade,
através de internacdo hospitalar. O que ¢ objeto da discussdo, portanto, sdo os casos que nao
se enquadrariam neste perfil, ou seja, aqueles cuja condi¢do de saude estad enquadrada na
categoria “grave” ou “cronica”, os quais o juiz entendeu que seriam de atribui¢ao da FASE, a
quem compete executar as medidas socioeducativas dos jovens em conflito com a lei, pois

ndo ha outra instituicdo que os acolhesse. Neste sentido, afirmou:

O objeto da demanda ¢é programa de atendimento de casos graves e cronicos,
para aqueles ‘inimputaveis’, ou seja, ndo s incapazes de entender o carater
ilicito do que praticaram como incapazes de se beneficiar das medidas
socioeducativas previstas na lei. Para as situacdes agudas, a par da
implementagdo do programa, sempre havera necessidade de complementagéo
e busca da rede de saude. (Trecho da Sentenga, Diario de Campo)

Quanto as questdes estruturais de acomodacdo destes internos nos alojamentos das
Unidades, a sentenca se utiliza de trechos das afirmacdes da FASE em sua defesa e dos
depoimentos das testemunhas, para corroborar o argumento do Ministério Publico sobre o
convivio de ndo separacdo entre os jovens, segundo suas condi¢des de satide mental. Para o
juiz, “nada hé de individual nos estabelecimentos da FASE (exceto o ‘isolamento’, utilizado
como ‘castigo’), menos ainda em termos de ‘local adequado’ as condigdes de alguém com
este tipo de patologia, [...] que estara fatalmente em convivio com os demais, ditos
‘normais’”.

O magistrado reconheceu a violagdo de direitos de ambos os grupos, conforme
apontado pelo Ministério Publico e confirmado pelas testemunhas, ao narrarem problemas e

desorganizagdo nas Unidades, causados por jovens com transtornos psiquiatricos. Assim

como os abusos € maus tratos que estes sofrem dos demais, em razdo de sua condi¢cdo de

% Art. 112. Verificada a pratica de ato infracional, a autoridade competente podera aplicar ao adolescente as
seguintes medidas: [...] § 3°. Os adolescentes portadores de doenga ou deficiéncia mental receberdo tratamento
individual e especializado, em local adequado as suas condi¢des. (grifo meu)
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saude, e das dificuldades pelas quais passam para conseguir vagas hospitalares, quando
necessarias. Neste sentido, a concordancia pela criacdo de um espago adequado para atendé-
los também vai ao encontro daquilo que fora proposto pelo Ministério Publico. O Juiz, no
entanto, buscava esclarecer na sentenga que o que se entendia por “local adequado” ndo
significava “‘medida de seguranga’ e, muito menos, ‘isolamento’”.

Mesmo reconhecendo os esforcos da FASE no atendimento dos jovens com
transtornos psiquiatricos, através das equipes médicas terceirizadas e a sensivel melhora do
atendimento prestado nos ultimos anos, o juiz afirmou que os esforcos realizados até entdo
eram insuficientes para atender o que a lei prevé. Neste sentido, com relagdo as questdes
envolvendo a medicalizagdo dos adolescentes a titulo de “contencdo quimica” ou ainda, a
imputacao de uso indiscriminado de medicamentos para acalmar os internos, o juiz afirmou
que a FASE reconhecera a inadequacao dos seus procedimentos no momento em que, na sua
defesa, afirmou estar investindo na qualificacdo dos servidores, a fim de melhor atender os
jovens com perfil agravado e, assim, “proporcionar subsidios para diminuir as contengdes
fisicas e quimicas.” (grifo original no processo)

Com relagdo ao numero de jovens que estariam fazendo uso de medicamentos e
necessitando de um tratamento especializado, sobre o impacto que este tipo de politica

publica representa, o juiz disse que

embora este ponto ndo seja de especial relevo para o deslinde da causa, ¢ mais um a
demonstrar que ndo had atendimento pleno e adequado aos ‘dementes’ como se
pretende fazer crer. Também sem importancia maior o fato relativo ao numero de
jovens que padecem de doenga ou deficiéncia mental no sistema, entretanto, se sdo
poucos (do que se duvida, mas se deseja) tanto melhor e, ndo ¢ por conta da
quantidade, que sera o pleito acolhido ou ndo, porque isso desimporta quando se fala
em vidas humanas. De qualquer sorte, embora talvez ndo tantos, mas ndo apenas dois,
restam, sempre, emblematicos. Por outro lado, a questdo também precisa ser vista do
ponto de vista dos demais, obrigados, por uma politica publica equivocada, ao
convivio com estes agentes o que, sem duvidas, ndo os beneficia. (Trecho da
Sentenga, Processo Judicial)

Ou seja, o magistrado reconhece a existéncia de uma politica publica de atendimento
de saude na Fundag¢do, ainda que insuficiente, como menciona ao longo da sua decisdo; e
assim afirmam FASE, Estado do Rio Grande do Sul e Ministério Publico. E neste sentido,
usou os trechos dos depoimentos das testemunhas que corroboraram o atendimento pelos
médicos da cooperativa, apesar das dificuldades estruturais. Uma das testemunhas, Antonia,
servidora da FASE, ressaltou o aumento dos diagnosticos psiquiatricos graves, sobretudo nos
perfis cronicos, os quais exigem da FASE uma capacitacdo para oferecer atendimento a estes

grupos.
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Entretanto, o juiz ndo relaciona os métodos de contencdo fisica e quimica (ou como
ela vem sendo implementada) como importantes para a resolugdo do processo, restringindo-se
apenas a dizer que ¢ apenas mais um elemento a demonstrar que a FASE ndo atende as
demandas legais ¢ ao pedido do Ministério Publico no que se refere ao “local adequado”,
apartado dos demais, e com atendimento especializado, de acordo com as necessidades de
cada jovem com transtorno mental. No mesmo sentido vai a sentenga quando o juiz se refere
ao numero de casos em que hé diagnostico de transtornos mentais, apontados pela instituicao.

Tiago, servidor da FASE, que dep0s como testemunha, estimava em torno de dez
adolescentes com diagnosticos de problemas psiquidtricos cronicos graves, para os quais a
Fundagdo iniciou um projeto para tragar um atendimento diferenciado e a busca de um local
adequado para atendé-los. Estas iniciativas, no entanto, esbarravam em questdes de
or¢amentos. Segundo Leandro, também servidor ouvido no processo e citado na sentenca,
houve “planos para a construcdo de um espago proprio” para acomodar os jovens com
transtornos mentais, porém ndo foi dado andamento por ndo terem obtido verbas para isso,
embora ainda houvesse previsdo de realizar, sendo a constru¢do de um local, a0 menos a
adaptagao de algum espago preexistente, em cada uma das Unidades, com uma area especifica
para a saude.

De todos os argumentos expostos pelo juiz na sentenca, o mais significativo ¢ o de
Nazareth, a qual teve seu depoimento utilizado como parametro pelo juiz, ao proferir o seu

veredito. Na sua argumentacao, o juiz refere que

[...] partindo de um caso concreto, um jovem a quem estd dando atendimento, [a
testemunha] faz consideragdes importantes ndo s6 dando conta do que é o
‘atendimento adequado e individualizado’ e de sua inexisténcia no sistema atual, bem
como dos prejuizos disso resultantes e de qual modo, em sua otica profissional, isso
poderia ocorrer de forma mais adequada, ou seja, em unidade propria, com
profissionais devidamente capacitados e no atendimento de um nimero pequeno de
adolescentes. Apesar do custo financeiro que isso representa para o Estado, entende
compensador pelos resultados humanos que traria. (Trecho da Sentenga, Diario de
Campo)

Por fim, a acdo civil publica foi julgada totalmente procedente em 20 de agosto de
2006, condenando o Estado do Rio Grande do Sul e a Fundacdo de Atendimento

Socioeducativo a implementar um programa de atendimento de saude para jovens internos

com transtornos psiquidtricos, nos seguintes termos:

cumprimento da obriga¢do de fazer, consistente na implantacdo de programa de
carater permanente para atendimento de adolescentes portadores de doenca ou
deficiéncia mental ou outros problemas ou transtornos psiquiatricos de natureza grave,
atendimento este, individual e especializado (com mao de obra especializada) em local
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adequado, com a criagdo de novo espago fisico, seja com a adequacdo de local ja
existente, mas de forma a preservar efetivamente a separacdo destes adolescentes do
restante dos internos, consoante sugerido pela Dra. Nazareth, junto ao Sistema FASE
de Porto Alegre, fixando-se para tanto o prazo ndo superior a um ano sob pena de
pagamento de multa diaria, equivalente a cem saldrios minimos por dia de
descumprimento, valor este a ser depositado junto ao Fundo Estadual da Crianga e do
Adolescente, com o fim especifico de aplicagdo nesta obra. (Trecho da Sentenca,
Diario de Campo)

Dentre os argumentos do Estado do Rio Grande do Sul, um deles era com relagao ao
valor, chamado de “exorbitante”, da multa imposta por descumprimento e o prazo de seis
meses, considerado muito exiguo para a execu¢do de uma obra de infraestrutura, a qual
dependia de questdes orcamentarias para além da Fundagdo. No entanto, o magistrado
entendeu razoavel um periodo previsto para que fosse construida a obra: o prazo de um ano.
Caso ndo atendido, incidiria a pena de multa didria no valor equivalente a cem salarios
minimos, cujo carater sancionatorio-coercitivo disse ter, por fim, exclusivamente, a intencao
de fazer-se cumprir a decisdo com a maxima brevidade possivel, motivo do valor alto da
multa imposta.

As demais teses defensivas foram refutadas, desconsideradas e a sentenca,
encaminhada para recurso, em reexame necessario’’. Com o recurso de apelagio, os autos sio
encaminhados para o Tribunal de Justica do RS, no qual serdo julgados por trés
desembargadores (relator, revisor e presidente) que compdem o colegiado que forma uma
Camara Civel. Esta decisdo de segundo grau ¢ chamada, nos termos juridicos, de acordao e,
apos proferida, caso persista a insatisfagdo de quaisquer das partes envolvidas no processo, €

possivel recorrer-se as Cortes Superiores, em Brasilia.

3.5 A apelacio exaltada: direitos humanos para humanos direitos

Com o recurso ao Tribunal de Justica, FASE ¢ Estado do Rio Grande do Sul
apresentaram suas razoes de apelagao em 04 de setembro de 2006. A Fundacao manteve sua
linha de argumentos até entdo trazidos aos autos: de que a responsabilidade pelos jovens

infratores com transtornos mentais envolvia ndo s6 o Estado, mas também a familia, a

% Reexame necessario ¢ um instituto do direito civil que diz que em todo processo no qual figure algum ente
politico que compde o Estado (Unido, Estados, Distrito Federal ou Municipio) ou 6rgdos da administragao
publica que o representem sejam parte e tenha sentenca proferida contra si, ¢ encaminhada a decisdo
obrigatoriamente para apelacdo, nas decisdes em que a condenago for superior ao valor equivalente a sessenta
salarios minimos, sendo que a condenagao por esta sentenga ndo podera ser agravada na reformada pelo Tribunal
superior (Sumula 45 do STJ) e somente passard a surtir seus efeitos apos a sua confirmagdo. Segundo a
dogmatica juridica, este mecanismo tem por finalidade fazer prevalecer a protegdo dos interesses do Estado e do
interesse publico da sociedade, representada pelo Estado, perante um ou alguns individuos (MARINONI, 2016).
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comunidade na qual ele estd inserido e a sociedade como um todo. Sustentava que mantinha
programa de atendimento em saude para a sua populagdo de internos e afirmava que, com a
entrada em vigor do SINASE, suas praticas seriam readequadas a fim de adotar todas as
determinagdes la estatuidas.

Na apelagao feita pelo Estado do Rio Grande do Sul, um fato me chamou a atengao e
pareceu, no minimo, curioso. Houve uma mudanga na linha de defesa adotada pela
procuradoria e a argumentacao trazida pelo procurador responsavel pela defesa do Estado do
Rio Grande do Sul gerou uma surpresa em mim, pela radicalidade no seu posicionamento®’.
Isso porque, até entdo as alegacdes estavam voltadas para aspectos normativos, como o
respeito ao principio da harmonia entre os poderes (Executivo, Legislativo e Judicidrio) no
qual um nao poderia extrapolar a atua¢ao do outro (e, portanto, o Poder Judiciario ndao poderia
decidir como o Executivo iria destinar verbas e executar uma politica publica), ou no fato de
que, aos adolescentes ndo ha previsdo legal de imputacdo de medidas de seguranga (em razao
de ato infracional cometido por jovem com algum transtorno mental) ou, ainda, de que ja
havia um programa de atendimento de satde dentro da Fundacdo, de acordo com as
legislagdes em vigor, na apelagdo os argumentos da Procuradoria mudam de abordagem.

Conversando com um dos procuradores envolvidos na causa, ele dissera que na
construcao da defesa e nas manifestagdes do processo de conhecimento (do qual resultou a
sentenca de 1° grau), houve um didlogo interno entre os procuradores, com trocas de emails,
documentos e materiais acerca do assunto, assim como discussdo sobre a legislagdo e a
jurisprudéncia de julgados anteriores entre eles, a fim de embasar e alinhar as estratégias e
teses defensivas. O que parece ndo ter acontecido quando os autos foram encaminhados para o
julgamento em segundo grau®®.

A procuradoria manteve sua posicdo no sentido de afirmar a existéncia de um
programa de atendimento de saude na Fundagdo — apesar de seus recursos escassos — mas ao
invés de ser contraria ao modelo de segregacdo e isolamento proposto pelo Ministério Pablico

(por ele ir de encontro a legislagdo atual voltada para a desinstitucionaliza¢do), o procurador

7 Um dado importante que ¢ preciso ter em conta refere-se ao fato de que o procurador que atuava neste
momento ndo era mais 0 mesmo que acompanhou o processo até a sentenga. Da mesma forma, o procurador que
ingressou posteriormente com os recursos nas Cortes Superiores (STJ e STF) € um terceiro outro defensor e as
razdes para estas alteragdes podem ser variadas: desde afastamentos, férias, ou mesmo colaboragdes com uma
redistribuigdo interna da demanda de trabalho.

% Apos a condenagdo, outros atores juridicos (tanto do Juizado quanto da Procuradoria-Geral do Estado e do
Ministério Publico) assumiram a condugdo do processo ¢ participavam das reunides, debates e negociagdes para
a execucdo da sentenga, sobretudo junto a rede de articulagdo e a equipe do Projeto Intervengdes Exemplares.
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afirmou que ndo se poderia exigir, “implantar verdadeiras clinicas psiquiatricas no interior das

instituicdes de contengdo de menores infratores”. Segundo ele

ao agir desta forma, estar-se-a, como foi dito antes, aquinhoando-se elementos
desqualificados, que nada produzem, em detrimento dos verdadeiros integrantes da
sociedade que ndo dispdem de tal possibilidade e que vé[e]m, pela mdo do MP, os
recursos escassos serem cada vez mais canalizados de forma equivocada. O que
pensarda um chefe de familia, ao buscar tratamento psiquiatrico para um familiar e
receber a negativa a suas pretensdes sabendo que menores infratores gozam de tais
benesses mercé atuagdo do MP??? Nao se fale ou se diga aqui, que se trata de direitos
humanos pois que de tal ndo se trata. Os verdadeiros e inalienaveis Direitos Humanos
pertencem a sociedade, ao cidad@o ordeiro e cumpridor dos seus deveres, ndo podendo
serem de seu patrimdnio retirados para atender aqueles que vivem a margem da lei... e
¢ exatamente isso que ocorre em acdes como esta, totalmente equivocadas, propostas
pelos “algozes” a sociedade... (Trecho da Apelagdo, Diario de Campo).

Com relagdo a multa imposta em caso de descumprimento, o procurador também
expressa seu descontentamento com a decisdo de forma incisiva, chamando-a de um “confisco

9
de bens’””

e, portanto, totalmente ilegal. Dizendo tratar-se de um “valor abusivo e absurdo”, o
qual “nem o MP, menos ainda o magistrado, t€m nog¢ao do que significa”. Ele apresentou um
quadro, na qual fez questdao de demonstrar, com um tipo de progressao, os bens cujos valores
seriam equivalentes aos exigidos em diferentes nimeros de dias de descumprimento, com a
finalidade de demonstrar “a falta total de parametros daqueles que ndo tém a responsabilidade
de administrar os cada vez mais escassos recursos da sociedade organizada”. Tomo a
liberdade de reproduzir o quadro a seguir, pois nao deixa de causar estranheza o tipo de

comparagdo que faz. Assim, temos:

Figura 2 — Quadro de valores comparativos

DIAS DE ATRASO VALOR DA MULTA | PARAMETRO DE COMPARACAO
(100 SM/DIA)

1 DIA R$ 35.000,00 1 AUTOMOVEL POPULAR

10 DIAS R$ 350.000,00 1 RESIDENCIA CLASSE MEDIA

30 DIAS (UM MES) R$ 1.050.000,00 1 COBERTURA CLASSE ALTA

% Na legislagdo, a proibi¢ao do confisco esta relacionada as infragdes e multas tributdrias, sendo vedado “utilizar
tributo com efeito de confisco”, segundo o artigo 150, inciso IV, da Constitui¢do, impedindo, assim, a incidéncia
abusiva do poder estatal sobre a propriedade privada (artigo 5°, XXII CF). Porém, ndo ha, uma defini¢do do que
¢ exatamente o “confisco” nem uma delimitacdo de quanto seria considerado confisco na legislagdo vigente,
sendo este tema amplamente debatido entre os juristas na constitui¢do de precedentes na jurisprudéncia. Como
ndo ha, qualquer relagdo juridica estd questdo com o tema tratado na agéo, acredito que fora um recurso retorico
ou uma analogia feita pelo procurador que, de qualquer forma, ndo ficou totalmente claro o que pretendia
demonstrar.
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60 DIAS (DOIS MESES) R$ 2.100.000,00 60 AUTOMOVEIS POPULARES
120 DIAS (QUATRO MESES | R$ 4.200.000,00 12 RESIDENCIAS CLASSE MEDIA
180 DIAS (SEIS MESES) R$ 6.300.000,00 6 COBERTURAS CLASSE ALTA
360 DIAS (UM ANO) R$ 12.375.000,00 365 CARRO POPULARES

... (ad infinitum)

Fonte: Reprodugdo do quadro encontrado nas razdes de apelacdo apresentada pela Procuradoria-Geral do Estado
do Rio Grande do Sul (Diario de Campo).

Nao ha, nos autos, uma explicagdo acerca deste quadro comparativo, tampouco o
critério utilizado pelo procurador na escolha destes bens para estabelecer os parametros. Por
tratar-se de uma acao cujo objeto de discussdo ¢ um programa de atendimento em saude, niao
ficou clara a relagdo da questdo em debate com bens duraveis de consumo (automoével) ou
propriedade de imoveis, utilizados por ele para a comparacdo dos gastos. Talvez se
pensassemos nestes bens em termos de patrimdnios que pudessem ser adquiridos para servir
de estrutura material para as institui¢des estatais (prédios publicos e carros oficiais), mas nao
houve explicacdo a este respeito. Apenas dizia tratar-se de um quadro para “ter-se nog¢do do
valor abusivo e absurdo” fixado pelo julgador, em caso de descumprimento da decisdo, o que
me levou a supor que, para ele, tanto cumprir a decisdo quanto descumpri-la representaria um
“gasto publico” que poderia ser direcionado para outras esferas do poder publico, com a
aquisi¢ao de bens e patrimoénio. Como se um programa de atencdo a saide mental de jovens
privados de liberdade, e sob a custodia do Estado, ndo fosse um investimento prioritario.

A forma como a defesa do Estado do Rio Grande do Sul foi elaborada e a exasperagao
na apresentacdo do seu posicionamento, nas “razoes de apelagao”, parece nao ter sido apenas
uma percep¢do da minha leitura, pois, pelos mesmos motivos, na decisdo da acdo, o
desembargador acabou por fazer uma repreensdo ao procurador, no corpo do acédrddo, ao

julgar o recurso. Neste sentido, disse o desembargador relator:

Observo, por oportuno, que causa ma impressdo a linha argumentativa deduzida do
recurso do Estado. Friso que as questdes postas em discussdo devem ser tratadas com
urbanidade e com elevagdo, que as instituicdes devem ser preservadas, e que todos os
atores da cena judicidria sejam tratados com respeito. (Trecho do Acoérdao, Didrio de
Campo).

Quanto ao resultado do recurso ¢ o desfecho da acgado, se no Juizado da Infancia e da
Juventude o processo aguardara mais de ano para ter um veredito no Tribunal de Justica
(TJRS) este tempo foi bem mais reduzido. Entre a prolagdo da sentenca (em agosto de 2006) a

publicacdo do acérdao (em novembro de 2006), poucos meses se passaram. Segundo as
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palavras do proprio desembargador relator o caso tratado, “no mérito, ndo merece reparo a
sentenga, € observo que, a rigor, a matéria trazida ndo apresenta maior complexidade”. Para o
Tribunal, diferentemente do juiz em primeira instancia, o caso fora tratado com afastamento e

pouca empatia com a causa em analise — a dita imparcialidade'®

— que, em geral, varios juizes
buscam manter no julgamento das acdes e atribuem diferentes sentidos.

A condenagdo foi mantida e a multa, considerada pertinente com a causa, “somente
em caso de inércia” por parte das instituigdes condenadas, haveria de ser aplicada, no valor
equivalente a cem saldrios minimos por dia de descumprimento. Ou seja, passado o periodo
de um ano apds a decisdo, se ndo houvesse sido implementado o programa pela FASE e pelo
Estado do Rio Grande do Sul, ai sim, comegaria a incidir a multa equivalente a cem salérios
minimos por dia de descumprimento. Esta informagdo, como veremos mais adiante na

execugdo do processo, sera importante em estratégias futuras para interesse dos atores no

cumprimento da decisdo judicial.

3.6. A execucio da sentenca: disputas em torno de controvérsias e direitos

Irresignado com a decisdo, em 8 de janeiro de 2007, o Estado do Rio Grande do Sul
interpde os recursos especial e extraordinario as Cortes superiores: Superior Tribunal de
Justica e Supremo Tribunal Federal, respectivamente'®’. No primeiro, a procuradoria alegou
que a decisdo vai contra os preceitos previstos no Estatuto da Crianga ¢ do Adolescente, em
especifico no art. 112 §3° e também a lei n°® 7.347/85, art. 11, no que se refere a multa
imposta. No recurso extraordinario, a tese defensiva foi no sentido de que a decisdo ataca a
Constituicdo Federal, na medida em que contraria o principio da harmonia e independéncia
dos poderes, previsto nos artigos 2° e 60 §4°, II1, o qual concede a competéncia para dispor da

organizagdo ¢ o funcionamento da administracdo estadual ao Poder Executivo, através de

1% Existe uma farta discussdo entre alguns autores do Direito pondo em suspenso a imparcialidade dos juizes,
seu envolvimento com os julgamentos e suas formas de julgar. Sobretudo, na analise dos critérios (subjetivos e
objetivos) usados nas decisoes judiciais, sendo para que sejam possiveis identificar os pontos de controvérsia
para serem refutados pelas partes, em futuros recursos, para dar ao Direito uma maior legitimidade perante
outras areas, reforcando sua posi¢do enquanto uma de Ciéncia Juridica. Nao entrarei neste debate aqui, por fugir
ao objetivo da pesquisa, mas destaco a questdo para ressaltar a heterogeneidade do campo juridico e para
contrapor a uma perspectiva eventualmente homogénea dos atores no que se refere as suas praticas e decisdes.
Neste sentido, ver (ZAFFARONI, 1995; LOREA, 2003; PORTANOVA, 2003; NASSIF, 2005; LOPES JR.,
2009).

% Com a Constituigdo de 1988 houve uma separagdo nas atribuigdes de julgamento dos recursos pelas Cortes
Superiores (antes todos centralizados no STF). Segundo o artigo 105, III da Constituig@o, o recurso especial, isto
¢ quando ha um desrespeito as normas infraconstitucionais entre si e em face de sua hierarquia, ¢ julgado pelo
STJ. Ja o recurso extraordinario, previsto no artigo 102, III da Constitui¢@o e cuja protecao recai sobre o texto da
Constitui¢do e sua hierarquia, compete ser julgado pelo STF.
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iniciativa privativa o Chefe do Poder Executivo (art. 84, VI, “a” da Constituicdo), além de
atacar o artigo 227, no qual prevé a atencdo especial e prioritdria as criangas e adolescentes
como dever do Estado.

Em que pese o apanhado muito detalhado de todos os fatos que ocorreram no curso da
acdo'", assim como os argumentos bem fundamentados em autores juridicos reconhecidos
(doutrina) e decisdes de outros processos acerca dos pontos atacados (jurisprudéncia), a
controvérsia do recurso se restringe a analise de questdes normativas. Se a interpretacao dada
aos textos legais foi ou ndo contraria aquilo que, usualmente, deles se entende. Estes recursos,
antes de serem encaminhados para julgamento, em Brasilia, sofrem uma avaliagdo prévia no
Tribunal de Justiga estadual, chamada de “juizo de admissibilidade”, no qual passam pelo
crivo de um o6rgdo interno especial que verifica se estdo presentes os dois elementos
legalmente exigidos para o ingresso com o recurso. De ambos, somente o recurso especial
seguiu para o julgamento no Superior Tribunal de Justica, onde foi julgado.

Em 11 de maio de 2011, sobreveio a decisdo final, em ultima instancia, condenando o
Estado do Rio Grande do Sul e a Fundagao de Atendimento Socioeducativo ao cumprimento
da obrigagdo de implementar um programa de cardter permanente, para atendimento de
adolescentes infratores com transtornos mentais de natureza grave, em local adequado, de
forma a preservar a separagao destes adolescentes do restante dos internos da institui¢do. Uma
vez que o magistrado havia concedido o prazo de um ano, contado a partir do transito em
julgado, como periodo previsto para que a FASE desse inicio ao cumprimento da condenagao
sem que a multa diaria no valor equivalente a cem salarios minimos fosse imputada, a
articulagdo entre as instituicdes envolvidas na acgdo judicial, os conselhos profissionais, os
ativistas e membros da sociedade civil se mobilizou mais fortemente desde esta data.

Reunides, audiéncias publicas, grupos de trabalho e visitas técnicas buscavam
elaborar, conjuntamente com a Presidéncia da FASE, o plano de agdo para o cumprimento da
sentenca. E, foi neste contexto, que a articulagdo com o Projeto Intervencdes Exemplares
contribuiu para o avango das negociagdes, quando direcionou seus esforcos para debater as
controvérsias trazidas pela acao judicial. Esta articulagdo ocorreu, inicialmente, de meados de
2011 até maio de 2012, quando se esgotava o prazo dado para a implementacao do programa.

Em breve, o Projeto encerraria suas atividades, pelo final do convénio da ANCED
com a Secretaria Nacional de Direitos Humanos, mas ndo sem antes fazer um evento aberto,

para propor a articulacdo com um debate publico. Dias apds o encontro, precisamente no dia 3

102 N < s . N
Naio irei retomar os argumentos dos recursos aqui, uma vez que eles ndo trouxeram nenhum elemento novo
do caso (e, juridicamente, nem poderiam), e os trazidos ja os expus de forma mais detida ao longo do capitulo.
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de maio de 2012, por ocasido do “Seminario sobre saude mental e atendimento especializado:
desafios a politica socioeducativa no Rio Grande do Sul” (o qual abordarei no capitulo
seguinte), Mateus, o promotor responsavel pelo acompanhamento do processo na fase de
cumprimento da sentenca, ingressou com um pedido de suspensdo da tramitagdo do processo
(e, por consequéncia, de ndo incidéncia da multa) por um prazo de trinta dias.

Isto porque, no dia 11 de maio daquele ano, esgotaria o prazo dado na sentenga
judicial, para a implementacdo do programa, passando a incidir a multa equivalente a cem
salarios minimos por dia, contra o Estado. E, em razao das tratativas até entdo realizadas e por
um acordo firmado entre as partes envolvidas também no curso dos didlogos com os
militantes no evento, ficou acordado que, neste periodo de dilacdo do prazo, o Estado e a
FASE deveriam apresentar o plano de implementagao do programa de atendimento de saude.

Uma vez que as tentativas de construg¢ao coletiva nao prosperaram, a partir do plano
de acdo apresentado (e em grande medida por resisténcia do promotor a proposta sobre as
instalagcdes e ao modelo de programa delineado pela FASE), em 27 de junho de 2012, o prazo
de suspensao dos efeitos da sentenca foi encerrado. Mateus ingressava com pedido de
cumprimento da sentenga, solicitando o bloqueio de valores do Estado, para suportar a multa.
Pelos calculos apresentados no processo, a época, em torno de R$ 62 mil reais por dia,
totalizando uma penalidade de mais de R$ 27 milhdes de reais pelo descumprimento da
obrigacdo, contados, antecipadamente, de 05 de maio a 27 de junho de 2013.

Ocorre que, neste periodo, a FASE seguia em didlogo com outras instancias estatais,
sobretudo a Secretaria Estadual de Saude e a Secretaria Estadual de Justica e Direitos
Humanos, juntamente com representantes dos Conselhos de Psicologia e Servico Social,
ONGs e ativistas do movimento social. Inclusive, com a constitui¢do interna de um Grupo de
Trabalho em Saude Mental, que buscava adequar as instalagdes e procedimentos, conforme a
legislagdo vigente e as sugestdes propostas. Ou seja, ndo sO havia um programa de
atendimento de satide, como a institui¢@o estava articulada com outras instancias para adequa-
lo as normativas e recomendagdes legais.

Quando fez a apreciagdo do pedido do promotor, em 05 de julho de 2013, a juiza
entendeu que era “precipitado o pedido de aplicacdo imediata da multa”, porque a acao
tramitava ha quase dez anos e segundo ela, “em nenhum momento foi requerido como medida
cautelar a locacdo de uma unidade de tratamento psiquiatrico dentro da FASE, o que suponho
por falta de interesse ou necessidade, ja que a instituicdo ndo se mantém inerte” em relacao

aos jovens internados. Além do tempo que tramitava a agdo, a juiza apontou algumas
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incongruéncias do pedido e do curso do processo, tais como a sentenga basear-se apenas no
depoimento de uma médica sobre um caso isolado, sem que nenhuma proposta ou medida
concreta fosse apresentada no curso da acdo. A discussdo meramente judicial, sem quaisquer
medidas propositivas, sinalizaria que havia um tratamento aos jovens, que podia ndo ser o
ideal, mas que ndo havia sido considerado no curso da agdo, afirmava'®.

Segundo disse a juiza, na decisdo: “nada de concreto existe no processo para que se
possa determinar o cumprimento da obrigacdo fixada na sentenca pela via executiva. Nem
mesmo o Ministério Publico faz tal proposi¢ao”. Com isso, ela negava o pedido feito pelo
Ministério Publico de aplicacdo da multa e solicitava que tanto a FASE quanto o Estado
apresentassem, em um prazo de 20 dias, uma proposta pormenorizada, especificando a area
fisica, a equipe técnica, equipamentos, recursos, locacao, e gerenciamento necessarios para a
implementagao do programa solicitado.

Além disso, ela requisitou que a Secretaria Estadual de Satde e a Secretaria Estadual
de Justica e Direitos Humanos realizassem, também no prazo de 20 dias, uma vistoria nas
dependéncias da FASE, a fim de verificar onde e sob quais condigdes eram tratados os jovens
com transtornos psiquiatricos, encaminhando para o juizado um laudo pormenorizado, sobre
as condi¢des fisicas e materiais destes espacos, assim como os recursos humanos existentes.
Juntados os laudos, as técnicas apontavam os esforcos realizados pela instituicdo para
adequagdo das instalagdes e atendimentos, embora ainda percebessem caréncias e a
necessidade de modificagdes de algumas praticas. Além do relato completo sobre as Unidades
de internacdo, as técnicas da Secretaria apresentaram um “plano de organizacao metodoldgico
para a reformulagdo do atendimento”, partindo da estrutura existente, com proposta para
praticas e modelos a serem adotados a curto e médio prazo.

Para compreender os detalhes trazidos nos laudos, a magistrada reuniu-se com as
técnicas responsaveis pelas vistorias de ambas as Secretarias € marcou uma inspecao judicial
para 24 de outubro de 2013, nas instalacdes da instituicdo, a fim de verificar in locu as
condi¢des narradas pelas técnicas e as condigdes objetivas de implementacdo daquela
proposta pela FASE. Realizada a inspecdo, ela constatou que, efetivamente, havia um

programa de atendimento em saide mental na FASE, porém este ndao atendia as

19 paralelamente a este processo, tramitava um procedimento para apuracio de irregularidades em duas unidades
de socioeducag¢do da FASE (Centro de Interna¢do Proviséria Carlos Santos e CASE POA I). A denuncia
apontava, além de superlotagdo de internos, problemas estruturais nos prédios, falta de higiene, necessidade de
reformas em banheiros ¢ construgdo de um refeitorio. Por este processo, inclusive, houve pedido liminar de
afastamento da Presidenta da FASE, por descumprimento de ordem judicial, o qual foi posteriormente revertido,
mediante acordo com a promotoria.
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especificagdes sugeridas pelo laudo técnico produzido conjuntamente pela equipe da
Secretaria Estadual de Saude, com a participa¢do da Secretaria de Justica e Direitos Humanos.

Em 13 de fevereiro de 2014, a juiza deferiu que “no prazo de UM ANO, a contar da
intimagdo, deverdao comprovar a “Implantacdo de Programa Permanente de Atendimento
Individualizado e Especializado, de adolescentes portadores de problemas mentais ou
transtornos psiquiatricos graves, em local adequado” (grifo original), através da apresentagdo
de documentos (planos de atendimento, dados sobre o local, o corpo técnicos e jovens que
estao fazendo uso do equipamento publico etc.).

Com o resultado do pleito eleitoral de outubro de 2014, que redundou na saida do
entdo Governador do estado Tarso Genro (PT/RS) e na mudanga do partido politico a assumir
a gestao estadual (PMDB/RS), houve a realocacao do quadro de atores para outros setores da
administracao publica e a saida daqueles que ocupavam cargos comissionados no governo.
Dentre os atores ligados aos cargos de gestdo, os responsaveis pela Secretaria Estadual de
Justi¢a e Direitos Humanos (a qual a FASE est4 subordinada), Secretaria Estadual de Satde
(chamada a discussdo em razao da tematica), Presidéncia da FASE e pela Comissao
Permanente de Direitos Humanos da Procuradoria Geral do Estado, a época responsavel pelo
acompanhamento deste processo judicial, j4 ndo estavam mais a frente destes orgaos,
deixando de participar na conducao e nas tratativas deste caso.

De forma que, da rede de militantes e gestores da articulag@o inicial, restaram apenas
os atores juridicos; precisamente, a magistrada da Vara onde tramita a acdo e o representante
do Ministério Publico, promotor Mateus. Assim, apds mais de uma década, a controvérsia em
torno da implementagdo de um programa de atendimento de satde mental para os jovens
internados, assim como as diferentes formas de articulagdo e resisténcia frente ao processo

judicial, permanecem em curso...

3.7. Para que(m) o processo existe: da invisibilidade pelo segredo ao protagonismo de

uma causa publica

Ao exercitar meu olhar para o que continham estes documentos, também fiz um
esforco para refletir através deles, tentando captar percepcdes, agéncias, efeitos que eles
produziram, a forma como eles organizavam as pessoas em torno de si e, sobretudo, entendé-
los como forgas que mobilizam, aquilo que Lowenkron e Ferreira (2014) apontam como um

tipo de “agéncia coletiva”. O apagamento da questao inicial que impulsionou a denuncia, isto
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¢, o numero significativo de jovens em cumprimento de medida socioeducativa fazendo uso
de medicagdo no curso da sua internacao, se d4 quando ha uma mudanga no foco da discussao
para a implementacao de um programa de atendimento de saude aos jovens internados que
possuem transtornos mentais.

Com isso, ocorre um rearranjo na controvérsia, dentre a qual se invisibilizam as
praticas que, com um programa de atendimento j4 implementado ou ndo, ocorriam no
cotidiano da FASE e dos jovens internados, restringindo o debate apenas em torno dos “casos
emblematicos”. No curso do processo judicial € possivel observar um deslocamento do centro
da problematica, originalmente voltado a dentincia da medicalizagdo indiscriminada de grande
parte da populagdo internada na FASE, como uma suposta politica de gestdo por meio de
conten¢do quimica, para enfocar na identificacdo de um grupo especifico de adolescentes com
transtornos mentais para os quais era preciso oferecer um programa de atencdo de saude
mental (dirigido para alguns jovens que “precisam” de tratamento).

Neste sentido, penso na ideia de deslizamento no processo de tradugdo da denuncia
que, ainda que tivesse diferentes significados para os atores, ao longo do tempo, também
passou por um apagamento das mediagdes que lhe deram origem, a semelhanga da ideia de
caixa-preta de Latour (2000: 14). Considerando que as ciéncias atuam em fronteiras, sempre
emprestando elementos umas das outras, a dimensao das descobertas e também das invengdes
¢ o que as move, Hacking (2006) destaca a dimensdo inventiva das ciéncias da vida,
sobretudo as médicas (e podemos incluir também aqui as ciéncias humanas), quando criam
“tipos” de pessoas que ndo existiam antes, o que ele chama de “inventar pessoas” (2006: 23).
Este sistema classificatorio pode ter diversas finalidades e propositos variados, mas sempre
produzem efeitos.

Interessado em como os processos de nomeacao interagem com os sujeitos nomeados,
o autor chama a atengdo, por exemplo, para o “efeito looping” desta dimensao criativa de
categorias ou classificagdes de sujeitos. Isto porque, segundo ele, este processo pode ocorrer
ilimitadamente, uma vez que, criada uma categoria ou nova classifica¢do, o sujeito muda (em
funcdo da interagdo com esta nova categoria) e, ndo sendo mais o mesmo de antes,
redirecionamos todo o sistema de classificagdo para outro “tipo” que, até entdo, ndo existia,
pois “fora inventado”. Criar novos nomes e, em razio deles, novas classificagdes, acabam por
criar novas “coisas” e, portanto, outros novos efeitos (HACKING, 2006).

Analisando casos de personalidade multipla, Hacking (2006) percebe que estas

dindmicas acabam por constituir uma especie de movimento, que se inicia em torno de uma
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determinada categoria, o qual envolve as pessoas que sdo “inventadas” a partir deste novo
parametro, as institui¢des (clinicas, académicas, apoiadoras e divulgadoras etc.) acionadas
para dar suporte, treinamento e auxilio aos sujeitos envolvidos (de forma geral) e, por fim, um
conjunto de conhecimentos (cientificos e populares) que sao produzidos, compartilhados e
difundidos em torno desta questao.

Nos seus estudos sobre o Transtorno de Estresse Pos-traumatico (TEPT), Young
(1995) refere que ¢ possivel pensar a emergéncia deste diagndstico como produto de uma
cultura epistémica partilhada. Para o autor, a inven¢do do transtorno (TEPT), enquanto uma
construcdo cientifica e social em determinado periodo e contexto histdrico, possibilitou reunir
e descrever determinados sintomas em torno de uma categoria, conferindo repercussdes
sociais, em termos de poder (tanto a quem recebe o diagndstico, quanto para quem estuda,
trata ou realiza estes diagnosticos). Pensando a partir da ideia de “coletivo de pensamento™ **
de Fleck (2010), o autor provoca, ainda, uma reflexdo interessante com o estudo de Evans-
Pritchard (1978) sobre a relagdo entre os Azande com a bruxaria, cuja a crenga na magia pode
ser entendida como uma especie de metafora para os conflitos daquele grupo, enquanto o
temor sobre a magia e seus efeitos um desdobramento empirico e real naquelas relagdes
(KENNEDY; CAYLEY, 2010).

Tais autores me levam a pensar nas relagdes constituidas (e seus efeitos) em torno dos
dados sobre a populacdo de jovens internados, sejam estes fazendo uso de medicacdo (assim
como os tipos de diagnosticos e medicamentos), sejam com transtornos mentais graves (que,
em si, ndo pareciam indispensaveis ao debate, nem mesmo importantes o suficiente para
serem apurados ou verificados precisamente), entre os atores envolvidos nesta causa. Eles (os
dados) sdo ainda mais significativos quanto sdo os efeitos politicos que sdo capazes de
produzir, através da dentncia, nas subjetividades e nos sentidos coproduzidos nestas relagoes
associativas entre os agentes. E isso parece perceptivel, inclusive, desde o0 momento em que
solicito acesso aos documentos e que sou instada a me “engajar’” na causa publica.

Tanto os atores estatais quanto os técnicos e os ativistas estdo pensando os direitos que
envolvem esta causa a partir de uma cultura epistémica partilhada, ora voltada para a
integragdo (na rede de saude), ora voltada para a segregagao destes jovens. No entanto, os
fatos construidos nos embates de enunciados deste coletivo de pensamento ndo estdo

totalmente estabilizados nas suas relagdes de coproducdo, ou seja, sdo ainda objeto de

1% Para Fleck (2010: 82) seria quando “a comunidade das pessoas que trocam pensamentos ou se encontram
numa situacdo de influéncia reciproca de pensamentos, temos, em cada uma dessas pessoas, um portador do
desenvolvimento histérico de uma area de pensamento, de um determinado estado do saber ¢ da cultura, ou seja,
de um estilo especifico de pensamento”.
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discussdo. Principalmente porque esta rede ndo havia sido fixada, ou “cortada”, para usar os
termos de Strathern (2014) ao explicar a consolida¢do de uma ideia e sua autoria na producao
do conhecimento, conforme veremos ao longo deste trabalho.

Por isso, mais interessante do que perseguir se os fatos eram, necessariamente,
verdadeiros ou passiveis de comprovacdo (com documentos, diagnosticos, prontudrios,
levantamentos do nimero de jovens medicalizados ou com transtornos mentais etc.), ¢ atentar
para a dimensdao dos efeitos de poder que esta dentincia produz, ao considerarmos sua
poténcia mobilizadora na constitui¢do de uma causa publica, na qual todos estdo implicados
com a dimensdo da “protecdo integral dos jovens” e do “direito a saude” do jovem internado.

Este dispositivo de prote¢do social, neste caso a protecdo a saude, s6 beneficia
plenamente aqueles que estdo perfeitamente integrados e enquadrados aquilo que ele estipula
como possibilidade de beneficio. Isso suscita alguns desdobramentos, a saber: 1) Todo
dispositivo de protecdo social gera um espaco de direito (garantia) enquanto produz,
simultaneamente, um controle (ou cerceamento de liberdade); 2) Haverd sempre (ou, ao
menos, uma possibilidade de) exclusdo de determinados sujeitos. Isto ¢, aqueles que
“escapam” ao enquadramento previamente delineado; e, finalmente: 3) As questdes anteriores
dialogam entre si e constituem uma terceira questdo fundamental, cuja dimensdo ¢ politica
mas também ¢ ética: quem fazer/deixar viver e quem fazer/deixar morrer. De forma que
podemos pensar na perspectiva de marginalidade escolhida e marginalidade imposta, tomando
o termo como zonas de exclusdo, as margens da incidéncia das politicas, mas nunca da
incidéncia estatal, vez que a exclusdo se opera (e constitui) o agir estatal (FOUCAULT, 2006;
2008).

Scott (1998) aponta nos esfor¢cos do Estado em tornar a sociedade legivel, isto &,
organizando a populacdo, com apoio de diversas tecnologias de governo, de maneira a
facilitar seu exercicio da governamentabilidade, tratando a legibilidade como uma questao
central na arte de governar. Pensando com o autor nestas tecnologias, o mapeamento dos
“casos exemplares”, a padronizagdo da linguagem e do discurso juridico na narrativa
cientifica do “transtorno mental”, o estabelecimento de um programa, protocolos internos até
o delineamento de politicas publicas mais amplas, como neste caso, visam transformar
questdes complexas, ilegiveis e dispares, uniformizando-as em simplifica¢des, a partir das
quais os agentes estatais possam centralizar as informagdes e exercer a gestdo de grupos
especificos. E, além disso, silenciar quanto aos demais jovens, supostamente medicalizados

como politica de gestdo da FASE, chamada pelos atores de “contengdo quimica”.
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O reconhecimento da complexidade que envolvia a implementacdo do programa,
como a necessidade de verificar in locu as questdes estruturais, materiais e profissionais que
ele demandava, assim como as questoes financeiras e orcamentarias, altos valores fixados de
multa por descumprimento, surgem apenas nos argumentos de defesa. Sobretudo pelo estado
do Rio Grande do Sul, que constroi a partir desta narrativa seu recurso de resisténcia ao
modelo de politica pretendido pelo Ministério Publico, quando aponta para a complexidade da
causa ¢ para a necessidade de pensar a condenacdo dentro de um contexto politico de entdo e
de seus efeitos, conforme veremos nos debates publicos sobre a implementacao desta politica
publica.

Processos de legibilidade envolvem discursos publicos e discursos ocultos, nos quais,
os proprios agentes do Estado redefinem suas margens ao articula-los de maneira heterogénea.
Scott (2000: 21) explica que discursos publicos operam em determinado contexto, entre um
grupo especifico de atores e reproduzem, em um sentido mais amplo, narrativas e praticas
sociais. Nos contextos de subordinacdo, a este discurso se contrapde um discurso oculto, no
qual o grupo subordinado vai elaborar um discurso de critica ao poder a distancia do
dominador, enquanto este elabora um discurso oculto com o qual articula as suas praticas e
demandas do poder. Ambos operam simultaneamente e, quanto mais severo for o discurso
publico, que, em geral, expressa a conduta hegemdnica, mais potente sera o discurso oculto de

resisténcia. Ou, nas palavras do autor

cada ambito de resistencia explicita contra la dominacién esta acompafiado
por un ambito gemelo infrapolitico donde, con los mismos fines estratégicos,
se recurre a una actitud de extrema discrecion, mejor preparada para resistir a
un enemigo que probablemente puede ganar cualquier enfrentamiento direto
(SCOTT, 2000: 218).

Mesmo os atores estando engendrados as estruturas de soberania e biopolitica estatal,
considerando que elas também estdo em constante articulagdo de poder e a mercé de
contingéncias, ¢ possivel perceber que hd heterogeneidade tanto na composi¢do das rede,
quanto no interior de cada instituicdo estatal envolvida. A decisdo que condena o estado do
Rio Grande do Sul e a FASE na implementagao do programa se deu aos moldes daquilo que o
Ministério Publico requeria quando ingressou com a a¢do. O Judiciario, na figura do
magistrado, em que pese mostrar-se relutante e “emocionalmente afetado” com a decisdo que
tomara, inclusive com um pedido de desculpas antes da sentenca proferida, corroborou o
pedido para implantacdo de um programa de atencdo a saude mental, em lugar adequado,

conforme a sugestdao da psiquiatra especialista, ouvida como testemunha.
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As demais instancias julgadoras chancelaram esta decisdo sem qualquer exercicio
empatico ou questionamento quanto a sua execu¢ao. Ambos os réus, ao longo do processo, e
sobretudo a FASE, mostraram-se francamente contrarios a proposta de politica publica que
fora estabelecida judicialmente. A FASE, inclusive, demonstrou no processo que possuia um
procedimento interno de atendimento de satde. Talvez ndo aquele que era esperado (ou
mesmo demandado) pelos atores juridicos ou pela articulacdo da sociedade civil, mas ndo se
podia alegar desconhecimento ou que ndo havia um encaminhamento para estes casos.

Com este arranjo, se pode pensar a partir da distribuicdo desigual de poder, que se
estabelece quando o Ministério Publico tem em maos a poder da coercao legal do Estado para
exigir o cumprimento da decisdo nos termos que ele pretende, sobre a justaposi¢do de dois
discursos que operam simultaneamente: um discurso oficial e, contra ele, também opera um
discurso oculto, uma resisténcia silenciosa dos “vencidos” frente ao discurso do Ministério
Publico, que age legitimado pela decisdo condenatdria. Tanto a FASE quanto o estado estdo
em uma situacdo de subordinagdo judicial a este poder, j& que ndo lhes cabe(ria) mais
nenhuma medida a ndo ser cumprir a decisao judicial. Porém, como buscarei demonstrar neste
trabalho, o transito em julgado da sentenga ndo significa(ria), necessariamente, o
cumprimento da decis@o. Nao, ao menos, até o momento.

Com a discordancia dos termos da decisdo judicial e os desdobramentos que ocorrem
no curso do processo, refletir com as ideias de Scott (2000), sobre as praticas de resisténcia
cotidiana, parece interessante. Houve a operacionalizagdo de um discurso oculto de
antagonismo por parte dos vencidos no processo — que se negavam a cumprir a decisdo nos
moldes daquilo que imaginavam que o Ministério Publico desejava (institucionalizar um
“IPFzinho”’) — frente a decisdo e nas tratativas cotidianas. Uma pratica de resisténcia que me
parece sutilmente perceptivel no curso do processo estd relacionada com os siléncios ou
auséncias de manifestacdes, atrasos no cumprimento dos prazos e na realizacao dos pedidos
determinados judicialmente de forma diversa daquela esperada pelo Ministério Publico.
Assim, mais do que a pratica comum nas dindmicas juridicas, de usar o tempo como estratégia
processual, seria possivel aludir a uma infrapolitica de resisténcia no jogo burocratico, um
tipo de contrapoder, frente a ameaca de coer¢ao do Estado (representada pela execucao da
sentenca nos termos em que ela se encontra), que o desafia, testando os limites para ndo ceder.

Como referi anteriormente, a descoberta pela equipe do Projeto “Intervengdes
Exemplares” da existéncia da agao civil publica causou uma sensivel modificagdo no cendrio

da articulagdo dos atores envolvidos. Ainda que se tratassem de problematizagdes cujos
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assuntos eram assemelhados — medicalizac¢do e programa de atendimento a saude dos jovens
com transtorno mental internados — elas estavam sendo pensadas em escalas diferenciadas (a
primeira de maneira mais abrangente, tratava da populacdo em geral, internada na FASE,
enquanto a segunda estava circunscrita a um grupo mais especifico de internos, aqueles com
transtornos psiquiatricos), mas ambas trazem como discussdo de fundo o questionamento das
tecnologias de governo postas em praticas e as formas de gestdo dos corpos sob custodia do
Estado e seus efeitos.

Nesta justaposi¢ao ¢ de fundamental importancia considerar, além dos diferentes
discursos do atores juridicos, o papel dos especialistas envolvidos, quando se pretende
delinear um programa de atendimento de saude mental para esta populacdo. Em especial a
constituicdo desta nova categoria “adolescentes com transtorno mental”, apoiada nos casos
emblematicos, que sdo assim definidos a partir de diagndsticos médicos, e trazidos ao
processo. O siléncio, no curso do debate juridico-processual, acerca do discurso médico
trazido por Nazareth (e usado como referéncia pelo magistrado), e o ndo questionamento dos
diagnosticos médicos sinaliza a estreita relagdo entre os saberes da satde (neste caso,
psiquiatria e psicologia) e os saberes juridicos na producao de regimes de verdades, praticas
de disciplinamento e normalizagdo, e tecnologias de poder, como amplamente estudado por
Foucault (1996; 1997; 2003; 2007). E, no que se refere ao contexto juridico-penal brasileiro,
esta situacdo também se repete (CARVALHO, 2007; RAUTER, 2003; BUJES, 2010).

Podemos pensar nos efeitos desta relacao e no potencial ilimitado de criagdo de novas
categorias, como afirma Hacking (2006), sobretudo quando combinado com a polissemia de
categorias abstratas como “protecdo integral”, “prioridade absoluta”, “pessoa em condi¢do
peculiar de desenvolvimento”, muito presentes nas narrativas dos atores na justica juvenil, e
que, como destaca Rifiotis (2008) sobre o conceito de violéncia, funcionam como
significantes vazios, os quais, necessariamente terao seu sentido atribuido simbolicamente e
carregados de contetido moral. Esta questio me parece especialmente relevante, na medida
em ndo foi possivel vislumbrar, nos debates em campo, reflexdes mais detidas que levassem
em consideracdo os marcadores sociais de diferenga (como género, raga, etnia, orientagao
sexual, classe etc.) e as diversas manifestagoes de identidade destes jovens, que poderiam
estar presentes e que atravessam esta problematica (HIRATA, 2014). E, neste sentido,
poderiamos pensar em uma “reversibilidade” nos debates, quando tendem a dar mais énfase
para as discussdes dos “direitos dos sujeitos”, deixando os “sujeitos de direitos”, suas

especificidades e seu contexto, em segundo plano (RIFIOTIS, 2014).
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Talvez seja exatamente por esta razdo que a decisdo judicial inspirasse tanta
resisténcia entre alguns atores e contentamento entre outros, isto €, pelo carater polissémico e
impreciso do que seja o “atendimento individual e especializado em local adequado”, que
permitiria varias possibilidades de arranjos. Isto porque, o processo pode(ria) acabar por
legitimar, como uma das alternativas possiveis, a existéncia de um espago como a “Ala D”, no
interior da Fundacdo, dando reconhecimento legal a este dispositivo de gestdo dos corpos. O
espectro que povoara o imaginario dos ativistas e atores juridicos em campo, o mais temido e
mais evitado equipamento pelos ativistas pelos direitos dos adolescentes — o “IPFzinho”—
seria agora um dispositivo em disputa, produto da invencdo dos “adolescentes com transtorno

mental” e com potencial de produzir efeitos ndo totalmente previstos.

Mesmo eu, que em alguns momentos cheguei a questionar a “veracidade dos dados”
que foram apurados pelo Grupo de Trabalho e a propria existéncia do processo, pude
perceber, quando consegui acessa-los, o que Herzfeld (1992) aponta como caracteristico da
burocracia. Ao criar obstadculos em suas praticas e tratar os dados em segredo, como uma
especie de conhecimento de alguns, tinhamos operando uma censura e uma classificagcdo de
quem poderia acessa-los, através do exercicio de poder do Estado. O cenério que compde esta
problemaética contribuiu para a constituicao de um artefato, o processo judicial, que tem como
principal tecnologia os documentos, produtos por exceléncia da burocracia estatal. O sigilo
conferido ao processo e dos ares de “rumor” que cercavam a denuncia e a propria causa, tanto
pelas informagdes que circularam entre os juristas, quanto pelos dados trazidos pelas
testemunhas sobre os “casos exemplares” e os “dados da populagdo internada”, fazem parte
da propria teodiceia da burocracia (HERZFELD, 1992).

Taussig (1999) traz a ideia de “segredos publicos” que s3o os segredos
compartilhados, mas que ndo sdo enunciados. Para ele, eles sdo a base das institui¢des sociais.
E, especialmente para o Estado. Por ser uma forma de conhecimento social poderosa e ubiqua,
o segredo publico ndo ¢ destruido por sua revelacdo. Mas ao contrario, ele ¢ fortalecido por
seu desvelamento. Trabalhos como de Lemdes (2017a, 2017b) e Schuch (2014, 2015) ajudam
a pensar que, frente as relagdes de distribuicdo desigual de poder nas demandas por direitos
nas relagdes com instancias burocraticas do Estado, a relacdo de ampliar divulgacao das

denuncias por violacdo de direitos pode servir como estratégia ndo s6 de protecdo, mas de
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articulacdo politica e de resisténcia. Assim, a articulacdo de varios atores em torno desta causa
(para além daqueles que estavam judicialmente implicados) serviria muito menos para apurar
rumores ou dar credibilidade a denuncia do que para impulsiona-la, tensionando as margens
de legibilidade do Estado e dando maior legitimidade a causa em defesa dos direitos dos
jovens internados (DAS; POOLE, 2004, 2008).

Diante deste contexto, tento pensar na provocagdo de Graeber (2015: 45) no sentido de
que seria um desafio para a antropologia, buscar etnografias que expusessem, para além da
circularidade, das rotinas e do ‘“vazio” das praticas burocraticas a sua dimensao violenta,
presente quase sempre logo abaixo da superficie plana, pretensamente transparente e
“aborrecida” de suas praticas. Usando como exemplos as narrativas literarias, onde as
histérias sdo explicitamente sobre a violéncia e tendem a envolver a burocracia — ja que, na
maioria delas, envolvem atos ou contextos violentos de ambientes burocraticos (exércitos,
prisdes, processos judiciais etc.), o autor traz uma interessante reflexdo: que tendemos
confundir as situagdes que seriam interessantes com as importantes nestas analises.

Situagdes de violéncia estrutural, entendidas como relagdes de desigualdade social,
segundo Graeber (2012; 2015) tendem a nos chamar mais atengdo do que os procedimentos
burocraticos que as pdem em curso, pois as situagdes criadas pela violéncia estrutural sdao
respaldadas pela ameaca de danos fisicos e hd uma tendéncia de criar um tipo de “cegueira
voluntaria” que normalmente associamos aos procedimentos burocraticos. E, neste sentido,
ndo ¢ porque eles sejam intrinsecamente estipidos, entediantes, ou possam produzir
comportamentos estipidos, mas porque sao modos de atuagdo para gerenciar situacdes sociais
que se passam inapreensiveis a nos justamente porque estdo imbricados com a violéncia
estrutural.

Diante da problematica que ¢ apresentada neste processo, creio ser significativo este
argumento. Teriamos ai exatamente o paradoxo que autor aponta: vivemos uma expansao da
burocratizagdo nas diversas esferas da vida didria, o que significa a imposi¢cdo de regras e
regulamentos impessoais que, por sua vez, s6 podem operar se forem apoiados pela ameaca
de forga, pela coer¢ao das normas e, a0 mesmo tempo, hd uma invisibilidade destas praticas,
que operam através da naturalizagdo de sua existéncia. Nao s6 a violéncia estrutural,
representada pelo contexto da socioeducagdo ¢ naturalizada, mas a invisibilidade deste debate,
circunscrito ao sigilo de um processo judicial (artefato burocratico) pode passar despercebido.

Refletir sobre as praticas burocraticas também envolve ndo superestimar a importancia

das tecnologias que ela utiliza, como fator causal. Isto ¢, ndo devemos considerar a
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modificacdo das tecnologias como uma varidvel independente, quando na realidade sdo
tecnologias cuja infraestrutura pratica opera em diferentes graus de eficiéncia e
confiabilidade, conforme o grau de prioridade que elas tém que, por sua vez, sdo
determinados com base em decisdes politicas especificas para alocar recursos ou
financiamentos e aprimora-las segundo os interesses a que estdo relacionadas (GRAEBER,
2015).

E, ainda, apoiada nas ideias de Graeber (2015), ¢ possivel refletir sobre a “vontade
politica” envolvida na implementacao desta tecnologia de governo quando vemos, por
exemplo, na apelacdo, o procurador do estado colocando-se contrdrio a perspectiva de
“prioridade absoluta” prescrita pelo ECA, quando trata o direito a saude como benesse, e que
estas deveriam ser ofertadas, prioritariamente, “aos cidadaos de bem, ao chefe de familia etc.”
€ nao aos jovens criminalizados, sobretudo pelos custos que elas demandariam. Especialmente
no que se refere as politicas publicas de saude mental e em outras esferas de incidéncia da
medicina, Foucault (2006: 142) afirmava que “mil coisas foram efetivamente ‘medicalizadas’,
até mesmo ‘supermedicalizadas’, sobretudo questdes ligadas a diversos problemas escolares,
sexuais, carcerarios, etc. Ou seja, questoes decorrentes de fatores alheios & medicina, onde a
solucao médica (e medicamentosa) fora adotada como a mais eficaz e econdmica.

E, finalmente, Graeber (2015) ressalta que, em ultima instancia, o debate gira em torno
de valores. Que as praticas burocraticas, quando sdo utilizadas sob argumento de maior
eficiéncia ou “racionalidade” como suas caracteristicas, via de regra constroem esta narrativa
a partir de uma linguagem deliberadamente vaga e, as vezes, sem sentido. Assim, ndo seria
improvavel usar a ideia de “racionalidade” como sindnimo de “eficiéncia técnica” e, portanto,
enfocando em “como” eles fardo algo porque eles ndo querem falar “o qué” esta acontecendo,
de fato. Para o autor, em geral, estes recursos discursivos sao usados pois os ideais politicos
ou de bem comum ndo sdo valores em si mesmos, € ndo raras vezes eles sdo articulados
quando os assuntos publicos escondem outros interesses ou sdo tratados em termos de
vantagem pessoal. E, conforme buscarei demonstrar no decorrer deste trabalho, o argumento
da eficiéncia técnica serd um dos elementos centrais no debate publico da problematica,
quando discutir sobre “como implementar o programa”, torna-se a principal controvérsia entre

os atores envolvidos.
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4 COMO CUMPRIR UMA DECISAO JUDICIAL: CONTROVERSIAS DE UMA
REDE DE ARTICULACAO EM TORNO DE UMA CAUSA PUBLICA.

Neste capitulo, proponho apresentar e refletir a partir de uma das atividades propostas
pela equipe do Projeto “Intervencdes Exemplares”, o “Seminario sobre saude mental e
atendimento especializado: desafios a politica socioeducativa no Rio Grande do Sul”, cujo
tema era “atendimento em satide mental e sistema socioeducativo no Rio Grande do Sul”.
Ocorrido no dia 20 de abril de 2012, em Porto Alegre, este evento foi proposto pelo Projeto
“Intervencdes Exemplares” como parte das estratégias compostas pela equipe e, conforme foi
dito por um dos organizadores do evento ao fazer a abertura oficial, tinha como principal
objetivo ampliar o debate do tema e fomentar a participagdo de um maior nimero de pessoas
interessadas nesta discussao.

A atividade, realizada de forma aberta para o publico em geral e com inscricdo
gratuita, foi organizada em parceria com algumas das institui¢cdes envolvidas, mas coordenada
pelos membros da equipe do Projeto. O evento contou com a presenga de cerca de duzentas
pessoas na audiéncia que, em pouco tempo, lotaram o amplo auditério da sede da OAB/RS.
As atividades foram realizadas em dois turnos (manha e tarde) e divididas em quatro mesas. A
primeira, de abertura formal do evento, era composta por representantes das institui¢des e da
ANCED e suas entidades parceiras'®, as quais apresentaram o Projeto “Intervengdes
Exemplares” e o objeto do debate. As outras trés mesas estavam divididas da seguinte forma:
eram quatro palestrantes, um coordenador e, a titulo de fechamento, contava com um
“depoimento”, seja de um adolescente egresso da FASE, seja de um profissional da rede de
atendimento externo. Ao final de cada mesa, foram abertos espacos para manifestacdes do
publico assistente, no qual eu estava inscrita como participante do evento.

As pessoas presentes compunham um publico diverso, formado por advogados
populares e ativistas de Direitos Humanos, Conselheiros Tutelares, membros das
organizagdes envolvidas, sobretudo pessoas que atuam no campo da saude mental e nas redes
de atendimento social (psicélogos, assistentes sociais), nos Centros de Atendimento
Psicossocial (CAPS), estudantes universitarios, técnicos e servidores da FASE, além de

alguns familiares de adolescentes internados e de usudrios do sistema de satde mental.

195 Neste evento foi oficializada a entrada da Comissdo da Crianga ¢ do Adolescente da OAB e do Grupo de
Assessoria Juridica aos Adolescentes Selecionados pela Justica Juvenil (G10/SAJU) do Servigo de Assessoria
Juridica Universitaria da UFRGS para o grupo de parceiros do Projeto “Interven¢des Exemplares”.
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Para a composicdo das mesas do evento foi feita uma divisdo temadtica e, segundo
Carolina, minha principal interlocutora e uma das organizadoras do evento. Em um primeiro
momento dos debates, a ideia era problematizar o papel da “rede externa de atencao a satde”,
sua previsao legal, organizagdo e dinamicas com membros dos Conselhos. Na mesa seguinte,
o foco era destinar o tempo para tratar, em especifico, do caso da A¢do Civil Publica, com os
atores juridicos envolvidos, trazendo suas visdes € posicionamentos acerca da problematica
para o publico “externo” a causa. E, em um terceiro momento, ja direcionando o debate para o
esbo¢o de encaminhamentos, antes do encerramento do evento, ouvirmos as falas dos atores
envolvidos na criacdo de projetos e na implementacao de politicas publicas, representantes ou
gestores da administragdo publica.

Neste capitulo, proponho uma reflexdo a partir da descricdo deste evento, por
considera-lo um momento importante para uma melhor compreensao da constituicdo da rede
que compde as relagdes a partir € em torno dos atores no atendimento dos jovens
criminalizados; como eles constroem, montam e desmontam seus debates, neste contexto em
permanente mediacdo e negociacdo, em torno desta categoria politica que ¢ o adolescente
infrator com transtornos mentais. A escolha por este evento se deu porque, a meu ver, ele
agrupa e sintetiza em um mesmo espaco os diferentes atores e debates havidos entre as
institui¢des, ao longo das tratativas do projeto.

Refiro-me aqui a nogdo de controvérsias proposta por Latour (2012), quando afirma
que elas sdo composi¢des em estado de questionamento, compostas pelas diferentes
associacoes, sem distingdo a priori de elementos sociais ou técnicos, a partir das quais
podemos identificar os elementos usados pelos atores para organiza-las e estabiliza-las,
reconfigurando o social, enquanto um coletivo de associagdes que constituem o campo social
em que estdo. Ou seja, nao utilizar o social para explicar a controvérsia, mas antes tentar
traga-lo a partir disso. Através da identificacao, organizagao ¢ mapeamento das questdes e dos
fechamentos destas controvérsias, ¢ possivel que nds compreendamos como as associagdes
formam estas composi¢des que, ainda que frageis, incertas, indeterminadas e maleaveis, sdo
os elementos heterogéneos constituidores do campo em que estdo inseridos. Neste caso (e
usando uma expressao do autor) “o mundo” da justica juvenil (LATOUR, 2012).

Creio que o evento permite pontuar elementos interessantes nesta rede, para
avancarmos na problematizacdo da constituicio de uma politica publica focada no
atendimento de satide aos jovens infratores com transtorno mental e nas formas como esta

categoria se coproduz entre € a partir das narrativas dos atores envolvidos. Para isso, me
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inspiro na ideia de uma “etnografia de interface” proposta por Ortner (2010), na qual a autora
vislumbra a possibilidade de realizar etnografia sem necessariamente estabelecer um contato
direto (de dialogo, entrevistas, interlocucao propriamente dita) com nossos interlocutores de
campo, mas utilizar outras estratégias como entrevistas, palestras, eventos ou outras
exposic¢des publicas, nos quais € possivel acompanhar a participagdo dos interlocutores em um
evento publico. Este recurso ¢ especialmente til quando tratamos de questdes envoltas em
sigilo ou atores cujo acesso ¢ dificultado, seja por tratar-se de um campo mais fechado as
pesquisas (e em se tratando de pesquisas em institui¢cdes ou esferas da burocracia estatal isso €
verdadeiro), seja por termos algumas dificuldades de acessar nossos interlocutores (como foi
0 caso com alguns atores, em fun¢do das pessoas possuirem rotinas de trabalho atribuladas,
agendas incompativeis e pouca abertura a pesquisa, o que inviabilizaria entrevistas ou
frequentes contatos).

Acompanhar o seminario foi uma oportunidade bastante proficua uma vez que, com a
reunido de varios atores envolvidos nesta problematica no mesmo espaco de didlogo, foi
possivel ter um panorama do que vinha sendo articulado e compreender de que maneira esse
encontro poderia contribuir para avangcarmos nas tratativas sobre a politica publica. Isto
porque, um dos objetivos pretendidos pelo Seminario era de angariar a adesdo do maior
nimero possivel de pessoas e de entidades ali presentes, para a continuidade e fortalecimento
do Grupo de Trabalho, criado a partir da visita a FASE.

Este espaco de didlogo também contribuiu para rastrear as metaforas dos atores e
compreender suas formas de pensar e agir para além dos espagos institucionais nos quais
normalmente circulamos e compartilhamos. Também pude percebé-los em suas manifestagoes
publicas reagindo aos questionamentos e as posi¢cdes da plateia, em especial aqueles que

estavam ali representando as instituigdes do Estado.

4.1. Tecendo a rede: a constituicao da resisténcia ao IPFzinho

Nesta ocasido, determinadas estratégias de articulacdo, convencimento, engajamento e
pressao politica se fizeram notar, com a formacao de coalizdes entre aliados e divergentes.
Desde o meu lugar (ainda que politicamente situado) de expectadora das falas e participante
da plateia, foi possivel perceber inflexdes que, ou ndo ficaram tdo evidentes em conversas e

entrevistas individuais com profissionais e ativistas, ou serviram para corroborar algumas
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impressdes e declaracdes menos explicitas que surgiam ao longo do trabalho de campo, nos
encontros subsequentes a esta ocasiao.

Acredito que este evento seja um episddio importante deste debate, exatamente por ter
sido realizado neste formato aberto, o que me permitiu perceber as diferentes manifestagdes
dos presentes, sobretudo da assisténcia, em grande maioria pessoas ligadas as redes de apoio
aos adolescentes (tanto do campo da psicologia e da satde, quanto do servigo social e das
instituicdes da rede de atencdo aos jovens, do Estado). Além disso, foi uma das poucas
ocasides em que todos os membros e representantes das institui¢des envolvidas nesta causa
estiveram juntos e puderam, dentro de um espaco de tempo, falar desde a sua perspectiva,
reagir e responder eventuais questoes que a assisténcia levantava.

Este espaco de debates e disputa de narrativas provoca a pensar nas categorias
analiticas que acionamos para criar modelos explicativos, sobretudo quando se trata da
dicotomia entre “sociedade civil” e “Estado” na constitui¢do das politicas estatais. Ferguson
(2007) aponta o quanto a nocdo de poder verticalizado do Estado ndo ¢é suficiente para
debatermos questdes ligadas as politicas publicas. Principalmente quando a perspectiva
etnografica sinaliza para uma dimensao multipla de alinhamentos, complexidade nas relagoes,
situagdes de embates e resisténcias, além de efeitos e de desdobramentos que ndo possibilitam
afirmar categoricamente de antemdo seus resultados, descartando-se as possiveis

contingéncias que o perpassam.

4.1.1. Entidades parceiras do Estado e a disposi¢do ao didlogo com o ativismo:

No auditorio lotado, todos aguardavam pelo inicio do Seminério, previsto para as Sh.
O evento, no entanto, atrasara, em razao da demora de José, Secretario Estadual de Justica e
Direitos Humanos. Entre pedidos de desculpas aos presentes e as justificativas de uma agenda
muito atribulada para os demais palestrantes que ja o aguardavam, demos inicio as atividades
em torno das 09:45h, com a sua chegada.

A mesa de abertura estava composta por José, o Secretario Estadual de Justica e
Direitos Humanos (6rgao ao qual a FASE est4 subordinada), o Deputado Estadual Luciano,
representante da Comissdo de Cidadania e Direitos Humanos da Assembleia Legislativa
(CCDH/AL); Mariana, da Secretaria da Secretaria Nacional de Direitos Humanos da

Presidéncia da Republica, Fernando, da Comissao de Direitos Humanos da OAB e Augusto



135

da ANCED'®. Tanto na abertura do evento quanto na mesa de encerramento, havia um
representante da ANCED entre os membros dos 6rgaos estatais, para representar a sociedade
civil.

Encerrada a abertura pela coordenadora, com a apresentacdo do evento, foi passada a
palavra aos integrantes da mesa. Com uma intervengao breve e “protocolar”, José centrou sua
fala na importancia da visibilidade das questdes de saude mental dos adolescentes privados de
liberdade e elogiou os esforgos de todos os presentes por estarem ali, prestigiando e
participando deste dialogo. Luciano, professor e deputado estadual (PSB/RS), como unico
membro do Poder Legislativo ali presente, destacou os papéis institucionais e a necessidade
de implementagdo de uma articulagdo coletiva das vérias entidades envolvidas, por uma
proposta ética e garantidora dos direitos humanos dos adolescentes, para dar visibilidade para
a questdo da satde mental dos adolescentes privados de liberdade. Utilizou como comparagdo
o Presidio Central, chamado por ele de “novo campo de concentragdo”, e a atualidade do
debate frente a possibilidade de interdicdo daquele equipamento publico, com a possivel
responsabilizacdo do pais frente a Comissdo Interamericana de Direitos Humanos por
violacdo de direitos, o que deveria ser tomado como um (mau) exemplo.

Mariana apresentou-se recordando sua trajetéria como ex-presidenta da FASE.
Psicologa, ela contou sobre sua trajetoria profissional, ainda quando a instituicdo era chamada
de FEBEM, e também do seu envolvimento, desde o periodo de formac¢do académica, com as
ideias da Psicologia Social e a perspectiva da desinstitucionaliza¢do, a qual buscava aplicar
entre pacientes do Hospital Psiquiatrico Sao Pedro. Segundo ela, contribuiu para a redagao da
primeira legislacdo estadual sobre a Reforma Psiquiatrica, a qual veio a servir como base para
o projeto da lei federal. Posteriormente, fora chamada para atuar como secretdria nacional de
Promocao dos Direitos da Crianca ¢ do Adolescente, na Secretaria Nacional de Direitos
Humanos, entre os anos de 2003 a 2012, durante a entdo gestdo federal do governo pelo
Partido dos Trabalhadores (PT).

Frisou a importancia da iniciativa da ANCED na expansdo, em nivel nacional, da
parceria na discussdo de protecdo de direitos humanos dos jovens contra quaisquer tipos de
violagdo. Em sua fala, destacou o compromisso do governo federal com os direitos da crianga
e do adolescente, através da iniciativa de por em pratica, juntamente com a ANCED, o Projeto

“Interven¢des Exemplares”, previsto tanto nas normas nacionais quanto nas internacionais de

1% Em que pese o evento tenha sido divulgado amplamente e aberto ao piiblico em geral, optei por trazer todos
os nomes alterados e os sobrenomes suprimidos, seja em razdo da minha posi¢do politica adotada ao longo do
texto, no sentido de respeitar os preceitos €ticos de pesquisa e de preservar de forma igualitaria a todas as
pessoas interlocutoras, seja para seguir a mesma abordagem (tanto aos jovens quantos aos adultos) na escrita.
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direitos humanos. Dentre todos os participantes, Mariana foi a Unica que teve dois momentos
de fala: na mesa de abertura, na qual fez a apresentacdo da Secretaria de Direitos Humanos e
da parceria desta com a ANCED na apresentagao do Projeto e, ao final do evento, quando ela
expds sua experiéncia como gestora da FASE e sua perspectiva com relagdo as politicas
estatais que vem sendo adotadas no atendimento de adolescentes selecionados pela Justiga
Juvenil, conforme veremos adiante.

Fernando falou a seguir. Ele ¢ advogado e estava como representante da Comissao de
Direitos Humanos da OAB. Destacou a entrada em vigor do Sistema Nacional de
Atendimento Socioeducativo'”’ dois dias antes, ¢ a situagdo de ter-se “um poder publico em
conflito com a lei, no atendimento de adolescentes em conflito com a lei”. Esta referéncia,
que ouvi em outras ocasioes e de outras pessoas, fazia mencao a problematica do atendimento
em saude mental para jovens, em sua dupla dimensdo: seja o que estava em curso (e era
objeto da dentncia pela prescricdo excessiva de medicamentos psiquidtricos para os
adolescentes), seja o que iria ser implantado (através da Agdo Civil Ptblica). A declaragdo foi
seguida de um chamamento para o publico, frisando a “necessidade de uma pactuagado entre as
entidades, poder publico e as familias” para o enfrentamento da questao.

A fala de Augusto, advogado e ativista pelos Direitos Humanos, um dos membros da
equipe do Projeto e representante da ANCED na mesa, enfatizou a necessidade de
interlocugdo entre os diferentes atores estatais, militantes e profissionais que atuam na area,
por melhoria das condi¢des e investimento na reestruturacdo da FASE. Lembrou que, desde
2002, a entidade ndo passava por reformas ou realizava concursos publicos e destacou a
valorizagdo dos servidores da Fundagdo como um elemento importante na melhoria do
atendimento dos jovens. Também defendeu a mudanga de perspectiva atual da execucdo de
medidas socioeducativas, centrada na internagdo de jovens como pontos fundamentais e
excluidos do debate.

A fala deste painel esteve bastante focada nos aspectos da articulagdo coletiva das
varias entidades envolvidas, envolvendo Poder Executivo federal e estadual, com uma
proposta ética e garantidora dos direitos humanos dos adolescentes. E importante notar que,
tanto na esfera federal quanto na estadual, os chefes do Poder Executivo eram do Partido dos
Trabalhadores (PT), o que contribuiu para o desenho dessa intervencdo. A proposta de

ampliacdo para participacao da sociedade civil, enfocar os “multiplos olhares” e os diferentes

7 Lei n° 12.594, de 18 de janeiro de 2012, cuja vigéncia iniciou em 18 de abril de 2012, a qual institui o
Sistema Nacional de Atendimento Socioeducativo (Sinase), regulamentando a execucdo das medidas
socioeducativas destinadas a adolescente que pratique ato infracional, lei j4 mencionada em segdes anteriores
deste trabalho (BRASIL, 2012).
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saberes das pessoas envolvidas nas entidades que dialogam com a FASE e que contribuem
com a execu¢ao das medidas socioeducativas deram a tonica nas narrativas. E essa busca da
perspectiva multidisciplinar também mencionava as legislagdes de protecao da crianca e do
adolescente.

Além das referéncias ao Presidio Central como um espago de violagdo de direitos, foi
trazido como exemplo outra iniciativa do IAJ e do CEDECA de Interlagos (em Sao Paulo),
cuja discussdo em nivel nacional d4 visibilidade para a questdo da satide mental dos
adolescentes privados de liberdade. Trata-se da discussdo sobre a Unidade Experimental de
Saude da Fundacdo Casa, uma pauta cuja gravidade também seria passivel de dentncia e
apreciagdo nas Cortes Internacionais de Direitos Humanos e que, em certa medida, ¢ tomada
como referéncia para a discussdo sobre a FASE (BUJES, 2014). Também trouxeram questdes
sobre a mudanga da logica da execugao de medidas socioeducativas na atualidade, retirando a
predominancia da interna¢do de jovens, com o uso das medidas em meio fechado, para
investir-se em politicas de implementacdo de mais medidas em meio aberto, junto a
comunidade.

Entre as autoridades, a énfase foi dada para a necessidade de interlocucao com os
diferentes agentes estatais, militantes e profissionais que atuam na area, visava qualificar o
didlogo e melhorar as condi¢des e os investimentos na reestruturagdo da FASE, que desde
2002 ndo passa por reformas ou realiza concursos publicos. Em destaque para a iniciativa da
atual direcdo da institui¢ao, comandada pela médica Amanda, pela abertura ao didlogo e pela
disposi¢cdao em buscar solucdes a partir de uma construgao coletiva com os técnicos, servidores
e ativistas do movimento social.

Ou seja, entre quem produz ou coordena as dindmicas estatais, podemos observar que
os processos de negociacao das margens e de constitui¢ao de legibilidade nas a¢des dos atores
sao constantes (DAS; POOLE, 2004, 2008). Nesse sentido, fica nitida a ideia de que o Estado
ndo ¢ monolitico, mas ao contrario, ele se faz no cotidiano, através dos atores e seu poder ¢
muito mais instavel — mesmo nas instidncias decisorias mais altas — do que usualmente

costumamos supor (FERGUSON, 2007; SOUZA LIMA, 2012).

4.1.2. “Em que medida operamos esta maquina?” a interface entre a intervengao e o ativismo

Encerrada a manifestagdo do painel de abertura em torno das 10h, teve inicio o

primeiro painel, cujo tema era “Direitos Humanos (marcos legais) e Saude Mental de criancas
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e adolescentes: trajetoria historica e situacdo do ‘encarceramento’ de adolescentes no Brasil,
medicalizag@o, isolamento e patologiza¢do da adolescéncia”. Este momento contou com a
participacdo dos seguintes palestrantes: Jorge, advogado militante dos Direitos Humanos e
representante da ANCED); Adriana, psicologa que estava representando o Conselho Regional
de Psicologia além de Renata, Assistente Social representante do Conselho Regional de
Servigo Social. O representante do CONANDA ndo pode estar presente, mas encaminhou sua
fala, a qual foi lida pela coordenadora da mesa'®®.

Jorge trouxe a sua trajetéria como advogado popular e suas experi€éncias como
militante de Direitos Humanos, membro da ANCED e integrante de uma equipe que atuou no
Projeto Intervencdes Exemplares em outro caso emblematico. Frontalmente contrario a
proposta do Ministério Publico, ele inicia sua explana¢do contextualizando com a legislacao
internacional e nacional vigente, fazendo a afirmacao de que vivemos em “tempos de barbarie
em que sinais grosseiros nos atravessam”, para referir-se ao que ele chamou de “exterminio de
jovens negros nas periferias do pais”. Disse vivermos em tempos de naturalizagdo do conflito
no bindmio crime e castigo, o que revelaria nossa dindmica segregadora por uma constante
interpretagdo criminalizante. E disse que a conflitualidade do jovem também esta circunscrita
nesta logica do crime e do castigo, com a elei¢do de alguns mais facilmente capturaveis para a
producdo de uma obediéncia. Dentro deste contexto, ele faz a provocagdo: “em que medida
operamos esta maquina?” Disse que “a saude mental ¢ um saber-poder a servico desta
conflitualidade”. A plateia reage com diversos assentimentos com a cabeca e alguns
exclamam concordancia.

Para Jorge, ndo houve ruptura, mas uma adaptacdo “da maquina” a légica da
segregacdo ¢ da docilizagdo através da contengdo quimica. Citou paises como Albania,
Espanha e Argentina como locais com “relatorios do uso de suportes quimicos para jovens em
razdo da ‘epidemia’ da dependéncia quimica de drogas, o que produz isolamento e
seletividade da patologizagdo”. Lancou para a plateia a seguinte pergunta: “O que fazer diante
de uma sociedade adoecedora?” Para ele, “a recusa para produzir outro manicémio ¢
necessaria e ¢ a singularidade do ser humano que nao esta sendo colocada.” Ele disse que,
assim como ‘“as comunidades terapéuticas, que sdo campos de concentragdo, uma
espacialidade longinqua com cara de ambito rural”, devemos aplicar a extin¢cdo da medida

para quem sofre psiquicamente e esta em medida de privagdo de liberdade.

1% Nesta mesa, composta pelos representantes das entidades de defesa de direitos humanos e pelos conselhos
profissionais ndo havia representantes da OAB e da Defensoria Publica, as quais ndo participavam da
articulag@o. Posteriormente, a OAB foi convidada, mas ambas ndo participaram e tampouco vieram a compor o
Grupo de Trabalho, no futuro.
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Conforme Jorge, isso seria possivel com base nas Portarias n° 1.426/2004 e n°
340/2004 do Ministério da Satide que tracam o Plano Operativo ao tratamento de saude
mental. Por fim, encerra sua fala citando a obra “Principio da Esperanca” de Ernst Bloch,
dizendo que “a esperanca comega na recusa € a resposta ao sofrimento ndo ¢ a segregagao,
que deve ser recusada”. Bastante carismdtico e um orador desenvolto, Jorge trouxe
apontamentos relevantes ao debate e arrancou aplausos empolgados da plateia. Foi a fala mais
ovacionada deste painel, sobretudo porque ia ao encontro daquilo que muitas das pessoas
presentes defendiam, esperavam que fosse dito e, idealmente, gostariam que fosse feito.

Adriana, representante do Conselho Regional de Psicologia, iniciou sua fala dizendo
que era preciso “falar com a pessoa de que se fala” e defendeu que € “‘um imperativo ético nao
nos permitir encarcerar ¢ medicalizar as pessoas”. Defendeu que a subjetividade destes
jovens, a producao de si, se d4 na ordem coletiva e que estamos nos dirigindo para uma
“subjetividade capturada”, na qual a sociedade nos permitiria acesso a diferentes tecnologias e
medicamentos com o fim Ultimo de “desencargo da dimensdo cuidadora”, pois com a nao
interacdo entre o cuidador e o cuidado “se da a vazdo ao uso desses aparatos.” Adriana
apontava que vivemos uma ¢época de medicalizagdo da vida, que estd sendo capturada na
logica da doenca e, segundo ela, “a desordem na ordem da doenga”. Assim, seria fundamental
um CAPS'” para a FASE, exatamente por levar esta questio para fora do ambiente da
internagdo, “impedindo a sua captura pela institui¢cao”.

Renata, representante do Conselho de Servico Social trouxe um posicionamento que
refor¢ava os apontamentos de Adriana, na medida em que retomou a questdo ética e propos
que a pensemos em trés niveis: o sociologico, o juridico e ético-filos6fico como uma
possibilidade de potencializar o debate. Para ela, temos de considerar os conflitos sociais mas
também a dimensao juridica e o sistema legal internacional de protecdo a saude das pessoas
em privagao de liberdade, como desafio de nao suprimir direitos. Existem as regras dos
cuidados médicos a ser atendidas, mas a comunidade também deve colaborar para nao
promover a estigmatizacao destes jovens. Segundo Renata, tanto o atendimento quanto o uso
de medicamentos deve ser realizado com o conhecimento e consentimento do adolescente

para que nao haja o apagamento do sujeito, que ¢ um sujeito de direitos, em prol do controle

19 Além de sua dimensio psicossocial e terapéutica, de diminui¢io do sofrimento psiquico dos pacientes, através
da estabilizacdo dos sintomas e acompanhamento de sua satide mental de forma global, os Centro de
Atendimento Psicossocial (CAPS) também podem ser entendidos como mecanismos administrativos de gestdo
de populagdes, na medida em que promovem a fixacdo dos pacientes em um dado territério através das
tecnologias de regulagdo social da rede de atendimento técnico, isto €, os chamados “técnicos de referéncia”,
responsaveis pelo acompanhamento, cuidado e controle, além dos médicos que realizam os atendimentos,
prescrigdes de medicamento e encaminhamento para internagdes, quando necessarias (SILVA, 2007).
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social. Para ela, a relag@o entre ato infracional e doenga mental, nos termos em que esta sendo
colocado, oculta determinada realidade, renova a nogao de periculosidade e reforga a ideia de
defesa social.

Finalizada esta mesa, com as posi¢oes apontadas por cada area de atuagdo e suas
inquietagcdes a partir de sua pratica profissional, passamos para a proxima rodada de
exposi¢cdes. Em razdo do atraso no inicio das atividades, o intervalo entre as falas foi
reduzido, ndo houve abertura de inscrigdes para perguntas e a segunda mesa comegou logo em
seguida. Esta era a mesa cujos debates eram os mais aguardados por varios dos que estavam
presentes, pois era composta pelos atores envolvidos na A¢ao Civil Publica. Por ndo ter seu
acesso permitido a qualquer pessoa, em razdo do sigilo judicial, o processo gerava uma
inquietagao e uma curiosidade sobre seu conteudo, algo que pude observar nos comentarios
durante o intervalo, em que algumas pessoas se dirigiram até o corredor, onde era oferecido o

café.

4.1.3. O aguardado debate entre os juristas sobre a A¢ao Civil

Intitulada “Olhar(es) do sistema de justica sobre os adolescentes que possuem
transtorno mental em situa¢do de conflito com a lei: o que se entende por atendimento
especializado?” a segunda mesa de debates contou com a participacao da psicologa Liana, do
3% Juizado da Infancia e da Juventude, como representante do Juizado, o promotor de justica
Mateus, do Ministério Publico estadual, o procurador do estado, Frederico, integrante da
Comissao de Direitos Humanos da Procuradoria Geral do Estado do RS (PGE) e Amanda,
como representante da FASE.

Uma das criticas e motivo de questionamento por varias pessoas presentes foi o fato de
nenhum juiz do Juizado da Infancia e da Juventude estava compondo a mesa ou mesmo
participando do semindrio, para contribuir com o debate desde o seu local de fala. Segundo a
organizadora do evento, o convite foi feito em mais de uma oportunidade, mas “ndo houve
interesse”. Conversando com Carolina, posteriormente, sobre a disposi¢cdo dos atores juridicos
para participar da atividade e da dificuldade que tinha em contatar com os magistrados, ela
mencionou esta auséncia afirmando que “ndo houve um retorno positivo por parte dos juizes
para comporem a mesa”’. Naquele momento, chegamos a conclusdo de que talvez os
magistrados nao se sentissem confortaveis com a possibilidade de terem suas decisdes

questionadas, sobretudo pelos ativistas e técnicos da socioeducacao.
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De todo o evento, este painel era o mais esperado e que causaria mais intervengdes por
parte do publico. Farei um relato mais detido desta mesa, inclusive reproduzindo trechos do
meu diario de campo — ainda que o texto possa ficar um pouco mais alongado ¢ menos fluido
— por duas razdes. Primeiro porque, sem duvida, foi a mesa que causou mais reagdes na
plateia (tanto de apoio, através de palmas, quanto de desagrado, com vaias ou
questionamentos) e que, no meu entender, permite captar especificidades nas narrativas dos
atores que transbordam os elementos contidos nos autos do processo judicial analisado. E,
segundo, porque as pessoas que a compuseram sao aquelas a quem se poderia chamar de
“atores centrais”, por serem 0s personagens que pdem em curso o cumprimento da A¢ao Civil
Publica e em torno dos quais a maioria dos demais envolvidos gravita. Além disso, muitas das
questdes que eles retomam em suas falas apontam para pontos centrais da problematica que
me proponho neste trabalho.

Parto do argumento de que, neste encontro foi possivel perceber a dindmica dos
embates e discursos, negociacdes de poder, jogos de coalizdo e ruptura de apoios sobre a
questdo da politica publica de atendimento de saude mental que estava em curso. E, mais,
daquilo que se buscava estabelecer, a partir da condenagdo do Estado e da FASE, na Acao
Civil Publica. Abordarei os desdobramentos destas tensdes na ultima parte deste capitulo,

juntamente com os elementos trazidos pelos demais convidados que participaram do evento.

4.1.3.1. Caminhando em um campo minado

Liana ¢ psicologa da 3%. Vara do Juizado da Infancia e da Juventude, juizo responsavel
pela execucao das medidas socioeducativas, o qual estava representando na mesa. Com a fala
pausada e de maneira bastante didatica, ela iniciou com uma provocagao a plateia, a titulo de
anedota. Dissera que, como muitas pessoas, na noite passada tivera insénia mas ndo tomou
medicamentos. Preferiu ficar desperta e produzir, pensar. Pensar sobre aquilo que a trouxera
ali, naquele momento. Seguiu a sua explana¢do com uma metafora: de que o tema sobre o
qual debatiamos era como caminhar em um campo minado. E, segundo ela, um terreno
minado que tem duas qualidades. A primeira, que ele ¢ perigoso, exige muito cuidado e
atencdo. A segunda era de que as minas servem como pistas, como balizadores do caminho a
seguido.

Trazendo a metéafora para o debate, Liana dizia que “talvez a mina mais antiga e mais

potente que a gente tenha em funcionamento até hoje ¢ o manicomio judiciario”. Segundo ela,
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disse que ndo via “condi¢des de que isso possa se estabelecer no Rio Grande do Sul, um
manicdmio judiciario para adolescentes hoje, no atual contexto juridico, politico, social e de
saude mental que temos”, pois para ela, o principal ponto em que gira o manicomio € o
diagnostico de periculosidade. Ele se da para que as pessoas sejam retiradas do convivio
social, em fun¢do do risco que representam. Mas salienta que este diagndstico, também
representa uma verdadeira marca, que ¢ de dificil desmontagem depois de feita. Relembrando
que esta interseccdo entre direito e psiquiatra remonta ao século XIX, e que teve como
finalidade segregar, destacou que, at¢ hoje, ela produz seus efeitos, em que pese os
movimentos contemporaneos de resisténcia.

Quanto ao atendimento especializado em debate, Liana ponderou que ¢ preciso que
olhemos para esta ideia de “especializado” ndo desde a oOtica do especialista, mas enquanto
um atendimento “especial”, ou seja, um atendimento pensado para um sujeito em especifico,
singularizado, dentro de uma instituicdo. Liana destacava a forte influéncia dos saberes
médicos nesta perspectiva trazida como horizonte de possibilidade pelos juristas e esbocava
preocupacao com seus efeitos, em funcao da polifonia deste discurso.

Para ela, o grande desafio ai seria “desarmar esta intersec¢ao do direito com a saude
mental”, pois o direito produz uma interven¢cdo na saude mental e uma interferéncia na
perspectiva socioeducativa do médico, quando os técnicos se apropriam do discurso juridico
para fundamentar seus pareceres, assim como esta interferéncia produz um efeito no direito e
nas decisdes judiciais. Assim, o técnico “se despe da sua posi¢dao de operador de saude para
justificar seu posicionamento”, aquilo que Salo de Carvalho, segunda ela, quer dizer ao referir
que “o direito ¢ colonizador, pois onde ele investe deixa as suas marcas”. E que, muitas vezes,
¢ o erro do técnico que adota a logica do direito e busca estabelecer uma relagdo entre a
medida socioeducativa e o ato infracional praticado, com base no principio juridico da
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proporcionalidade, para justificar a ndo progressao da medida ", no qual se percebe a logica

do Direito colonizando a experiéncia que deveria ser singular do técnico, na avaliagao.

"% As medidas socioeducativas caracterizam-se por ndo terem um prazo determinado de cumprimento (art. 121 §
2° ECA) no momento da condenacdo, mas possuem uma limitagdo maxima de 3 anos (art. 121 § 3° ECA), a
exce¢do da medida de liberdade assistida (art. 118 §2° ECA), cujo prazo minimo de cumprimento sdo seis meses.
O cumprimento se d4 em etapas progressivas, visando a desinternag¢@o gradativa. Isto ¢, o adolescente que inicia
em medida de internagdo sem possibilidade de atividade externa (ISPAE), passara para a internagdo com
possibilidade de atividade externa (ICPAE), seguida pela medida de semiliberdade a liberdade assistida. Estas
mudangas ocorrem conforme o comportamento € o “desenvolvimento” do adolescente, acompanhado pelos
técnicos da socioeducacdo, no cumprimento dos requisitos exigidos em seu PIA. A cada seis meses, 0
adolescente passa por uma audiéncia de avaliacdo da medida na qual ele é ouvido perante o juiz, assim como o0s
técnicos e defensores que o acompanham e, caso tenha atendido o programa socioeducativo estipulado, ele
podera passar para uma etapa menos gravosa (em meio aberto) de cumprimento de medida, procedimento
chamado de progressdo de medida. Em sentido contrario, caso o adolescente descumpra o plano socioeducativo
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Liana trouxe o exemplo de um jovem que atendera e cujo ato infracional era de
homicidio. Segundo ela, ele participara indiretamente da morte de um amigo e, em que pese
possuir um 6timo comportamento dentro da instituicdo, vivia cabisbaixo e triste. Ao ser
chamado para avaliacdo de progressao de sua medida, na conversa com a técnica, ele relatara
ter problemas de insonia e, quando conseguia dormir, tinha frequentes pesadelos. Via o amigo
morto, acordava angustiado e pensava em suicidio para livrar-se da culpa que sentia por té-lo
matado. Ela explicou que, neste caso, ndo houve intervencdo medicamentosa, mas que a
abertura de espago para escuta, “ouvir o sintoma e ndo apagar o sintoma”, através de um
espago de disponibilidade foi suficiente para “criar um lago transferencial com o sujeito e vé-
lo além do seu ato”.

Por fim, Liana refletia sobre o tipo de atendimento de saide mental que se buscava, a
qualidade do atendimento que queriamos (e poderiamos) prestar mas, além disso, quais as
escolhas (e por quais razdes) estavamos escolhendo determinadas propostas e ndo outras.
Liana chamava ateng¢do para a existéncia de outras possibilidades de intervengdes terapéuticas
e que o enfoque atual estaria mais voltado para uma “psiquiatria biologicista”, a qual
“encapsula o sofrimento psiquico com medicagdo para fazer sumir os sintomas”. Era uma
opcao politica e que nds poderiamos buscar outras op¢des de terapéuticas que “desarmem essa
maquina”, fazendo referéncia a provocagdo da fala de Jorge. Para isso, obviamente, ela
apontou para a necessidade de investir e qualificar, seja em recursos humanos, seja em

capacitagOes e boas condi¢des aos profissionais para o atendimento.

4.1.3.2. Os efeitos do campo minado

O proximo participante a falar foi Mateus, promotor de justica, responsavel pelo
acompanhamento da execu¢dao da condenagdao do Estado e da FASE no processo judicial.
Mateus também atuava na fiscalizagdo da FASE, das condi¢des estruturais das unidades de
socioeducagdo, as “casas” de internacdo, e das condi¢des em que as medidas socioeducativas
eram cumpridas nestes espagos.

Mateus chama minha atencao por algumas caracteristicas na sua maneira de se portar
ou agir. Aparentava certa agitacdo, mexia no cabelo e arrumava seu traje, ajeitava-se na

cadeira. Naquela situagdo, parecia estar bem inquieto. Com a oratdria caracteristica da maioria

estipulado ou, na avaliacdo dos técnicos, ndo tenha um comportamento satisfatorio para a mudanga de regime
podera manter-se naquela etapa ou mesmo regredir para uma medida mais gravosa, o que ¢ chamado de
regressdo de medida.
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juristas — empostada e carregada de um tom dramatico —, sua fala ¢ enérgica, rapida, na
qual salienta, com uma marcante alteracdo do tom de voz, as palavras ou frases que pdem em
destaque. Dentre os convidados presentes, ele parecia ser o mais deslocado, seja por ter o
posicionamento mais radical e divergente dos demais, seja por manter-se com a peculiar
formalidade, que geralmente percebemos ou esperamos dos “operadores do direito” mais
tradicionais.

Ele iniciou sua fala de maneira um tanto defensiva, pedindo desculpas aos presentes
caso nao concordassem com ele. A seguir, fez uma ressalva, explicando que a sua posi¢ao na
discussdo ali era aparentemente dissonante das vozes que até entdo ouvira. Pedia que
prestassem especial atencdo quando ele diz aparentemente dissonante (e ele reforga
pausadamente as palavras antes de menciona-las novamente). Aparentemente porque,
segundo ele, “se os senhores tinham a insdnia antes do evento, talvez ao sair eu tenha os
efeitos do campo minado”, fazendo uma provocacdo para a plateia em mencdo a fala de
Liana, que o antecedeu.

Mateus explicava de onde partiria sua fala: como responsavel pela fiscalizagao da
FASE no cumprimento das medidas socioeducativas e, apesar de estar a frente do caso hd um
més apenas, ja tinha atuado por doze anos na area da infancia e juventude, ao longo da sua
trajetoria profissional. Disse “ter experiéncia com a FASE”, porque jé ajuizara uma agao [civil
publica] em 1998, para constru¢do de uma nova unidade de internacdo que ainda ndo foi
cumprida, “e ndo por culpa da FASE, mas por culpa de sucessivos governos que nao fazem da
infancia e da juventude, na area do ato infracional, uma prioridade absoluta”, afirmou. Ou
seja, ela conhecera a gestdo anterior, as continuidades e descontinuidades nas questdes
“problematicas” que a institui¢cdes enfrentava. Apontava a dimensdo politica envolvida.

Segundo ele, vivemos em um conflito permanente (e usa um exemplo da area do
direito ambiental para explicar a audiéncia a que se referia), no qual todos aqueles que
buscam o judicidrio, em especial o Ministério Publico, buscam uma resposta (para uma
violagdo de direitos). Fazendo uma comparagdo entre o exemplo trazido e area da infancia e
da juventude, apresentou qual seria a missao do Ministério Publico. Para Mateus, “o promotor
criminal quer a condenag¢do a qualquer custo”. Enquanto falava, gesticulava e buscava
angariar, entre a audiéncia, o apoio e o engajamento dos presentes, afirmando que o objetivo
dele naquela reunido, e de todas as pessoas da area, era de “buscarmos todos os aspectos que
interagissem com a questdo do ato infracional e do cumprimento da medida”, para tentarmos

encontrar a solugdo. “Este € o grande desafio!” conforme enfatizou, ao prosseguir a sua fala:
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E sem preconceito de entender que o atendimento especializado para o adolescente
acometido de severo comprometimento mental internado na FASE seja o manicomio.
Nio é. E atendimento especializado. E eu ndo posso aqui pensar que, diferente da
sociedade em geral, existem adolescentes sim, que necessitem de contengdo, mesmo
no sistema da FASE. O que precisa sim ¢ o modelo de atendimento. E quando nos
tratamos aqui da lei antimanicomial, a lei 10.216, nos temos que tratar de uma
diferenga muito clara. Ld, ld [enfatiza apontando com o dedo para tras de si], quem
entrou para o sistema de atendimento psiquiatrico ndo cometeu o ato infracional como
o adolescente que cometeu aqui. No6s temos um regramento fundamental que nos
temos que buscar, esta coeréncia e este resultado de uma atuagdo com a nossa meta
que ¢ o ECA. (Mateus, Didrio de Campo, 20 de abril de 2012)

Para o promotor, os adolescentes internados sdao a populagdo “de exce¢do” na justica
juvenil. Lembrando que a internagdo ¢ a medida mais drastica, disse que se ele “chegou” até a
medida de interna¢do, seria porque ele, apds ter passado por uma avaliacdo, ndo se enquadrou
na possibilidade de cumprir sua medida nas quatro outras medidas de meio aberto:
adverténcia, obrigagdo de reparar o dano, prestacdo de servicos a comunidade e liberdade
assistida. Segundo ele, ja haveria uma “selecdo” de casos “mais graves”, uma vez que a
internagdo seria excepcional; corrobora esta no¢ao ao afirmar que “no meu periodo de atuagao
na area de execu¢do de medidas, eu lhes confesso, se passaram dois ou trés que ndo mereciam
estar 14 foi muito! Porque os outros, necessariamente, tinham de estar [internados] na FASE”.

O argumento do promotor parte da ideia de que ha uma selecdo no sistema infracional
juvenil, o que de fato ¢ uma caracteristica estrutural da Justiga Criminal. Porém, ele parte da
nog¢do de que este critério de selecdo se daria com relagdo a gravidade do ato cometido pelo
adolescente quando na verdade, assim como ocorre no sistema penal adulto, os critérios da
seletividade pouco tem relagdo com o ato praticado, mas sim com o “perfil” do acusado
(ZAFFARONI: 1999; 2003).

Em meados da década de 1990, Nilo Batista (2009) ja demonstrava que o critério para
a criminaliza¢gdo dos jovens no Rio de Janeiro estava baseado em elementos sociais
estruturantes da nossa sociedade, onde recaia maior repressdo sobre o0s jovens menos
favorecidos economicamente, negros ¢ de comunidades periféricas, considerados traficantes,
do que sobre os jovens de classe média, mas classificados como “usudrios de drogas”, quando
eram flagrados portando drogas. No contexto rio-grandense, esta tendéncia se repete e a
possibilidade de um jovem ser condenado ao cumprimento de medida socioeducativa de
internagdo ¢ tanto maior quanto menores forem seus recursos sociais € econdomicos, mesmo (e
inclusive) nas imputagdes por trafico de drogas, infracdo considerada sem violéncia ou grave
ameaga, em uma selecdo da clientela com base na “criminalizacdo da pobreza”

(WACQUANT: 1999, 2003).
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Para Mateus, haveria, ainda, os jovens que eram “as excec¢des da excecdo”, para os
quais devemos buscar o atendimento especializado dentro da FASE, garantindo-lhes o que
preveé a lei. Estes jovens estariam sendo atendidos pelos servidores da FASE sob condic¢des de
trabalho, de carga horéria e com estruturas prediais desumanas, tendo a responsabilidade de
arcar com “‘essa missdo de tratar da exce¢do do sistema que ¢ o adolescente internado”. Para

estes casos, ele explicou:

Noés temos que admitir que existem adolescentes, independentemente da questdo da
algema, que ele ndo vai poder entrar no sistema de atendimento publico, que ja nao
funciona para quem estd ai fora, sem estar algemado. E nos temos que entender que
ele necessita, e por forca de lei, essa atuagdo é 1a dentro. (Mateus, Didrio de Campo,
20 de abril de 2012)

A “questdo da algema”, como Mateus refere, assim como a medicalizacgdo, era outro
tema bastante debatido e criticado naquele momento. O uso corriqueiro de algemas nos
jovens, quando saiam da instituicdo, era outro problema das praticas da socioeducacao pois
representava uma violagdo de direitos para os ativistas. No entanto, o argumento para nao
leva-los a acessar os servicos de saude na rede externa — ou quando saiam com o uso de
algemas na condugdo dos adolescentes para as atividades externas da FASE (seja audiéncias,
consultas médicas ou outros servigos da rede de atencdo) — se dava por questdes de
“seguranga”. Isto ¢, tanto para garantir a integridade dos servidores que conduzissem esses
jovens, quanto das demais pessoas da rede de atendimento''".

No caso dos jovens com transtornos mentais, o argumento da seguranga, ou conforme
diziam, do “risco” ou do “perigo” (para ele proprio ou aos demais internos) era mais
recorrente. Inclusive entre os técnicos, essa questdo causava um desconforto quando surgia.
Como se a imprevisibilidade das reagcdes ou comportamentos agressivos de um jovem interno
tomasse apenas (ou necessariamente) aqueles que possuiam algum transtorno mental.

Com varias folhas de papel diante de si sobre a mesa, Mateus diz que “precisamos ler
melhor a lei do SINASE, que entrou em vigor ontem, o artigo 64”. Remexendo nos papéis, ele

localizou a legislacdo e colocou seus oculos, antes da leitura do material. A plateia o

" Quanto ao uso de algemas, o ECA nada menciona sobre o uso de tal equipamento em jovens. Com base no

art. 178 do Estatuto ha quem entenda que o uso de algemas representa ato abusivo, por parte dos agentes estatais
durante a apreensao ou conducdo de jovens para atos legais ou atendimentos técnicos (HERBELLA, 2008). Com
a Sumula Vinculante n° 11 editada pelo STF, que diz que “Sé ¢ licito o uso de algemas em casos de resisténcia e
de fundado receio de fuga ou de perigo a integridade fisica propria ou alheia, por parte do preso ou de terceiros,
justificada a excepcionalidade por escrito, sob pena de responsabilidade disciplinar, civil e penal do agente ou da
autoridade e de nulidade da prisdo ou do ato processual a que se refere, sem prejuizo da responsabilidade civil do
Estado” esta pratica passou a ser amplamente discutida em razdo do reiterado descumprimento da simula na
Justi¢a Juvenil.
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observava, entre pequenos comentarios e conversas paralelas com pessoas dos assentos
proximos. A sensacdo era de que ele iria trazer, a qualquer momento, alguma “reviravolta”

para o caso. Antes de iniciar a leitura, ele faz uma ressalva:

Mas, em primeiro lugar, ele [SINASE] estabelece o que ¢ 6bvio a todo cidaddo
brasileiro, no artigo 60, que ¢ a atengdo integral a saude, dentro do sistema
socioeducativo, pois o SINASE trata do cumprimento de medida, e ndo se trata 14 do
juiz que julgou procedente ou ndo a representacdo que condenou ou ndo o adolescente.
E olhem 14 no inciso 5 [inicia a leitura] a ‘garantia de acesso a todos os niveis de
atencdo a saude, por meio de referéncia e contrarreferéncia, de acordo com as normas
do Sistema Unico de Saude (SUS)’. E isso ndo quer dizer SUS externo, quer dizer
normas de referéncia, aplicaveis no mundo interno e essas aqui também sdo normas
aplicaveis la dentro. (Mateus, Diario de Campo, 20 de abril de 2012)

Nesta observagdao, Mateus esboga sua perspectiva sobre o que considera a melhor
abordagem da institui¢do no atendimento em saude. Para ele, estava claro — 6bvio, nas suas
palavras — que todo cidadao brasileiro tem direito a atencao integrada a satude, segundo os
preceitos constitucionais ¢ de acordo com as normas que regem o Sistema Unico de Saude. A
questdo que ele pontuava, no entanto, era a de que este atendimento ndo precisaria ser na rede
externa, para os jovens. Mas que, ao contrario, os atendimentos poderiam (e deveriam) ser
realizados no espago interno da FASE, e serem pautados pelas normas de referéncia do SUS.
E esta visdo estava diretamente relacionada com a ideia de “perfil perigoso” destes
adolescentes, que os impediria de serem atendidos na rede externa, com os demais usuérios do
servico. Ao prosseguir com a leitura, o promotor destacou o art. 64 do SINASE''?, nestes

termos:

O artigo 64 do SINASE, ele vai tratar da questdo do adolescente com transtorno
mental em decorréncia da dependéncia de alcool ou substancia, em [enfatiza a fala]
todos os seus niveis de comprometimento. E ele vai dizer que [retoma a leitura do

"2 Art 64. O adolescente em cumprimento de medida socioeducativa que apresente indicios de transtorno
mental, de deficiéncia mental, ou associadas, devera ser avaliado por equipe técnica multidisciplinar e
multissetorial. §1° As competéncias, a composi¢do € a atuagdo da equipe técnica de que trata o caput deverdo
seguirem, conjuntamente, as normas de referéncia do SUS e do Sinase, na forma do regulamento. §2° A
avaliagdo de que trata o caput subsidiara a elaboragdo e execucdo da terapéutica a ser adotada, a qual sera
incluida no PIA do adolescente, prevendo, se necessario, agdes voltadas para a familia. §3° As informagdes
produzidas na avaliagdo de que trata o caput sdo consideradas sigilosas. §4° Excepcionalmente, o juiz podera
suspender a execugdo da medida socioeducativa, ouvidos o defensor e o Ministério Publico, com vistas a incluir
o adolescente em programa de atencdo integral a satide mental que melhor atenda aos objetivos terapéuticos
estabelecidos para o seu caso especifico. §5° Suspensa a execugdo da medida socioeducativa, o juiz designara o
responsavel por acompanhar e informar sobre a evolugdo do atendimento ao adolescente. §6° A suspensdo da
execugdo da medida socioeducativa serd avaliada, no minimo, a cada 6 (seis) meses. §7° O tratamento a que se
submetera o adolescente devera observar o previsto na Lei n® 10.216, de 6 de abril de 2001, que dispde sobre a
protecdo ¢ os direitos das pessoas portadoras de transtornos mentais e redireciona o modelo assistencial em
satide mental (BRASIL, 2012).
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caput do artigo 64, agora] ‘o adolescente em cumprimento de medida socioeducativa
que apresente indicios de transtorno mental, de deficiéncia mental, ou associadas,
devera ser avaliado por equipe técnica multidisciplinar.” Regra basica. Nao € mais o
‘seu’ ou a ‘dona’ que vai manda-lo para o atendimento. E ndo é o ‘seu’ e ou ‘dona’
que vai dar medicagdo, que vai escolher a medicagdo, o ‘se necessario’. E quem ¢ do
sistema aqui sabe do que eu estou dizendo. (Mateus, Didrio de Campo, 20 de abril de
2012)

Mateus trouxe a sua forma de abordagem da problematica em um continum, até¢ chegar
a um ponto que, posteriormente, observei que era trazido com recorréncia nas suas
declaracdes: o transtorno mental dos adolescentes em decorréncia do uso ou dependéncia de
alcool ou drogas. Para o promotor, mais que atentarmos para jovens com transtornos mentais
(sejam eles congénitos ou adquiridos, em razdo de diversos fatores), o foco da discussdo (e de
sua preocupacdo) estava naqueles cujo “transtorno” surgira pelo uso de alcool ou drogas. E,
neste caso, especificamente, a droga em questdo era o crack, referido por ele, em mais de uma
ocasido, como uma “epidemia”. Para estes casos, a medicagdo administrada aos internos era
justificada como tratamento para aliviar a “fissura”, ou seja, os sintomas da abstinéncia pela
falta da substancia, sobretudo entre os jovens recém chegados.

A administracdo do uso dos medicamentos, segundo Mateus, ndo iria mais ser
realizada pelos monitores ou agentes da socioeducacdo (o “seu” ou a “dona”, conforme os
jovens costumam chama-los), mas a partir da nova lei se daria conforme as orientagdes de
uma equipe técnica multidisciplinar, aquela responsavel pela elaboracdo do Plano Individual
de Atendimento (PIA), documento que ¢ elaborado assim que cada adolescente ingressa na
FASE.

O que o promotor quis dizer, ao comentar, “E quem ¢ do sistema aqui sabe do que eu
estou dizendo” ¢ o que a maioria dos ativistas, técnicos e atores juridicos mencionavam
durante a pesquisa de campo: que os critérios estabelecidos para a prescricao e administracao
dos medicamentos sdo tdo variaveis quanto obscuros. E que, assim como a substancia, a
posologia e a frequéncia do uso dessas medicagdes sdo bastante variaveis e, nao raras vezes,
era atendida conforme os recursos materiais existentes (ligados ao tipo e a quantidade dos
medicamentos solicitados e recebidos, as restricdes orcamentarias e os procedimentos
burocraticos de licitagdes, distribuicao, liberacao de verbas para fins especificos etc.).

E, neste sentido, a declaracdo enigmatica, que insinua mais do que esclarece, fortalecia
a dindmica do “sigilo”, do contetido “secreto” ou aspecto “interdito” do assunto. Mesmo entre
os pares, em um debate sobre satide mental de jovens internos, o uso dos medicamentos tinha

ares de “rumor” e ninguém afirmava categoricamente ter conhecimento do funcionamento
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destas praticas. Como ja apontou Schuch (2014) um rumor possui importancia analitica por
sua dimensdo constitutiva: carrega poténcia de mobiliza¢cdo que, em um contexto de crise ou
incerteza, pode servir como um agregador do grupo social em torno de si.

Além disso, seu carater performativo produz uma mudanga na relagdo intersubjetiva e
na subjetividade dos atores, ja que se reproduz e constitui uma nogao partilhada de conexao
entre eventos e individuos que ndo necessariamente estariam conectados. Isto €, ainda que a
histéria narrada nao seja exatamente “real”, mas algo “imaginado”, os efeitos produzidos
(tanto no plano concreto, quanto nas subjetividades) o sdo, enquanto uma narrativa social
compartilhada que possui sentido para além desta dicotomia. E, neste sentido, adquire uma
importancia fundamental para a politizagdo do debate pela demanda por direitos, sobretudo na
constituicdo de direitos através de causas coletivas (SCHUCH, 2014, 2015b).

Este tipo de narrativa com aspecto de “lenda urbana”, ndo estava apenas na dimensao
imagindria (REBOTIER, 2010). Tampouco expde s6 uma realidade, uma vez que ela
contribui para criar uma “ideia-for¢a”''® dando-lhe corpo, a partir da qual ela se difunde entre
as pessoas. E, pois, uma performance, cuja “fabrica¢io da inseguranga” esta relacionada com
um regime de verdades e de sociabilidade, que esta inserido em um dado contexto social no

qual ela circula e se (re)produz (REBOTIER, 2010). Seguindo na sua fala, Mateus destacou:

E mais! A avaliagdo de que trata o caput subsidiard a elaboragdo e execucdo da
terapéutica. E ai € que vai se definir qual o nivel de comprometimento e a necessidade
desse adolescente dentro do sistema. E vai mais! No paragrafo 4°, que diz,
‘excepcionalmente, o juiz poderd suspender a execucdo da medida socioeducativa,
ouvidos o defensor e o Ministério Publico, com vistas a incluir o adolescente em
programa de atencdo integral & satde mental que melhor atenda aos objetivos
terapéuticos estabelecidos para o seu caso especifico’. (Mateus, Diario de Campo, 20
de abril de 2012)

Em nenhum momento do evento foi mencionado, por exemplo, que os médicos
psiquiatras, que formam a equipe multidisciplinar da instituicdo, eram profissionais
contratados em regime emergencial, cujos contratos eram temporarios, realizados entre a
administragao publica e empresas privadas (regime de terceirizagdo). Uma relagao de trabalho
precarizada onde neles dispunham o periodo, a duragdo e a carga horaria desses profissionais
na instituicdo, sendo um tempo reduzido para acompanhamento das prescri¢des e dos planos

dos jovens. Situagdo que, embora de conhecimento de todos ali — inclusive para mim ja

30 conceito de “ideias-forga” ¢ tomado de Abraham Magendzo e, segundo Vera Candau “essa expressio
refere-se a ideias e pensamentos convergentes, complexos e mobilizadores que compartilham semelhangas, mas
ndo supdem uniformidades”. Estaria relacionado a um processo criativo em determinado tempo historico, que
considera nesta producdo as diferengas e diversidades, em um processo de transformacdo, produzido na
“Interac@o entre profissionais que geram configuragdes discursivas de estabilidade relativa” (CANDAU, 2016).
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havia sido dito em visita anterior que fiz a FASE, quando acompanhava os processos de
adolescentes do SAJU —, s6 pude constatar quando tive acesso aos documentos da acao civil
publica, na qual fora juntado um dos contratos que comprovava a prestacao deste servico em
carater temporario e emergencial.

Ou seja, existia na instituicdo um programa interno de atendimento de saude aos
jovens. O que talvez se pudesse debater ou questionar era o tipo de intervencdo que era
realizada, a qualidade do atendimento prestado ou, ainda, qual o tipo de atendimento seria
considerado o mais adequado. E era especialmente neste ultimo ponto que residia a apreensao
dos ativistas e dos técnicos das equipes psicossociais. Eles percebiam que Mateus buscava
tranquiliza-los, afirmando que ele buscava um atendimento especializado que melhor
atingisse os objetivos terapéuticos, quando na verdade pretendia implementar um espago de
segregacdo. Este fato ficou perceptivel quando ele afirmou: “Gente, isso aqui ndo ¢ tirar o
adolescente da FASE e coloca-lo em um hospital psiquiatrico! Nao ¢ isso!” mas teve sua fala
interrompida por uma técnica que estava plateia, algumas poltronas atrds de mim, que
retorquiu: “Isso € o que ele quer fazer!” referindo-se ao promotor.

A inquietacao se justificava, na medida em que as tratativas avangavam apenas quando
(e enquanto) seguiam ao encontro das inten¢des de Mateus. Para ele, o atendimento em satde
mental na socioeducagdo precisava estar adequado ao previsto na Lei n® 10.216/20011, mas
“esses jovens” precisavam de um atendimento diferenciado, pois “o centro da atuagdo e o
centro da medida ¢ o cumprimento da medida socioeducativa. E ele s6 entrou no sistema em
funcdo da pratica de um ato infracional. Logo, ndo ¢ o mesmo ‘cliente’, do sistema de
atendimento psiquiatrico” [sinalizando “as aspas” com as maos, enquanto falava e refor¢ando,
na fala, a expressao cliente].

O promotor externava sua preocupacao com relacao aqueles jovens, cuja classificacao,
segundo ele, costumava ser a de “perfil agravado” (ou, ainda, como citados por alguns
monitores, jovens com ‘“‘comprometimento mental grave”), embora ndo deixassem claro
que(m) exatamente era possivel incluir nestas categorias. Assim, ele conduzia a sua fala no
sentido de assegurar que o programa a ser implementado saisse de acordo com aquilo que ele
entendia mais adequado; de que era necessario um espaco de segregacao e “conten¢do’” para

alguns jovens. Nas palavras de Mateus:

Agora n6s vamos ter que entender que existirdo, nos nossos 900 ou 800 adolescentes,
ou 500 de Porto Alegre, que existirdo alguns que ndo poderdo sair do sistema, em
fungdo da previsdo legal do estatuto, que fala de contengdo e segurancga, propria, dos
pares e da sociedade. E este, terd sim, que receber, nos termos da sentenca judicial, da
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decisdo do Tribunal de Justica, da decisdo do STJ, quando ja estava em vigor a lei
antimanicomial, ele vai ter que receber atendimento especializado [énfase nesta
ultima frase]. E quando o estatuto, a lei do SINASE, falam da suspensdo da medida,
ela ndo estd falando de alforria [frisa] para este adolescente grave ser tratado em
hospital psiquiatrico. Ela esta falando daquele que tiver condigdes, que as condigdes
de seguranga permitirem, sim, podera ser suspensa em fun¢ao de seu problema mental
e ser tratado fora. Resumindo tudo: vamos com cuidado, vamos com cautela ¢ vamos
com responsabilidade. (Mateus, Diario de Campo, 20 de abril de 2012)

No decorrer da fala do promotor, foi ficando claro o desconforto da plateia com o
posicionamento de Mateus, sobretudo na implementacdo de acordo com aquilo que ele
entendia mais adequado: de que era necessario um espaco de segregacdo e “contencdo” para
alguns jovens, isolados dos demais. Sobretudo pelo tom grave e ameacador com que pedia
cautela. O promotor parecia supor que atender os jovens desde uma perspectiva
desinstitucionalizadora poderia ser entendido, por outros setores da sociedade, como uma
forma “benevolente” de tratar a socioeducacdo. E com isso, poderiamos contribuir para a
piora da aten¢do aos adolescentes na socioeducacgdo e justificar medidas mais repressivas ou

ataques ao sistema socioeducativo. Neste sentido, afirmava:

Eu gostaria de fazer um alerta. Hoje, n6és vivemos um momento de grave risco ao
sistema socioeducativo. Nao pelas mas praticas tdo somente, mas pelo conceito da
sociedade e da classe politica sobre o que seja a responsabilidade do adolescente
infrator. Nao esquecam que a maioridade penal, a diminui¢do da maioridade penal
esta batendo em nossas portas! E nos perderemos os adolescentes com 16 anos. E
daqui a dez ou vinte anos nos perderemos os adolescentes com 14 anos. Entdo, se nos
ndo tratarmos com nosso foco muito bem, um foco multidisciplinar, multissetorial,
mas com foco na questdo do ato infracional e no cumprimento de medida, onde as
demais ciéncias, os demais programas e os demais trabalhos compdem este sistema,
nds corremos risco de sermos taxados de alforriadores e a resposta disso serd o
desmantelamento total do sistema [frisa] que, apesar das dificuldades estruturais,
fisicas e de dinheiro, ainda funciona. (Mateus, Diario de Campo, 20 de abril de 2012)

Além disso, sua fala foi recebida com bastante incbmodo quando mencionou, por duas
vezes, a expressdao “‘alforriar” e “alforriadores”, termos pouco utilizados e normalmente
ligados ao periodo da escravidao e as nocdes de libertacdo de pessoas escravizadas. Era
possivel ver algumas pessoas balancando a cabeca negativamente enquanto ele falava. Ou
ainda, ouvir algumas reclamagdes, vaias rapidas ou pequenos comentarios em grupos, com
colegas proximos. Principalmente os técnicos ou profissionais da area da saude e da
assisténcia social mostravam-se mais descontentes pelo posicionamento do promotor. Ao
final, at¢ mesmo os aplausos foram poucos e rapidos, passando-se em seguida a palavra para o

procurador do Estado.
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4.1.3.3. O debate publico como espago permanente de disputa

Diferentemente de Mateus, cuja formalidade no vestir e no falar produziam certo
distanciamento, Frederico portava-se de maneira mais informal e parecia mais receptivo para
debater. Um homem de estatura mediana, branco, com uma aparéncia um tanto diferente
daquela que, em geral, se imagina (e alguns esperam) para a maioria dos juristas: ele possuia
cabelos longos, barba e vestia-se de maneira informal, com calga jeans e camisa sem gravata.
Procurador, ele representava o Estado do Rio Grande do Sul no debate. Frederico, ¢ mais
conhecido por seu apelido (Fred) e foi o proximo a expor seu posicionamento.

Com uma trajetoria profissional ligada a advocacia juridica popular e um histérico de
ativismo junto aos movimentos sociais, Fred era vinculado a Comissao de Direitos Humanos
do Estado. Fora designado para acompanhar o processo de execug¢do € o cumprimento da
sentenca judicial em 07 de outubro de 2011 quando, em reunido, ficou acordado que ele faria
a representacdo dessa Comissdo (e do Estado) junto ao processo. Ele foi escolhido para se
dedicar exclusivamente a isso, dada a complexidade da questdo, e tratar com as demais
institui¢des estatais, entidades e membros da sociedade civil.

Ele iniciou sua fala pontuando que iria divergir da opinido do promotor, declaracio
que foi bastante aplaudida pelos presentes. Fred destacou, no entanto, que as suas diferencas
eram proprias das suas proprias posi¢oes, isto ¢, acusagdo e defesa, uma vez que “o direito se
constréi a partir de diferentes perspectivas” e que isso era proprio do sistema juridico e de um
Estado Democratico de Direito. Para ele, o direito seria historicamente construido pelo debate
e, nas diversas visdes caracteristicas de uma sociedade plural, seria possivel “construirmos
argumentos e ponderarmos no debate”. Destacou, a partir da fala “coerente e firme” do
Ministério Publico, a necessidade de pensarmos desde um olhar afastado, ponderando a partir
do olhar do outro nossos proprios argumentos. Parecia claro, ao menos como eu percebia
naquele momento, a disposi¢do do procurador ao didlogo, mas também em fazer uma fala
apaziguadora da plateia, que ficara bastante agitada apds as declaragdes do promotor.

Com uma fala calma e pausada, o procurador trouxe varios elementos ligados a
questdo, muitos dos quais, segundo ele, ndo teriam sido problematizados de forma adequada
ou de forma mais detida na acdo civil publica. Para Fred, era preocupante neste debate, que
demandava uma interlocucdo entre saberes, a auséncia de uma orientacdo desde um ponto de
vista metodologico e epistemologico. Para ele, a discussdo teria sido travada apenas nos

aspectos juridicos e carecia de maior reflexdo, pois a questdo poderia ser melhor pensada.
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Alguns destes elementos me pareceram bastante interessantes e seus questionamentos sao

centrais para as reflexdes neste trabalho. Por isso, reproduzo a seguir o teor da sua fala.

Eu acho muito feliz a lembranga ja aqui colocada, e isso ¢ bem verdade, quando
aponta uma tendéncia de colonizagao do discurso juridico em relagdo a outros saberes.
E eu creio que em matérias como a que estamos aqui debatendo, e assim como outras,
cito aqui por exemplo, outras que necessitam a interlocugdo de saberes e que também
tenho debatido, como o depoimento sem dano e os laudos criminolégicos, e que
apontam efetivamente ao que eu reputo da maior importancia: que a solugdo para
essas realidades com alternativas para adolescentes que sofrem ou tém algum tipo de
sofrimento psiquico, passa necessariamente pela necessidade de se elaborar
efetivamente ¢ de forma comprometida um discurso no qual a posi¢do dos atores,
daqueles que debatem e buscam solugdes, se horizontalize. (Frederico, Diario de
Campo, 20 de abril de 2012)

O procurador fazia questdo de destacar as dificuldades de didlogo entre os atores na
busca de solugdes, principalmente pela maneira verticalizada com que os atores juridicos e o
campo do direito, de maneira geral, tem de estabelecer interlocugdes com outros saberes. Esta
declaracao estava diretamente relacionada a postura do juiz e do promotor, pelo fato de que,
ao longo do processo judicial, as questdes que envolviam o caso nao foram debatidas com os
técnicos e especialistas da socioeducacao, pois estavam exclusivamente nas maos dos juristas.
Os adolescentes e seus familiares, principais interessados e diretamente atingidos, ainda que
representados por organizagdes ndo governamentais, sequer tinham espago ou tiveram

oportunidade de expor suas visoes acerca das questoes. Para Fred, era fundamental pensarmos

a perspectiva dos saberes e especialmente a perspectiva dos sujeitos. E nessa ideia do
sujeito, porque existe uma tendéncia histérica de abstragdo no campo juridico, € que
outras falas no campo médico, no campo da psicologia, nos trazem a necessidade da
concretizacao desse sujeito. (Frederico, Didrio de Campo, 20 de abril de 2012)

O procurador destacava que as analises da promotoria estavam muito mais focadas em
apontar os problemas, em detectar a inexecugdo e a precariedade do sistema (tanto no plano
material e estrutural, quanto na esfera orgamentaria), do que trazer uma solugdo efetiva para a
questdo que emergira. E, neste sentido, entendia porque o promotor apontava como razoavel,
na sua visdo de jurista, a construcdo de um espaco de isolamento. Este modelo, que fora
proposto pelo Ministério Publico, segundo ele, “quer queiramos ou ndo, se constitui, a0 meu
entender sim, em um pequeno manicOmio, que ironicamente estamos chamando de
IPFzinho”. Neste momento, a plateia interrompe a sua fala com palmas; ha algumas pessoas
assentindo com a cabega. Ele aguarda e, calmamente, retoma sua fala. Os técnicos viam em
Frederico um aliado para sua causa. Alguém que poderia fazer um enfrentamento a posicao do

promotor.
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A preocupacao de Frederico com o tipo de abordagem que estdvamos buscando para
cumprir a decisdo, seria porque ndo estariamos dando a necessaria atengdo aos sujeitos, a
realidade do sofrimento psiquico, as especificidades e as multiplicidades de narrativas sobre a
saude e a doenga. Nao havia um debate sobre quais as abordagens poderiam ser adotadas no

atendimento de questdes ligadas a saude mental dos jovens internados. Para ele:

Varios desses discursos, muitas vezes, veiculam metas subjetivas ndo muito
claras ou profundamente carregadas ideologicamente em uma sociedade que
estdi em uma disputa ndo somente politica, ndo somente estrutural, mas
também em uma disputa ideoldgica, nestes temas. Nos estamos em uma
sociedade permeada por uma perspectiva de discriminagdo e isolamento,
pautada em uma estigmatizagdo de determinadas pessoas, determinados
sujeitos ou determinados segmentos. [...] O que nos aponta também o alerta
de que, na perspectiva e na construcao de discursos de efetivagdo de direitos,
muitas vezes pode-se acabar, por equivoco ou sendo por intencionalidade
mesma, com outros objetivos que ndo aqueles que o proprio discurso permite
realizar. (Frederico, Diario de Campo, 20 de abril de 2012)

Frederico fazia questao de mencionar os efeitos inesperados de determinadas agdes, as
quais, com a pretensa ideia de efetivacdo de direitos, acabam por direcionar para outras metas
e outros objetivos, alguns dos quais, nao raro, subvertem o proprio sentido e o conteudo dos
direitos humanos que supostamente, estdo a proteger. Portanto, a defini¢do sobre a melhor
politica publica passaria, necessariamente, por uma discussao publica interdisciplinar, com a
participagdo dos diversos atores, considerando a complexidade da questdo. Segundo
Frederico, “ndo existe verdade absoluta especialmente em temas como este. E necessario,
portanto, que os outros saberes também consigam entender os propositos e as necessidades
que o ordenamento juridico estabelece”. Assim, ele salientou que:

Quando se fala em local adequado e medida adequada nds estamos diante de
conceitos abertos. Que é no preenchimento dos sentidos desses contetidos que
outros saberes sdo importantes. Assim, ndo raro, a judicializacdo de questdes
como essa, veiculada na agdo civil publica, em que restou o estado do RS
condenado, repito mais uma vez: a criar um pequeno manicomio dentro da
Fase, ¢ resultado da ignorancia, no sentido técnico, dessas consideragdes,
dessas outras possibilidades de abordagem, desses outros contetidos que os

outros saberes podem trazer. (Frederico, Diario de Campo, 20 de abril de
2012).

Para o procurador, o assunto deveria ser abordado com mais profundidade e cautela,
considerando que os parametros juridicamente estabelecidos para o cumprimento da decisdao
judicial nao estipulavam de que maneira ela seria cumprida, assim como os objetivos da
proposta da politica ptublica ndo ficaram claros. Dentro deste cenario, o que preocupava

Frederico e outros atores da socioeducacao era que, a partir daqueles termos, qualquer politica
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publica poderia ser implementada e, dependendo de quais medidas fossem tomadas, efeitos

negativos poderiam impactar profundamente a vida dos jovens. Para Fred,

Se nods pegarmos essa acdo do inicio ao fim, nés vamos verificar que o
Ministério Publico, e ndo estou aqui questionando a intencionalidade do
Ministério Publico, postula em uma perspectiva de defesa e ratificagdo de
direitos da crianca e dos adolescentes, o estado do Rio Grande do Sul e a
FASE apresentam defesa em uma perspectiva das limitagdes e da concepcao
de estado a que se refere essa politica publica, o Judicidrio discorre e
estabelece os seus fundamentos na condenagdo do estado e em todos esses
argumentos, fodos os argumentos [refor¢ando enfatico no tom de voz] ¢
possivel se verificar que o debate ndo foi devidamente levado, ndo foi
devidamente apropriado. Outras contribuigdes ndo foram consideradas.
Foram solenemente ignoradas. (Frederico, Diario de Campo, 20 de abril de
2012).

Frederico chamava a aten¢do para a auséncia de escuta e de abertura de didlogo com
os profissionais das areas envolvidas (psicologos, assistentes sociais, médicos), no decorrer do
processo judicial. Ele frisou que nao buscava, com isso, diminuir a importancia da
participacdo dos juristas no curso da acdo, mas que, pela complexidade da questdo, nao
poderia ficar restrita apenas as questdes legais e a competéncia daqueles. Para ele, parte das
dificuldades em encontrar uma alternativa para a questdo se dava, justamente, por isso: pela
auséncia de uma construgdo coletiva, que passasse pela multiplicidade de vozes dos atores.
Frederico inclusive mencionara que o testemunho central para esta decisdo, citado na sentenca
que condenara o Estado e a FASE, fora apenas de Nazareth, a médica que prestava servigos a

FASE'' Para ele:

O direito tem estar permanentemente em discussdo e em didlogo com a vida.
E os esforcos que os movimentos sociais organizados, os esforcos dos
profissionais que atuam diretamente sob determinadas realidades podem
trazer sdo importantes ¢ devem ser considerados no campo juridico. Para que
eles possam inclusive juridicamente [frisando na entonacdo da fala] se
traduzir da melhor forma possivel. (Frederico, Diario de Campo, 20 de abril
de 2012).

Mateus e Frederico estavam em pdlos opostos no jogo juridico-processual, em fungdo
das posigdes profissionais nas instituigdes a que estavam ligados. E politicamente, isto €, nas
suas perspectivas de intervencdo e no entendimento sobre a forma como prestar o melhor
atendimento de saide para os adolescentes, suas diferengas ficavam ainda mais acentuadas.

Mateus ndo escondia a sua preocupagdo com os jovens que ele definia como sendo de “perfil

"% 'O cendrio e os desdobramentos desta sentenca condenatoria eu apresentei no capitulo 3, no qual analiso a
Acdo Civil Publica, referida neste evento e objeto deste trabalho.
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agravado”: cujo transtorno mental ou comprometimento da satide — em razao da dependéncia
de alcool ou drogas — os tornavam “perigosos para si e para os demais”, embora este perfil
estivesse muito mais presente nas suas narrativas que nas unidades da FASE ou no cotidiano
de atendimento dos técnicos. Mais afeito a perspectiva médica e de internacao hospitalar, ele
justificava um espago segregado na instituicdo no qual os servigos de satde fossem prestados,
para que estas pessoas ndo precisassem ser levadas para o atendimento na rede externa, em
funcdo dos riscos que elas representariam a sociedade.

Frederico, por sua vez, partilhava da perspectiva dos profissionais de saude mental que
se contrapunham a logica hospitalocéntrica, a partir dos pardmetros da Luta Antimanicomial e
da Reforma Psiquidtrica. Defendia a articulacdo da politica com a rede de técnicos da saude,
ativistas e atores juridicos que buscavam a desinstitucionalizacdo do atendimento de saude
mental e que entendiam o recurso da internagdo como medida para casos extremos € como
ultimo recurso, conforme proposto pela Lei n® 11.206/2001.

Além disso, Frederico apontou para o fato de que o juiz precisava “ouvir os técnicos”
e diversas posicOes de especialistas, ao mencionar que a principal testemunha na agado judicial
era uma técnica, uma Unica especialista. Este esfor¢co ¢ parte de um embate de narrativas,
cujos efeitos e desdobramentos sdo bastante complexos e pouco possiveis de prever ou
gerenciar, naquilo que Foucault (1977) aponta como a “polivaléncia tatica dos discursos”.
Além disso, as logicas antagonicas de atencdo e cuidado de pessoas que necessitam de
atendimento especializado em saude mental sdo constantemente retomadas e rediscutidas nas
politicas publicas estatais e ndo se restringem apenas ao atendimento de adolescentes
internados na FASE, mas aos pacientes da rede de saide mental em geral, como outros

estudos vém demonstrando (SOUZA, 2012).

4.1.3.4. Uma gestao diferenciada na FASE: o tratamento especializado para doengas sociais

Apo6s a fala do procurador do Estado, a mesa composta pelos representantes das
institui¢cdes envolvidas na Agao Civil Publica contou com a participagdo da entdo Presidenta
da FASE. Amanda iniciou a sua fala parabenizando os organizadores pela iniciativa de
proposicao daquele encontro e pelo interesse em “buscar uma solucdo para este problema que
estd instalado” na Fundagdo. H4 pouco mais de um ano na dire¢do da Fundacdo, Amanda

possuia uma formagao profissional como médica na area da saude e da infancia.
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Bastante desenvolta e simpética, parecia bem a vontade para falar em publico. Sua
fala, em grande medida, vinha atenuar o clima tenso que havia se instalado com o debate que
a antecedeu. Ela mencionou sua dificuldade em fazer sua fala sentada diante do microfone,
algo que lhe restringia de movimentar-se. E preferiu expor seu posicionamento em pé, diante
da bancada, enquanto se movimentava e gesticulava bastante com as maos.

Logo de inicio, também fazendo uma ressalva e pedindo desculpas a plateia, abordou a
sua posi¢do sobre a questdo da medicacdo dos adolescentes, bem como os desafios de estar a
frente da administragao de uma instituicdo como a FASE. Buscou ancorar sua fala nas suas
experiéncias pessoais, em situagdes cotidianas da fundagdo, no perfil da populacdo que
atendem, tentando apontar, além do seu posicionamento como gestora, as questdes que
envolvem a tematica e que, na sua percep¢ao, extrapolam as atribuicdes (ou mesmo a
capacidade de atuacdo) da Fundacdo. Sua exposicdo também ¢ bastante significativa para o
debate proposto neste trabalho, pois traz elementos importantes para reflexdo do uso dos
medicamentos entre 0s jovens internos.

Amanda foi uma das poucas pessoas que falou abertamente sobre este assunto,
provocando reflexdes a partir de situagdes faticas, € expds o cendrio que havia no interior da

instituicdo. Ela afirmava estar

em uma posi¢ao muito complicada porque além de gestora, eu sou médica, eu
sou pediatra e eu ndo posso ir totalmente contra a medicagdo. E vocés por
favor me perdoem caso ndo gostem de algumas colocagdes minhas. Mas eu
fui treinada para medicar também, embora eu diga que eu seja uma médica
diferenciada, uma vez que eu ja venho trabalhando com a questdo da satude
mental ha 27 anos, embora eu seja pediatra. Eu vou trazer a realidade da
socioeducacdo, eu vou trazer o meu dia a dia. S6 o fato de ter assumido a
gestdo da FASE estd sendo assim... ¢ um grande desafio na minha vida.
(Amanda, Diario de Campo, 20 de abril de 2012)

Ela mencionou a fala de Frederico e disse, concordando com ele, que hé a necessidade
de considerarmos “o olhar dos nossos saberes, todos os nossos [frisou pausadamente a fala]
sobre os adolescentes em conflito com a lei que possuem transtorno mental, sejam aqueles
que estdo no meio aberto, sejam aqueles que estdo no fechado.” Como gestora, Amanda fez
questao de frisar que o atendimento e o tratamento aos adolescentes internados na FASE eram
especializados. Segundo ela, a abordagem era pensada a partir dos principios previstos nos
artigos 2° ao 5° do Estatuto da Crianga e Adolescente, “que tratam da situacdo peculiar de
desenvolvimento” dos jovens, dos direitos e garantias fundamentais, assim como os principios

juridicos da brevidade, proporcionalidade e excepcionalidade no cumprimento das medidas.
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Além destes dispositivos legais, Amanda mencionou o respeito as normas da Constituicao e
da legislacdo internacional.

Ela fez questdo de fazer a leitura do pardgrafo Unico do artigo 4° que trata
especificamente das dimensdes da garantia da prioridade absoluta e da protecdo integral' ",
quando a lei diz que se deve assegurar a prioridade dos jovens para receber prote¢do e socorro
em quaisquer circunstincias; precedéncia de atendimento nos servigos publicos ou de
relevancia publica (termo que ela reforcou com o tom de voz mais pausado); preferéncia na
formulacao e na execugdo das politicas sociais publicas; destinacao privilegiada de recursos
publicos nas areas relacionadas com a prote¢do a infancia e a juventude.

Para Amanda, o grande desafio que se fazia sentir na FASE era a implementacdo plena
do SINASE, que entrara em vigor dias antes, € no qual cada uma das areas (saude, educagao,
assisténcia social, entre outras) demandava uma atencdo especifica, no que se referia a
adequacdo por parte da gestdo. Estas modificagdes ndo eram exatamente uma novidade, se
considerarmos que no Rio Grande do Sul tinhamos o PEMSEIS''®, que era anterior a lei do
SINASE, e a maior parte do conteudo daquela legislagdo também esta prevista nesta.
Inclusive Amanda referiu, durante sua fala, ter davidas sobre qual das leis seria o modelo para
outra, dizendo crer que o PEMSEIS foi a legislacdo que serviu de base para a elaboracao da
lei federal, dado que o Rio Grande do Sul “sempre foi referéncia” e, neste sentido, ela fez
mencao a legislagdo estadual que servira como inspiragdo a Lei 10.216/2001, da chamada
Reforma Psiquiatrica.

Com essa mengao as praticas locais de referéncia, ela trouxe uma série de documentos
e argumentos para demonstrar as pessoas presentes que a instituicdo estava prestando
atendimento aos adolescentes internados dentro de todos os pardmetros legais, que tinha um
plano interno de atuagdo, com profissionais capacitados, os especialistas. E que todos,

inclusive ela, buscavam acompanhar o mais proximo possivel a rotina dos jovens. Para ela,

"5 Art. 4° E dever da familia, da comunidade, da sociedade em geral e do poder publico assegurar, com absoluta
prioridade, a efetivagdo dos direitos referentes a vida, a satide, a alimentagéo, a educacdo, ao esporte, ao lazer, a
profissionalizag¢do, a cultura, a dignidade, ao respeito, a liberdade e a convivéncia familiar ¢ comunitaria.
Paragrafo tinico. A garantia de prioridade compreende: a) primazia de receber protecdo e socorro em quaisquer
circunstancias; b) precedéncia de atendimento nos servicos publicos ou de relevancia publica; c¢) preferéncia na
formulagdo e na execugao das politicas sociais publicas; d) destinagdo privilegiada de recursos publicos nas areas
relacionadas com a protegao a infancia e a juventude. Disponivel em:
<http://www.planalto.gov.br/Ccivil 03/leis/L8069Compilado.htm> Acesso em 13.01.2016.

"% O Programa de Execugio de Medidas Socioeducativas de Internagdo e Semiliberdade (PEMSEIS) teve sua
primeira edigdo em 2002, quando foi elaborado o primeiro documento norteador das agdes no ambito de
cumprimento das medidas socioeducativas. Revisado periodicamente, para atualizagdo da legislagdo, o
documento estd a disposicdo do publico em geral, para consulta, no site da FASE. Disponivel:
<http://www.fase.rs.gov.br/wp/wp-content/uploads/2014/11/PEMSEIS v111.pdf> Acesso em 22.12.2017
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era necessario estar proximo, acompanhar, “vivenciar”, pois entendia que os casos clinicos
eram explicativos, tinham muito a nos ensinar. Por este motivo, ela narrou um caso.
Ainda que o trecho da transcrigdo seja extenso, optei por coloca-lo integralmente a

seguir, pois entendo que seja importante destacar a sua fala e o seu posicionamento.

[...] Uma das primeiras constatagcdes que eu fiz foi quando eu botei o olho em
um menino que estava extremamente deprimido, um menino que estava em
uma cela fechada e isso ele devia ter... foi ano passado, 15 anos, e esse
menino foi um dos primeiros meninos que me chamou atengéo. Porque tava
um calor de 40 graus em uma casa extremamente abafada. E ele tava coberto
até a cabega e totalmente embaixo, com um cobertor por cima e me chamou a
atencdo e eu entrei na cela — eu ndo consigo chamar de dormitorio, enquanto
eu ndo reformar a estrutura fisica, como eu acho que estd de acordo e
felizmente o SINASE concorda comigo —, eu ndo consigo chamar de quarto,
né? Posso chamar de brete, posso chamar de cela, mas enfim. E eu ndo me
contive, eu entrei e resolvi ver o que estava por baixo daquele cobertor. E
tinha um menino extremamente emagrecido e muito triste. Exercitar o olhar
do outro eu venho fazendo isso ha 27 anos. Eu sempre olhei olho no olho do
meu paciente, eu sempre olhei olho no olho das pessoas. Entdo eu
dificilmente vou errar nisso. Esse menino no meu entendimento estava assim,
muito deprimido. Quando eu sai de 14, eu fui direto para o psiquiatra. Eu
questionei para o psiquiatra — que casualmente tinha sido meu aluno ha 20
anos atras — e ele tava como psiquiatra. Um excelente psiquiatra, treinado
pela Universidade, treinado pelo pessoal do [Hospital de] Clinicas, tinha
todas as especializacdes, e eu perguntei pra ele: 'fulano, como é que vocé
sabe que o adolescente tal estd deprimido? Como € que vocé sabe? Como ¢
que o adolescente chega para ti?” E ele disse assim: ‘ele vem por uma
agenda.” ‘Mas como é que vocé sabe que esta agenda vai de fato trazer o
adolescente que precisa de ti, que precisa do teu olhar?” E ele me disse assim:
‘ah, eu ndo tenho como. Eu ndo tenho como porque eu nio tenho como
chegar diretamente dentro da cela.” Ai ja comegou o meu primeiro problema.
Porque eu acho que o médico e o colega, ele tinha que circular, ele tinha que
entender. Assim como a gente tem que entender o qué que ¢ ficar dentro de
um atendimento encerrado, isolado, dentro de uma cela, 24h, 48h, 72h, 15
dias [frisa], no atendimento especial. Acho que a gente tem que estar um
pouco 14 dentro para sentir como ¢ que €. Entdo essa foi uma das primeiras
coisas, € ai eu comecei nesse momento, a trabalhar com um plano
terapéutico, que os nossos psiquiatras t€m para poder atender e tratar esses
adolescentes. Quais as doengas psiquiatricas mais frequentes que a gente
encontra? Ai eu volto para o caso do Jodozinho aqui, que eu estou trazendo
aqui para voceés, que eu vou ler, que ¢ um caso igual [frisa] ao de 99,9% dos
nossos adolescentes dentro da FASE. (Amanda, Diario de Campo, 20 de abril
de 2012)

Escolhi trazer este relato, quase que integralmente, pois creio que ele contribuiu para
compreender o argumento e a perspectiva de Amanda, no que se refere as formas de
abordagens realizadas e debatidas sobre o programa de atendimento de saude mental para os
adolescentes internados. E, além disso, porque Amanda parece sinalizar em sua fala questdes

importantes para a compreensao das dinamicas estatais que estdo em embate.
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Amanda trouxe para o debate um caso isolado. E aqui, faco uso do termo tanto em
dois sentidos. Tanto pela segregacdo a que o jovem estava literalmente submetido, em um
“atendimento especial”, isto ¢, o termo formal para aquilo que os jovens definem como
“isola” ou ‘“‘castigo”; quanto para destacar que, segundo ela, estes casos sdo a minoria na
instituicdo, ou como os juristas chamavam, sdo os “casos exemplares”. Exatamente o tipo
constituido de caso sobre o qual a discussdo da agdo judicial recaiu e para os quais, como
desdobramento, se estd buscando a politica publica de atendimento especializado. Segundo os
atores, sdo as “excecdes” do sistema, os casos “isolados” que sdo utilizados e a partir das
quais se busca uma politica publica que, inicialmente, era debatida e voltada para todos
(HACKING, 2006, 2013).

Ao destacar a presenga do médico psiquiatra, os questionamentos feitos ao colega, ela
sinaliza para a existéncia de uma politica de saude mental, com um procedimento interno e
uma equipe especializada de atencdo a estes jovens. Talvez o que dai se poderia questionar
era a maneira como o atendimento estava sendo prestado, as praticas adotadas pela equipe, a
qualidade da anamnese necessaria para um diagndstico e o encaminhamento do jovem, que
ela menciona como a falta de um olhar “olho no olho das pessoas”. Estes casos, como ela
frisou a seguir, seriam a minoria dentro das unidades de internagdo, visto que o grande
contingente de adolescentes internados sequer deveria estar 1. Discordando explicitamente
dos argumentos de Mateus, ela trouxe sua perspectiva sobre o perfil da maioria dos jovens

internados, mas nao menciona o motivo pelo qual tantos jovens faziam uso de medicagao:

Eu discordo um pouco aqui do nosso colega, aqui do promotor, quando ele
diz que os casos que nods temos sdo muito graves. Muito pelo contrario. Nos
temos 5% da nossa populacdo ¢ grave e 95% da populagdo poderia esta sendo
trabalhada nas medidas em meio aberto, e depois eu vou mostrar para vocés
como que esta isso. (Amanda, Diario de Campo, 20 de abril de 2012)

No segundo relato, ela apresentou o caso de um jovem cuja trajetoria institucional
representaria a grande maioria das historias dos jovens que compde a populacio atendida pela
FASE. Amanda aponta outras questdes, que entende como importantes na vida e nas relagdes
destes jovens com a sociedade e os tipos de situagdes com as quais a Fundacao tem de lidar
ou considerar, quando elabora suas politicas de atendimento de satide mental para os internos.
Parecia que ela insinuava um “desvio de finalidade” da instituicdo com esta decisdo judicial.

Ela iniciou apontando as caracteristicas “infracionais” de “L.”, que aqui chamarei de
Leonardo: um adolescente de 17 anos, internado na FASE por latrocinio (roubo seguido de

morte), reincidente, cumprindo medida socioeducativa de internagao sem a possibilidade de
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atividade externa desde 2009. Depois disso, ela fez a leitura de um documento, que ndo
mencionou do que se tratava, mas pela ordem e pelas informagdes que o descreve, parecia
com os laudos elaborados pelas equipes técnicas, para os Planos Individuais de Atendimento.
Leonardo ¢ um jovem que estudou até a 5% série e vinha de um contexto familiar de
“extrema vulnerabilidade social”. Ingressou na FASE pela primeira vez aos 13 anos e aos 14,
estava em “‘situacdo de rua”. A casa onde morava, com a sua mae e outro irmao, havia sido
incendiada e a familia havia morado em varios lugares, inclusive mudando algumas vezes de
cidade. No periodo em que estava vivendo na rua, Leonardo fazia uso de crack, o que teria
agravado sua “conduta infracional”, suas condi¢des de reinsercdo social (trabalho, escola e
relacdo familiar) e levado o jovem a cometer o ato infracional que o fez retornar a instituicao.
Segundo ela, situagdes como essas se repetiam, inclusive dentro do mesmo nucleo
familiar, onde mais de um membro da familia estava em privagao de liberdade. Apos a leitura,

Amanda prosseguiu na andlise do perfil dos jovens internos:

Al eu trago aqui um genetograma''’ rapidamente para vocés, que mostra que
varios individuos, varios e varios individuos [frisa] pertencentes & mesma
familia, que esta o mais velho no Presidio Central, o pai no Presidio Central,
os irmaos no abrigo, uma mae fragil de protetora. E ai eu pego, se a gente for
contextualizar um pouco sobre essa realidade, nds temos assim: o relatorio da
Unicef, de 2004, 2006, 2008 ¢ 2010 diz a mesma coisa: aqui, 14 mil
adolescentes por ano, entre 12 ¢ 19 anos, sdo vitimas de morte violenta:
homicidios, drogas, danos e mortes. (Amanda, Diario de Campo, 20 de abril
de 2012)

Segundo Amanda “essa ¢ a histéria que qualquer técnica, qualquer assistente social,
ouve todos os dias. Independente de ele estar em medida socioeducativa ou ndo, seja de meio
aberto e fechado.” Para ela, precisariamos refletir sobre as situa¢des de privagdes pelas quais
os jovens passam antes de chegar a instituicao, assim como a trajetéria de violéncias sofridas
por muitos deles: violéncia estrutural, desigualdade social, alcoolismo, drogadicao,

desemprego e violéncia doméstica e familiar. Ela destacou como exemplo a auséncia do

"7 Genetograma (ou Genograma) ¢ um instrumento de trabalho de profissionais da satde para fazer o
acompanhamento terapéutico de um individuo desde uma perspectiva sistémica e visa estabelecer uma especie
de mapeamento com base na sua historia familiar, em termos de organizacdo e estrutura, de predisposigdes para
determinadas condigdes que afetem sua saude. Usado inicialmente para mapeamento em familias com historico
de alcoolismo e uso de drogas, o instrumento permite fazer uma representacdo e descricdo grafica das relagdes
biologicas, familiares entre si e entre diferentes membros de uma familia, de uma geracdo para outra, a
semelhanca dos mapas de parentesco. No entanto, sdo utilizadas para a constru¢do deste mapa, além das
informagdes demograficas, dados da estrutura e do funcionamento familiar, situa¢des ocupacionais, nivel
educacional e fatos que possam ser considerados pautas importantes de analise, entre os quais eventos
traumaticos (separagdes, abandonos, mortes, abusos, doengas cronicas, alcoolismo ou drogadi¢do) e momentos
de mudangas e rearranjos que possam sinalizar alteragdes na qualidade de vida entre os membros do grupo
familiar (ZUSE; ROSSATO; BACKES: 2002).
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genitor que, segundo dados internos da FASE, apenas na unidade de internacdo provisoria,
70% dos adolescentes ndo tinham a figura do pai presente no nticleo familiar.

Neste sentido, Amanda sinalizava para um contexto mais amplo, nos quais estes
jovens estavam inseridos e as caracteristicas da seletividade da justica penal e da
criminalizagdo da pobreza. Alguns autores (ROSA; LOPES, 2011) apontam que os
adolescentes selecionados pela Justica Juvenil, em geral, passam por processos de
criminalizagdo e vitimizacdo em, pelo menos, trés diferentes escalas. Adolescentes infratores
privados de liberdade sofrem os processos de privagao de direitos fundamentais antes da
institucionalizagcdo (com a auséncia de politicas publicas e acesso a direitos fundamentais
basicos), durante o periodo de internagdo (com a falta de estruturas adequadas nas unidades de
internagdo) e apos o periodo de internagdo, quando o jovem retorna para o contexto social
sem o apoio de uma rede de reinser¢do o que, nao raras vezes, contribui para que ele retorne
ao envolvimento com atos infracionais. E, neste cenario, ndo ¢ dificil supor que o destino
destes jovens seja, inevitavelmente, a penitenciaria (tdo logo atinjam a maioridade penal) ou
mesmo a morte prematura (por confrontos entre grupos rivais ou com as forgas policiais),
fechando-se assim, um circulo vicioso de criminalizagdo e vitimizagdo alternados
(GOLDSTEIN, 2000).

E com base neste contexto de vivéncias e situagdes de violéncia que Amanda apontou
a necessidade de acompanhamento de alguns jovens com medicacdo, em razdo da

possibilidade de alguns cometerem, inclusive, suicidio no interior da instituigdo. Segundo ela,

Os suicidios também ocorrem com maior frequéncia no grupo masculino de
10 e 14 anos. E dentro da FASE n6s encontramos muitos casos de tentativa
de suicidio, que a gente ndo pode deixar de levar em consideragdo. E a
ideacdo suicida existe e exige sim o tratamento medicamentoso. E nds nao
podemos deixar de pensar nisso. Eu ndo sou contra o uso de medicacdo. Eu
sou contra a... [sua fala comecga a ficar hesitante, como que buscando as
palavras] o uso excessivo de medicagdo e a forma como ela é..., ela ndo pode
substituir o didlogo, ela no pode substituir a... ela ndo pode ser uma
conten¢dao quimica. Ela tem que realmente estar presente nos casos em que
sdo realmente indicados. (Amanda, Diario de Campo, 20 de abril de 2012)

Embora ela tenha mencionado que hd “muitos casos de tentativa de suicidio”, este
tema ndo surgiu em nenhum outro momento, seja em relatos de militantes, seja durante
conversas com técnicos da socioeducagao. Atribuo este fato nao a inexisténcia de ocorréncias
desta ordem, que podem acontecer. Mas indago se a orientacdo interna da instituicdo era de
realizar tratamento medicamentoso, talvez “a causa” para o uso do medicamento pudesse ficar

obliterada pelo “tratamento”. Este sim, constantemente questionado e alvo de especulagdes,
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ainda que com poucas informagdes concretas sobre ele, um indicativo do processo de
“farmaceuticaliza¢do” da satide mental dos jovens internados (BIEHL, 2005, 2008).

Apesar das dificuldades e da complexidade que envolve a execucdo das medidas
socioeducativas, Amanda afirmou que a instituicdo tem buscado fazer o possivel para
proporcionar aos jovens internados o acesso aos seus direitos “da melhor maneira possivel” e
dentro das condic¢des estruturais e orcamentarias que a instituicdo possui. Segundo ela, seria

importante

trazer isso para mostrar que o nosso adolescente chega doente, ele fica
doente. Eu ndo tenho como tratd-lo sem que ele precise de uma atengdo
especial com médico, com assistentes sociais, com psicologo e algumas vezes
com medicacdo sim. Entdo aqui, se ele estd dentro de uma casa com cento e
trinta adolescentes ali, a casa foi feita para sessenta e dois. Sessenta e dois
adolescentes e eu tenho cento e trinta. Entdo hoje, no préprio... na casa de...
de... provisoria, sdo para sessenta adolescentes e eu tenho hoje cento e quinze
adolescentes. Entdo eu tenho um numero muito maior. E é dbvio que esses
adolescentes ficam doentes. (Amanda, Diario de Campo, 20 de abril de 2012)

E interessante notar que, no cenario do cotidiano da FASE que apresenta, Amanda
marca o posicionamento politico-estatal quanto ao uso da medida socioeducativa de
internacdo, como recurso de segregacao de um perfil especifico de jovens, e da indicios do
contexto em que as medicagdes seriam administradas pela institui¢do. Ela sinaliza alguns dos
critérios utilizados pelas equipes de saude, os quais vém corroborar com aquilo que, até entdo,
se especulava no curso dos debates entre os ativistas. Os medicamentos sdao usados para tratar

as “doengas sociais”. Isso podemos verificar neste trecho de sua fala, a seguir:

Entdo eu bato aqui assim, de novo passando aqui a questdo da idade: 17 anos
¢ a idade do adolescente, ¢ a média que a gente tem, que estdo hoje na 5°
série. Entdo ele vem com uma série de doengas sociais. Que nos temos que
trabalhar, e dai eu trago de novo a questdo dos delitos. O furto, o trafico de
drogas... o trafico de drogas vem em primeiro lugar, depois o furto e o roubo.
Essas trés formas de delitos que s3o as mais frequentes e estdo muito
frequentemente diretamente relacionadas a drogadi¢do. Quando ele entra 1a
na [Unidade de Internagdo Provisoria] Carlos Santos, as primeiras 24 horas
sdo de chorar. Por qué? Porque ele esta sem a droga, ele precisa se adaptar a
um ambiente que ele ndo conhece, ele fica ansioso, ele estd sem os pais, ele
estd sem a rua, ele estd sem a liberdade de ter essa droga. E ele se agita e ele
agride o que tiver pela frente. E precisa de quatro ou cinco socioeducadores
para segurar. Quem ja ndo viu um desses meninos entrando em surto? E que a
gente precisa atuar! Nos ndo temos como pegar cinco pessoas ¢ levar no
PAM [Pronto Atendimento Médico] para fazer o atendimento de emergéncia.
Nos temos que ter o atendimento ali, naquele momento. Esse ¢ o dia a dia.
(Amanda, Diario de Campo, 20 de abril de 2012)
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Amanda trazia, ainda que de maneira informal, sem dados exatos ou estatisticas,
aquilo que ela mesma dizia ser o “cotidiano” da instituicdo. As informagdes quanto aos atos
infracionais pelos quais os jovens eram internados corroboravam as estatisticas oficiais e o
que alguns estudos sinalizam: que o trafico de drogas e os crimes contra o patrimoénio
(sobretudo furto e roubo) sdo os principais atos pelos quais a maioria da populagao internada
responde. No que se refere & medicacgdo, especialmente os jovens que ingressam na Unidade
de Internagdo Provisoria Carlos Santos (que originalmente se destina aos casos de internagao
provisoéria), o relato justifica o uso de medicamentos em razdo da entrada do jovem na
instituicdo pela primeira vez e aos eventuais desajustes emocionais que ele possa vir a sofrer
em fun¢do da segregacdo. Mas, principalmente, em razao da abstinéncia pelo uso de drogas.

118

No entanto, Amanda nada referiu sobre a Comunidade Socioeducativa (CSE) °. Nesta

unidade ha uma ala especifica que ¢ destinada para manter os jovens segregados. Sao aqueles
que cumprem medidas de internacdo sem a possibilidade de atividade externa e que,
supostamente, possuem algum tipo de comprometimento de saide mental, motivo pelo qual
precisam fazer uso de psicofarmacos. Este espaco, a ala D, é chamada informalmente por

alguns técnicos como a “ala D, de doido”. Segundo ela,

Nos ndao queremos um IPFzinho 14 dentro. Nem um sistema manicomial, mas
eu tenho esses adolescentes que vdo ser incluidos dentro do sistema de
internacdo. Eles ndo vao ter o atendimento, eles ndo vao ficar separados,
embora no6s tenhamos isso hoje. A ideia nao ¢ eles ficarem separados em uma
ala como se eles fossem pessoas separadas de todo o resto, eles vao conviver
junto com os outros. Ele vai receber atendimento psicoldgico, ele vai fazer
parte do cooperativo, ele vai fazer parte do atendimento social. Enfim, estou
acabando... e ai 0 qué que a gente estd trabalhando hoje? No fortalecimento
das equipes, dos nossos socioeducadores, estamos levando para dentro das
unidades da FASE um programa de implantagdo da cultura da paz''”’, nés ja
estamos trabalhando com a justica restaurativa em varios contextos, nos
estamos com trabalho de fortalecimento da familia, nés estamos com trabalho

"8 Com capacidade para 120 adolescentes, a unidade possui cinco subunidades independentes, chamadas de alas,
nas quais atendem os jovens em regime de internagdo. Na ala “A” ficam os adolescentes em 1° ingresso na
FASE; a unidade “B” atende jovens de 18 a 21 anos, com perfil de “maior comprometimento”, isto ¢, mais
agressivos; na ala “C” e “D” atendem adolescentes reincidentes no sistema de internacdo, sendo nesta tltima a
ala de “conteng¢do quimica”; e, por fim, a ala “E”, {inica para Internagdo com Possibilidade de Atividades
Externas (ICPAE), sendo as anteriores todas em regime de Internagdo sem Possibilidade de Atividades Externas
(ISPAE).

90 programa “Cultura de Paz” ¢ um programa de praticas de promocao da satde dos servidores da FASE e
estd sendo estruturado na organizag@o e na dindmica das relagdes de trabalho e suas implica¢des na instituicdo,
na familia e no convivio social. Buscar desenvolver um compromisso na vida diaria, na familia, no trabalho, na
comunidade, na regido e no pais, voltados a uma cultura de paz que visa respeitar a vida, rejeitar a violéncia, ser
generoso, ouvir para compreender, preservar o planeta e redescobrir a solidariedade, como mecanismo para
promover qualidade de vida e de saude dos servidores. Tem por objetivo resgatar, articular e criar agdes voltadas
para a valorizago, promogao ¢ qualificagdo dos servidores, a partir da construg@o coletiva de novos paradigmas
nas relagdes de trabalho e promogdo de saude, com base em trés eixos: 1) praticas de aprendizagem e
sistematizagdo do aprendizado; 2) praticas de prevencdo e sustentabilidade; e 3) praticas de restauragdo e
concertacdo. Disponivel em: <http://www.fase.rs.gov.br/wp/cultura-de-paz/> Acesso em 09.02.2015.
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de atendimento mais individualizado. E isso s6 pode ser feito com aumento
de funciondrios e o concurso ja foi aprovado, ja conseguimos contratar
oitenta e cinco funcionarios emergencialmente. (Amanda, Diario de Campo,
20 de abril de 2012)

Amanda mencionou a existéncia de um espago segregado genericamente, para o qual
sdo destinados os adolescentes que supostamente possuem transtornos mentais ou possuem
algum comprometimento mental ou sofrimento psiquico, em decorréncia do uso de drogas.
Mas nada foi dito de forma especifica sobre a existéncia da ala D, de forma institucionalizada.
Este espaco que ¢ uma verdadeira zona cinza, cuja existéncia a margem, mas no interior da
institui¢do, ndo possui qualquer respaldo legal que justificasse a sua instalagdo como uma
politica publica. Seria, portanto, nesta “zona de indiferenciacdo” da soberania estatal, em que
técnicas de individualizacao e procedimentos totalizantes se tocam, que o corpo destes jovens
se constitui como vida nua. Isto ¢, a vida abandonada a excegao biopolitica como norma e
que, por ser incluida, no exercicio de soberania do Estado, por sua condi¢do de exclusio,
confere a sua exclusdo o status de regra (AGAMBEN, 2002).

A preocupagdo central, pelo menos entre os ativistas, os técnicos e alguns atores
estatais, era de que o programa de atendimento exigido pela sentenga judicial viesse a
legitimar a existéncia deste espago de segregacdo, até entdo irregular. Esta seria, portanto, a
institucionalizacdo de um equipamento aos moldes do temido Instituto Psiquiatrico Forense
dos adultos. No entanto, ela defendeu ser contraria ao modelo, tal qual Frederico e os demais

ativistas:

E concordo com Jorge quando ele diz que ¢ inconstitucional produzir um
manicomio para adolescentes. Nao ha respaldo no cenario para isso. Nos
temos que trabalhar em equipe, nos temos que recorrer desta decisdo judicial.
E eu tenho absoluta certeza — ¢ ai ja esta dentro do meu otimismo — que
nds vamos conseguir. S6 o fato de estarmos todos aqui, operadores diretos e
indiretos da socioeducacdo, reunidos para debater este tema significa que nés
vamos conseguir. (Amanda, Diario de Campo, 20 de abril de 2012)

Em que pese o otimismo com que Amanda encarava as possibilidades de tratativas
para a construcdo coletiva de uma politica de atendimento de satide mental para os jovens
internados, o sentimento entre os técnicos e os ativistas era de inquietagdo. Isto se dava
porque, ainda que todos entendessem que a constituicdo de um espago, aos moldes do se

chamava de “IPFzinho” fosse inconstitucional, sabiamos que, informalmente, ele ja existia.
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Além disso, pairava entre nds o espectro de outro equipamento, objeto de debates do Projeto
Intervengdes Exemplares: a Unidade Experimental de Saude, em Sdo Paulo'*’.

Para algumas pessoas com as quais conversava, especuldvamos se essa nao seria a
verdadeira inspiragdo de Mateus, se ele ndao tinha como parametro ou referéncia de espaco
ideal para atendimento dos jovens, o equipamento do governo paulista. Ironicamente, a
Procuradoria Regional dos Direitos do Cidadio (PRDC) de Sao Paulo, vinculada ao
Ministério Publico Federal, em parceria com organizagdes de classe e entidades de defesa de
direitos humanos ingressou com uma acao civil publica em junho de 2013, pedindo a
regularizacdo da situacdo juridica desses individuos e a desativagdo da Unidade Experimental
de Saude daquele estado. O processo tramitava junto a 21* Vara Civel da Justica Federal de
Sao Paulo e responsabilizava a Unido Federal e o Estado de Sao Paulo pela extingdo da

Unidade e previa a aplicagdo de multa diaria de R$ 10 mil reais em caso de descumprimento

da determinacao judicial (BUJES, 2014). Era o oposto da nossa realidade local.

4.1.3.5. “Eu nao tenho bronca com a FASE, meu problema ¢ com o Estado”: a réplica do

Promotor

Encerrada a primeira rodada de debates, a coordenadora do evento ia iniciar as
inscrigdes para perguntas. Antes, porém, Mateus pediu que lhe cedessem mais alguns minutos
de fala. Era visivel o seu incomodo (e desacordo) com as falas que o sucederam,
especialmente a do procurador, com o qual discordava sinalizando negativamente com a
cabec¢a, em mais de um momento durante a explanacdo. Com as declaragdes de Amanda, que
rebateu diretamente alguns dos seus posicionamentos, seus expressoes mudaram e ele ficara
francamente contrariado. Por isso, solicitou uma “réplica” para fazer alguns esclarecimentos,
algo que ndo estava previsto pelos organizadores do evento. Concedida a palavra, o promotor,
com voz empostada que lhe ¢ de costume, inicia sua fala relembrando o teor da condenacao

do Estado do Rio Grande do Sul, com a leitura de um trecho da sentenca. Ele destaca que:

120 Em 2006, a Fundagdo Casa anunciou a criagdo de uma unidade referéncia para abrigar jovens com transtornos
mentais e que estivessem cumprindo medida de internacdo, a chamada Unidade Experimental de Satde. Através
do Decreto estadual n® 52.418/2007, o governador do Estado de Sdo Paulo transferiu a Unidade para a
competéncia da Secretaria de Satude, destacando sua finalidade como equipamento de internacdo e tratamento de
adolescentes com transtornos mentais que cometeram atos infracionais e que tiveram sua medida socioeducativa
convertida em medida protetiva para tratamento psiquiatrico, constituindo, assim, uma verdadeira “Unidade
Psiquiatrica Forense” para jovens e adolescentes. Importante destacar que a possibilidade de interdi¢do de
adolescentes conforme dispde o Artigo 65 da Lei n® 12.594/2012 (SINASE), por si s0, ndo torna legal a criagao
¢ internacdo de jovens em unidades similares a manicomios judiciais. A interdicdo de adolescentes, caso
necessaria, sera acompanhada pela rede.
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Foi condenado ao Estado do Rio Grande do Sul a obrigagdo de fazer,
consistente na implantag¢do de Programa [fala alto, enfatizando a palavra], de
carater permanente, de atendimento aos adolescentes, portadores de doenca
mental ou outros problemas psiquicos de natureza grave, atendimento este,
individual e especializado, com méo de obra especializada, em local
adequado, com a criacdo de novo espaco fisico, seja com a constru¢do ou
adaptacdo de local ja existente, mas de forma a preservar a separagao desses
adolescentes do restante dos internos, como foi sugerido pela doutora...
(Mateus, Diario de Campo, 20 de abril de 2012)

Na medida em que ele avangava a leitura e a plateia ouvia tratar-se de um “programa”,
tal qual ele frisara, cujo atendimento especializado se daria “em local adequado” as vaias,
comentarios e gritos aumentavam, de forma que o promotor teve de parar a leitura pela

interrupcao das pessoas presentes. Declaragcdes como “ai € que esta 6h!”, “¢ isso ai, viu
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IPFzinho isso ai!”, emergiam da platéia. Retomando a leitura, depois que a plateia silenciara,

mas com os animos exaltados de todos, Mateus fala em um tom ainda mais severo:

Eu queria dizer para vocés o que ja disse para a Dra. Amanda e ja disse 14 no
Foérum socioeducativo: essa sentenga ela contém um mandamento. E o
mandamento dela se encerra agora, dia 30 [de abril de 2012, seria o inicio da
contagem do prazo para dar inicio a execugdo e, caso negativo, o inicio da
contagem dos dias de multa por descumprimento]. Eu estou disposto, eu ja
disse isso a Dra. Amanda, ao Secretario, a todos os integrantes dessa mesa.
Estou disposto e vamos ter que conversar sobre isso. Agora, com solucdes
inteligentes. Chega de inacdo. E ina¢do que eu digo ndo ¢ da FASE. Eu nao
tenho 'bronca' com a Fase. O meu problema ¢ com o Estado [do Rio Grande
do Sul]. (Mateus, Diario de Campo, 20 de abril de 2012)
Ao final dos esclarecimentos de Mateus, o clima de tensdao entre os participantes da
mesa e platéia estava instaurado. A “bronca” estava publica. Ela era com o Estado e com a
perspectiva que ele adotava quanto a execug¢do da sentenca, representados na fala de
Frederico, e que era apoiada pela grande maioria da plateia. Muitas pessoas se manifestavam
de maneira esparsa pela plateia, demonstrando insatisfagao com ideia de um espago segregado
que o promotor defendia. Fred permanecia calado, observando.
A coordenadora do evento passou entdo a abertura para os questionamentos da plateia.
A ideia era a de que, com um sistema de inscri¢do para as falas, fosse assegurada a interagao
com a platéia. E, assim, também seria possivel arrefecer a tensdo, enquanto eram organizadas
a ordem para as falas. Além de deslocar o foco, centrado na fala das autoridades das
instituigdes, isso iria trazer para o grupo de atores estatais presentes as impressdes ou duvidas

daqueles que atuavam na rede de satde, ou estavam ligados as questdes debatidas, na rede da

socioeducagdo. Foram feitas trés inscricdes para perguntas a mesa: a primeira, Helena,
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psicologa, coordenadora do conselho municipal de saude; a segunda, Bianca, advogada,
assessora juridica da FASE; e a terceira, por mim, como advogada do SAJU e pesquisadora.

Helena, como coordenadora do conselho municipal de satide, problematizou a questao
das diferentes competéncias das politicas publicas, ndo s6 em termos de atribui¢do legal, mas
de especializagdo e capacitagdo para o exercicio das atividades em saude. Segundo ela, a
competéncia da FASE ndo ¢ a saude, “as acdes da satde sdo de competéncia da satde e
devem ser asseguradas na rede” e nao pela FASE. Destacou que mesmo com as fragilidades e
problemas estruturais na rede, os quais ‘“ndo se pode negar”’, afirmou que a politica de
atendimento debatida mais geraria efeitos ndo s6 na FASE, mas também na sociedade em
geral. Para ela, seria necessario assegurar os servicos especializados de satide, mas o fato do
jovem estar cumprindo uma medida socioeducativa ndo conferia a FASE a responsabilidade e
a competéncia para desenvolver as acdes no campo da satide para atendé-lo.

Para Helena, concordando com o que Fred disse, “trata-se de fazer bem o que ¢ de
competéncia da FASE e a satide deixar que seja cobrada e exigida da sua rede. Agora, assim,
ndo vamos substituir’. Frisou que os planos de acdo ou os tratamentos feitos sem um
acompanhamento adequado poderiam fazer muito mal a esses adolescentes, inclusive com
“efeitos de morte”. Segundo ela, politicas publicas feitas a base do “ajeitograma” poderiam
gerar “efeitos drésticos e violentos que querem dizer a morte psiquica” desses jovens. Ela ndo
mencionara explicitamente, mas dirigia suas criticas as ideias de Mateus, embora também
tenha sinalizado insatisfacdo com as solugdes internas dadas pela FASE com o uso da
medicalizagao.

A segunda manifestacdo da platéia foi a de Leticia, assessora juridica da Fundagao
que, reagindo as coloca¢des do promotor, rechagou as declaracdes de Mateus quando ele
referiu que o estado do Rio Grande do Sul nao fez um plano de atendimento especializado em
saude mental. Segundo ela, o estado do Rio Grande do Sul fez e faz um programa de
atendimento, o qual a FASE tem implementado, oferece ¢ vem sendo modificado. Ela
destacou que, na verdade, o que o estado do Rio Grande do Sul e a FASE sdo contra ¢ a
criacdo de um espago chamado de “local adequado” e continuam defendendo isso. Destacou,
ainda, que a FASE sempre esteve a disposicao, aberta ao dialogo, e colaborou ao longo de
todo o processo para construir solugdes adequadas, trazendo dados, documentos e planos de
acdo que demonstram a existéncia deste programa.

Para ela, o problema do sofrimento psiquico destes jovens permeia a FASE por toda a

sua historia, uma vez que a razao pela qual aquele menino esta ali (por seu ato infracional)
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envolve uma série de fatores, ndo s6 questdes de saude mental. E essa ¢ uma dificuldade do
poder publico e ndo s6 da FASE, porque a institui¢ao sempre esteve disposta a debater, fazer
acordos e conversar sobre a maneira de implementar esta sentenca. Leticia ndo escondia sua
indignacdo com o promotor, falava dirigindo-se a ele, com a voz firme ¢ um tom alto de voz.
Nas poltronas proximas de si, contava com o apoio e encorajamento de colegas da instituicao,
enquanto que, na mesa, Amanda a ouvia falar, com os olhos baixos, fixos nos seus
documentos.

A terceira intervencao foi realizada por mim. Me identifiquei como advogada
voluntaria e pesquisadora da tematica da justica juvenil na UFRGS. Inicialmente apontei a
auséncia da participagdo da Ordem dos Advogados do Brasil na discussdo daquele evento,
que ocorria, exatamente, nas dependéncias da instituicdo. Também questionei o motivo da ndo
participacdo da Defensoria Publica no evento e nos debates sobre o tema, uma vez que esta ¢
uma das institui¢des integrantes da rede de atendimento aos adolescentes selecionados pela
Justica Juvenil. Destaquei que a grande maioria dos jovens internados ndo contava com
recursos financeiros para custear sua defesa técnica particular, recorrendo a Defensoria
Publica do Estado ou aos servigos de assessoria juridica das Universidades, como era o caso
do grupo em que eu atuava como voluntaria. Sugeri que deveriam ser chamadas ao debate.

Ter a participacdo da Defensoria representaria, em alguma medida, trazer mais
informagdes sobre a realidade cotidiana dos jovens internados na FASE e saber mais, através
dos relatos deles e de suas familias, sobre os diagndsticos e atendimentos de satde que
recebiam. E também era claro, ao longo dos debates, que a auséncia dessas instituigoes de
defesa desses jovens, expunha um desequilibrio de forcas e uma hierarquia de poder que
estava sendo reproduzida. No entanto, ao longo de todo evento, assim como os demais
encontros que acompanhei ao longo da pesquisa, nenhuma das duas instituicdes fez-se
representar nas atividades. A OAB nao tinha representantes no seminario € tampouco
participou em outras atividades relacionadas ao Projeto “Intervengdes Exemplares”, tal qual a
visita & FASE, no ano anterior. Coincidéncia ou nao, apds este apontamento, ao final do
evento, uma representante da Comissao dos Direitos Humanos da OAB requereu a inclusao
da institui¢do no grupo de entidades de apoio ao Projeto. No entanto, a entidade ndo
participou de outras reunides, tampouco manifestou interesse na situacdo dos jovens
internados.

Quanto a Defensoria Publica, a entidade ndo participou nem do evento e tampouco dos

demais encontros promovidos para as articulagdes que envolviam esta questao, propostos pela
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equipe do Projeto “Intervengdes Exemplares”. Algo que ndo ocorreu em outros casos
acompanhados pelo Projeto como, por exemplo, no caso do estado de Sdo Paulo/SP, em que a
Defensoria Publica daquele estado teve um papel de protagonista nos debates, juntamente
com advogados populares e ativistas, para as tratativas de desativagdo da Unidade
Experimental de Satide (BUJES, 2014).

Na pergunta, indaguei especificamente sobre as questdes que envolvem os
diagnosticos: como eram feitos € como era “classificado” este grupo de jovens no contexto de
adolescentes em privagdo de liberdade. Considerando que a lei os considera “pessoas em
situacdo peculiar de desenvolvimento” como podemos fazer uma avaliacdo da saide mental
destes individuos e “detectarmos” os transtornos psiquiatricos, nestas condigoes.

A rodada de respostas dos palestrantes foi iniciada por Frederico que disse sentir-se
contemplado pelas demais falas que o sucederam e reiterou seu posicionamento, reforcando
alguns pontos anteriormente ditos. Para ele, a sentenca abre “um espago muito perigoso para
isolamento e este espaco ja estd posto”, referindo-se ao espaco da “ala D”. No entanto,
entendia que seria “possivel interpretarmos uma sentenga judicial tanto quanto se interpreta
um dispositivo de lei, desde que haja uma disposicdo”. Sua fala buscava incentivar um
compromisso publico com a abertura ao didlogo, mas também de resisténcia frente a
possibilidade de legitimar-se um espaco como a “Ala D”, durante as negociacdes com o

promotor. Refor¢ou sua posi¢ao quando disse:

Eu tenho certeza que o Ministério Publico esta aberto, ele ja falou que esta
aberto para construir isso em conjunto. Nao estou aqui dizendo que haja
qualquer intencionalidade subjacente por parte do Ministério Publico que
cumpriu com suas atribuigdes. Eu acho que temos que apostar muito na rede
e ndo sdo pelas deficiéncias na rede que nds vamos criar uma
excepcionaliza¢do extremamente perigosa. Ora, se a rede ndo funciona entdo
que se fortalega a rede, € isso. [muitos aplausos interrompem a sua fala] Nos
ndo podemos esquecer dos riscos desta questdo da isolamento ¢ da
institucionalizagdo sob ponto de vista do sofrimento psiquico. (Frederico,
Diario de Campo, 20 de abril de 2012)

Para ilustrar sua fala, Frederico relatou o trabalho desenvolvido por outro procurador,
em parceria com o Ministério Publico, na fiscalizacdo de medidas de seguranga no Instituto
Psiquiatrico Forense. Ele trouxe como exemplo um caso que ele chamou de “paradigmatico”,

no que tange as violagdes de direitos de grupos vulnerdveis por parte do Estado: a

desinternacdo de um paciente judicidrio, que estava internado héd cerca de trinta anos, pelo
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furto de uma bicicleta'?!. Para o procurador “a questio do isolamento e¢ a questio da
concepcao manicomial, para além de ja estar extremamente fragilizada, com o advento da Lei
10.216” implica uma serie de riscos [para a saude] que devemos estar atentos.

Ele referiu sua concordancia com Mateus quando este apontou as deficiéncias da rede
publica de saude. No entanto reforgou que exatamente por isso, deveriamos buscar fortalecé-
la e buscar alternativas, sem desconsiderar as peculiaridades que envolvem cada caso,
conforme ressaltados pela fala de Amanda. Para Frederico, ¢ preciso considerar “as situacdes
de urgéncia, excepcionais, pontuais, que eventualmente devam ser adotadas, mas nao podem
ser o método, ndo pode ser este o recurso permanente, prioritdrio ou predominante nesta
questdo”. Por fim, destacou a necessidade da abertura ao didlogo para buscar uma
interpretagdo satisfatoria da determinacao da sentenca, do debate publico da questdo, com a
participacdo da sociedade como um todo, € ndo apenas entre os atores envolvidos com a

tematica, ao afirmar que

o estado do Rio Grande do Sul foi mau condenado, perigosamente
condenado, mas acredito que com sensibilidade, com disposicdo de
construgdo, que ¢ o interesse do Dr. Mateus, do Ministério Publico e de todos
os atores que estdo aqui, nds vamos construir ¢ criar uma alternativa efetiva
pra isso. E fiquemos atentos para que a sociedade acompanhe isso, que isso ¢
importante. A sociedade acompanhe os desdobramentos disso e seja,
inclusive, propositiva no que se refere a essas alternativas que nos possamos
construir. (Frederico, Didrio de Campo, 20 de abril de 2012).

O refor¢o do pedido de didlogo tinha uma razdo bem clara. Uma preocupacdo quanto
aos desdobramentos posteriores desta questdo. Em uma conversa que tive com Frederico, ele
classificou o posicionamento do promotor como radical, afirmando que Mateus “negocia até
quando ele entende que ¢ o que ele quer”. De fato, muitas vezes Mateus agia de maneira
bastante intransigente, partindo para um fechamento ao didlogo ou resisténcia, quando
percebia que as negociagdes ndo estavam tomando um rumo que lhe interessasse ou que nao
era atendido conforme sua expectativa ou vontade.

Segundo o procurador, depois da agdo civil publica, o promotor “se deu conta que ¢
mais facil” conseguir ver atendidas as suas reivindicagdes de forma mais rapida, através de
inspegdes regulares feitas nas unidades, com a exigéncia do cumprimento de determinadas

alteracdes ou modificacdes. Estas medidas, que vinham acompanhadas de pedidos de

"2 No caso dos adultos, como a lei ndo prevé um tempo maximo de interna¢io do condenado na medida de
seguranga, a 5* Turma do STJ, em julgado de 20.03.2012 (HC 208336/SP), um més antes do evento, firmara
entendimento de que o tempo de cumprimento de medida de seguranga, seja de internagdo, seja de tratamento
ambulatorial ndo podera exceder ao maximo da pena abstratamente cominada ao delito cometido pelo réu e
também ndo podera ser superior a 30 anos (tempo maximo de cumprimento das penas de prisao).
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sindicancias ou sob ameagas de interdigdes, geravam mais repercussdes para os gestores €
visibilidade e noticias para si, do que ingressar com uma a¢ao civil publica, mecanismo mais
demorado e complexo para ser julgado e cumprido em um curto espago de tempo. Dai
mantinha os demais atores sob constante tensdo de uma “acdo surpresa” sob pretexto de
fiscalizagdo da atuacdo dos atores estatais.

Depois da manifestagdao de Fred, foi a vez de Mateus, que ainda estava contrariado e
bastante na defensiva. Iniciou dizendo que estavam todos ali cumprindo suas fung¢des de boa-
fé. Parecia pessoalmente ofendido com algo que fora dito e buscava justificar sua forma de
atuacdo perante a audiéncia. Segundo ele, “por mais exacerbadas, mais moderadas ou mais
agressivas que sejam nossas posi¢cdes, nds temos que buscar nosso desiderato que ¢ o
atendimento do adolescente em cumprimento de medida”, destacando que ““as divergéncias
sdo inerentes a este processo até chegarmos a um consenso, um equilibrio dos objetivos
buscados”.

Ele retomou na sua fala, deslocando a discussdo para a denuncia inicial, lembrando da
existéncia de problemas graves detectados no relatério do IAJ, em 2011, os quais também
foram apontados na vistoria do Conselho Federal de Psicolgia, que dizia que 80% dos
adolescentes eram “medicados com antipsicéticos”. Ainda que de forma menos agressiva,
alternando as criticas a institui¢do com elogios a gestora, agora ele voltava-se para o “ataque”
a FASE, quando dizia que “a ala D ja existe — a ala D de doido — do CSE, ¢ o IPFzinho, s6
que sem tratamento. E mais, no préprio relatorio, o CSE diz que o médico faz a visita uma vez
por més. Isso parece que mudou depois do escindalo do verdo'** e tomara que isso tenha
mudado, que ¢ isso que se busca”.

O escandalo a que o promotor se refere diz respeito ao fato de que a juiza do 3°
Juizado da Infancia e da Juventude, através de oficio, solicitou esclarecimentos a FASE pelo
comparecimento de doze adolescentes do CSE, para audiéncia judicial, em estado
“visivelmente medicado”. Em resposta, um médico psiquiatra da Unidade respondeu que
“pelo ocio, ¢ por isto que se medica na FASE”. A juiza instaurou um procedimento para
apuracdo dos fatos e possivel responsabiliza¢ao da gestao da Fundagdo. Ficou estipulado que
os adolescentes ndo poderiam ir as audiéncias sob efeito de medicamentos. A declaracao foi
amplamente divulgada na midia e outras reportagens vieram a publico, dando visibilidade a

questdo da medicalizagdo de adolescentes internados na FASE.

22 Disponivel em: <http://zh.clicrbs.com.br/rs/noticia/2012/02/medico-vincula-medicacao-de-internos-da-fase-
a0-0¢i0-3652408.htm> Acesso em 22/04/2012.
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Ainda na defensiva, Mateus inclina-se na bancada, em dire¢do a Amanda, para elogiar
sua gestdo e o seu empenho em adequar o atendimento da FASE. Diz admirar sua atuagdo por

ela “amar o que faz” e disse ter certeza de que

dessas nossas imposi¢oes tiraremos o que for... o melhor, ou o médio. O
melhor nés nunca iremos atingir. Mas nds tiraremos com certeza a média da
questdo da saude, a média da questdo do atendimento, a média da questdo da
psicologia, a média da questdo juridica, a média da questdo sociedade.
Perfeicdo nenhum de nos vai atingir. E pode ser que eu seja o mais errado de
todos, agora podem ter certeza que buscarei e a intencdo é sempre acertar.
(Mateus, Diario de Campo, 20 de abril de 2012)

Ao final, o promotor encerra sua fala com um tapa de mao espalmada sobre os seus
papéis amontoados sobre a bancada, que me fizeram lembrar a imagem do martelo dos juizes
sendo batido no “caso encerrado”, como vemos nos filmes estadunidenses de julgamentos.
Embora falasse em um ponto médio entre uma coisa ou outra, a disposi¢gdo do promotor nao
parecia ser a de quem buscava chegar a um ponto em comum que nao fosse o seu.

Logo a seguir, foi dada a palavra a Amanda que, de maneira bastante polida, iniciou
sua fala trazendo algumas das questdes relativas as mudancgas das praticas e daquilo que era

visto como o cotidiano da Fundacdo, em resposta aos apontamentos feitos pelo promotor.

Querido Dr. Mateus, as mudancas nao aconteceram apos o escandalo a que a
FASE esteve exposta. A mudanga comecou no dia 1° de janeiro de 2011,
quando todos ndés assumimos a FASE. Noés assumimos a FASE com
problemas historicos, principalmente a questdo da medicalizagdo, que ela
vem sendo diminuida gradativamente. Vocé ndo suspende a medicacdo de um
adolescente, de um paciente abruptamente. Vocé tem que ir desensibilizando
¢ diminuindo aos poucos. Eu, agora, vou falar como médica. Eu ndo vou
deixar o meu adolescente sofrendo ¢ esperando atendimento na rede. Por
melhor que a gente queira, por mais que a gente queira fortalecé-la. Eu
sempre trabalhei com a rede e sempre quis fortalecé-la. Eu muito trabalhei
para que isso acontecesse. E agora o que nds vamos fazer? Nos vamos
trabalhar em conjunto com a rede, que ¢ o que estamos fazendo, mas nds
estamos, dentro e internamente, modificando uma série de situacdes.
(Amanda, Diario de Campo, 20 de abril de 2012)

Especificamente neste periodo, diversos atores sociais se voltaram para as condig¢des
estruturais da FASE e alguns assuntos ligados a institui¢do vieram a tona no cendrio politico e
social. Alguns politicos demonstravam interesse nesse debate. Os meios de comunicagdo
fizeram diversas reportagens “denunciando” as condigdes estruturais, irregularidades e a
precariedade das instalagdes de algumas unidades e algumas delas sofreram interdigdes por

parte do Ministério Publico. Além disso, em mais de uma ocasido o caso do uso de

medicamentos foi noticiado em jornais de grande circulacdo, fazendo com que a nova gestao
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sofresse uma pressdo maior, por parte do poder publico, para adequacdo das praticas na

FASE. Segundo Amanda,

Uma delas, que nés comegamos e que era gravissima, que os que estdo aqui
sabem do que se trata, sabem do que eu estou falando, que era a questdo do
isolamento. No6s trabalhamos desde o primeiro momento sobre isso € o que é
mais importante dizer € que esse isolamento sempre existiu. Sempre existiu,
so que ele estava 'embaixo do tapete'. Agora ele esta realmente assim, todos
sabem o que acontece, o menino fica 14, eu ja falei na minha fala mas vou
falar de novo, 15 dias 14 dentro. Todos sabiam que isso acontecia. E o uso da
medicacdo fazia parte disso. Entdo, nds estamos trabalhando sim, para
diminuir [frisa a palavra] essa medicacdo, que fique claro. N6s ndo temos
como cortar definitivamente. Talvez num futuro proximo a gente consiga.
Hoje ndo [enfaticamente destaca]. A gente precisa de tempo para fazer as
mudancas. A gente precisa reorganizar. Eu preciso de psiquiatra do meu lado,
embora eu ndo tenha. Ja que eu ndo tenho um médico dentro da instituicdo eu
preciso de um médico 14 dentro. Porque ndo se tem tempo de chegar, pegar o
menino e levar correndo para a rede, que a rede ndo nos atende. Hoje a gente
tem uma parceria barbara com a rede municipal de saude, com a secretaria do
estado, mas ainda é aquém, pessoal, do que a gente realmente precisa. E eu
tenho pressa, eu tenho urgéncia. E dai agora eu estou falando como médica.
Eu preciso do atendimento. (Amanda, Diario de Campo, 20 de abril de 2012)

Amanda expunha na sua fala toda a complexidade que compde a socioeducacdo: a
interface da aplicacdo de uma sangao, cumulada ao fato de que a medida precisaria atender a
outras demandas que os jovens internados tenham ou precisam resolver: neste caso, atengdo a
saude. Tudo isso, inserido neste contexto de caréncia de recursos materiais, profissionais e de
estrutura do proprio Estado, em que ha uma suposta preocupagdo com os valores da
eficiéncia, da agilidade e da transparéncia nas praticas, buscando uma aproximagdao da
institui¢ao tanto com os atores do judiciario quanto com os técnicos e agentes de saude da
comunidade. Ao mesmo tempo em que um paradigma de humanizagao e de promocdo de uma
cultura de direitos ¢ da nao-violéncia ¢ enfatizado em torno da socioeducagdo (SCHUCH,

2009). Sobre a populagdo de internos, Amanda afirma:

Eu sei que 95% ¢ recuperavel porque eu olho no olho, e eu ja conheco a
historia. E diferente de quem esta 1a fora. Entdo nosso trabalho também é
sensibilizar a sociedade para que possa receber este adolescente. E isso passa
pela profissionalizagdo, pelo aumento da educacdo, pela diminui¢do da
medicagdo, pela melhora da percep¢do do que realmente o menino precisa 14
dentro, dos funcionarios, enfim, de todo um trabalho que esta sendo feito,
com a implantagdo da cultura da paz. Entdo assim, sdo muitos fatores, que
eram fatores de risco para aumentar a medicagdo, € que nds estamos
trabalhando. E que hoje estd dentro de um contexto. Porque nods estamos
implantando varias agdes. Entdo assim, gente, nos estamos aqui pra construir
com todos. Eu acho que a gente vai chegar, eu tenho absoluta certeza, num
mesmo denominador. E a gente vai conseguir realmente, tirar essa acdo, eu
tenho certeza disso. N6s ndo vamos ter um mini IPF. (Amanda, Diario de
Campo, 20 de abril de 2012)
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Encerrando os debates desta mesa, respondendo a minha pergunta, Liana fez questao
de lembrar algo que considera pouco abordado neste debate: que os adolescentes “nao sdo
inimputaveis pelas suas condi¢des fisicas ou psiquicas; eles sdo inimputaveis pelo critério
etario, isto ¢, sua menoridade penal. E, em fun¢do disso, eles recebem uma medida
socioeducativa.” No entendimento da psicologa, a medida socioeducativa estd voltada a
socioeducacdo de uma pessoa em desenvolvimento € que como “nao existe medida de
seguranca para adolescente, portanto nao existe possibilidade de termos um mini IPF.”

Outra questdo trazida por ela, foi com relacdo a constitui¢do de uma expectativa por
parte dos atores envolvidos, em torno da expressao “local adequado” e da correlagdo direta
desta expressdo com um equipamento especifico, que diretamente remetia a um unico formato
como alternativa. Liana lembrou que ele habita nosso imaginario, que ¢ o manicomio judicial.
Embora ninguém tenha dito, explicitamente, que deseja constituir um espacgo aos moldes do
Instituto Psiquiatrico Forense dos adultos, pairava entre todas as pessoas presentes essa
davida, que era partilhada e se reproduzia no rumor sobre um “IPF junior”. Neste sentido,

Liana disse que:

0 que me angustia ¢ que nds estejamos lendo ‘local apropriado ou adequado’
da mesma forma que lemos a vida toda: como manicémio judiciario. Somos
nés que estamos enunciando que o lugar adequado é um manicomio
judicidrio e eu me embargo. Porque é que a gente esta insistindo nesta mina?
Noés ndo temos aparelhos substitutivos, intervengdes substitutas? Temos!
Porque estamos pensando nisso entdo? Acho que, s para marcar, que eu
acho importante que a gente fique atento aquilo que a gente estd enunciando
como horizonte de intervengdo. (Liana, Diario de Campo, 20 de abril de
2012)

Com relagdo aos diagndsticos, Liana enfatizou a necessidade de um enfoque para o
contexto do jovem, a partir de varios elementos de suas experiéncias, contrariando em parte a
perspectiva exposta por Amanda, em mais de um momento: do exame clinico, o olhar no olho
e enxergar o que o jovem possui. Para Liana, os diagndsticos sdo mais complexos e precisam
ser entendidos a partir das contingéncias que lhe originaram. Para ela, ao contrario de

Amanda,

os diagnosticos sdo firmados a partir de constructos epistemologicos sobre o
sujeito psiquico. Isso fundamenta um diagndstico. Se a gente ndo tem uma
teoria que sustenta um diagnoéstico, a gente tem um diagndstico firmado a
partir de fendmenos observaveis. Entdo, alucina, “X” coisa. Esta sofrendo de
angustia, sindrome ou transtorno de adaptacdo. Mas isso ndo diz do sujeito,
isso diz do padecimento que ndo ¢ todo o sujeito. Entdo, os diagndsticos
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precisam ser sim, pensados, multidisciplinarmente, especialmente quando a
gente estd nesta seara do conflito com a lei. Entdo, acho que é bom a gente
marcar isso. (Liana, Diario de Campo, 20 de abril de 2012).

De todo o evento, este painel foi 0 que causou maior repercussao e intervengdes por
parte do publico, seja através de palmas, vaias ou perguntas, seja ao final, nos comentarios
entre os presentes. Creio que a expectativa e espera pelo debate com as autoridades
diretamente envolvidas na Ac¢ao Civil Publica, foi o motivo principal. Mas, principalmente,
porque todos os palestrantes, apesar de alguns posicionamentos mais ou menos divergentes
entre si, terem reconhecido como fundamental a participacdo de todos os atores, que
constituem a rede de atencdo ao adolescente internado, na formulacdo do programa de
atendimento a que se refere a sentenca judicial que condenou o Estado do Rio Grande do Sul
e a FASE.

Além disso, a maioria das falas rechacando a constru¢do de uma unidade de
tratamento de satde no interior da FASE, nos termos daquilo que comumente ¢ chamado de
“IPFzinho” ou “IPF junior” gerou, sendo uma sensa¢do de encorajamento na posicao dos
militantes presentes, um fortalecimento do engajamento, no sentido de afastar as
possibilidades de criacdo deste equipamento. E para seguir na demanda por outros
encaminhamentos da questdo, as tratativas estavam direcionadas para uma articulagdo do
Grupo de Trabalho, que era outra estratégia proposta pela equipe do “Projeto Intervencdes
Exemplares”.

Com os atrasos no inicio do evento, esta tltima mesa se estendeu para além do horario
previsto inicialmente, e o interesse do publico era perceptivel, pois o auditério permaneceu
lotado por uma audiéncia bastante interessada nas declaragdes dos palestrantes até o final,

quando saimos para o almogo.

4.2. Fortalecendo (n)a rede: os atores e suas estratégias de atuacio

A tarde, demos inicio a wltima mesa do evento, cujo tema era “Satde mental,
adolescéncia e politicas publicas: experiéncias exitosas, desafios e perspectivas”. Este painel
reunia os representantes da Secretaria Estadual da Saude (Fernanda), a Diretora do
Departamento de Justica da Secretaria Estadual de Justiga e Direitos Humanos (Claudia),
representante da ANCED (Nilton) e a Secretaria da Secretaria Nacional de Direitos Humanos,
(Mariana). Os palestrantes trouxeram relatos de sua trajetoria em instituicdes publicas, bem

como suas experiéncias com diferentes politicas publicas voltadas aos jovens e adolescentes.
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A primeira a falar foi Fernanda, doutora em satde coletiva, que ja na sua apresentacao
contou que, ademais da sua longa trajetéria atuando na rede de atendimento de satde como
psicologa e na constitui¢do de politicas publicas nesta area, contribuira na elaboragao da lei de
reforma psiquiatrica. Fernanda inicia sua fala a partir daquilo que ela chama de “disparador”
do debate: os adolescentes que precisam de atendimento de satide mental. Ela nos recorda que
o Estado, nos ultimos anos, tem buscado constituir mecanismos de cuidado, através das
politicas publicas. E salienta que este cenario, no entanto, ¢ bastante recente, eis que remonta
ao nosso processo de democratizagdo da sociedade, que inseriu esta perspectiva de “sujeitos
de direitos e desejos” nas discussdes das politicas de Estado. Por esta razdo, afirmava que era
importante a sociedade tomar uma atitude de se repensar constantemente, reconhecendo
nossas fragilidades e nossos desafios. Por isso era tao significativo este nosso debate.

Apontou que ainda ¢ muito forte em nossa sociedade o “ideal de fechar” e que, frente
a esta logica de institucionalizacdo da qual a FASE faz parte, as experiéncias que possuimos
na tentativa de mudar esta realidade ainda sdo muito frageis e ndo possuem a longevidade que
a FASE possui. Ponderou que as politicas publicas na nossa sociedade, de modo geral, ainda
sdo bastante frageis e trouxe a problematica de que tais projetos, quando implementados, nao
permanecem ou ndo se estabelecem de forma permanente. Assim, as experiéncias exitosas sao
pontuais e, ndo raro, pouco conhecidas ou difundidas. Que o nosso grande desafio enquanto
atores e ativistas era pensar politicas publicas com sustentabilidade, a partir das quais
consigamos monitorar os indicadores e que elas se prolonguem no tempo, em longo prazo.

Pensando a partir desta perspectiva, Fernanda trouxe exemplos de outras experiéncias
das quais participou na administragao publica. Para ela, é necessario criar uma politica publica
na qual o adolescente possua algum protagonismo e ¢ importante destacar que ela foi a Ginica
pessoa que trouxe esta questao, ao longo dos debates. Falou do papel dos projetos sociais e de
vida, nos quais os jovens se sintam parte atuante dos processos que vao modificar suas vidas e
destacou o papel da sensibilidade para a escuta e na criacdo de espacos de didlogo com os
adolescentes para os quais uma politica publica vai ser constituida. Isso implica, para ela,
novas formas de se relacionar com estes jovens e, sobretudo investir na criagdo de vias de
comunicagcdo nos espagos comunitarios dos quais eles provém, chamados por ela de
“territorios”. Assim, € preciso pensarmos as questdes € as caracteristicas de uma politica
publica de atendimento destes jovens, focada em uma perspectiva de sustentabilidade delas a

longo prazo e sob um outro olhar, com a participacao e escuta destes jovens.
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Dai partiria o outro desafio, segundo Fernanda. O que ela define como “algo que
demanda um exercicio constante no cotidiano”: lembrarmos que a restricao de liberdade do
adolescente ndo pressupde a privacdo de outros direitos, algo que ¢ muito dificil para a nossa
sociedade compreender, sobretudo diante da precariedade de estrutura e dificuldades de
prestacdo de servicos da rede publica de satde. Ela coloca as seguintes questdes: devemos
fazer um inventario dos direitos dos adolescentes que estdo cerceados de liberdade e ¢ tarefa
institucional pensar o que devemos fazer e quais as potencialidades (criativas e destrutivas)
destes jovens, pois s6 podemos fazer projetos singulares e programas interssetoriais s6 serao
possiveis com o conhecimento da populacdo dos internos.

Ainda como proposi¢do de atuacdo, Fernanda defendeu a necessidade de “abrir as
estruturas que ja existem para os CAPS terem equipes que fagam matriciamentos nas
institui¢des fechadas”, isto ¢ atenderem os jovens dentro da institui¢ao. Mas destacou que “os
jovens que podem sair devem sair (frisou)”, para que este trabalho ndo tenha uma identidade
de profissional restrito a privagdo de liberdade e para que o jovem possa se identificar com
essas pessoas que “estao fora”. Esta medida, explicou, era para os adolescentes também terem
uma identificacdo com pessoas nao institucionalizadas e para fazerem a transi¢ao no processo
de desinstitucionalizacdo. Fernanda encerrou sua fala colocando-se a disposi¢do para debater
estas questdes trazendo a Secretaria Estadual de Satde como uma parceira.

Dentre os participantes do evento, ela foi quem mais trouxe elementos propositivos,
com propostas concretas e objetivas, para além da discussdo dos termos da sentenca.
Enfatizou a necessidade de pensarmos o programa de atendimento de saude, a partir de uma
perspectiva de longo alcance e de suas experiéncias com politicas publicas de governo,
afastando-se da discussdo negativa, isto €, daquilo que ndo se gostaria de fazer.

A seguir, o posicionamento institucional da Secretaria de Justica e Direitos Humanos,
representada por Claudia reforcou muitos dos argumentos trazidos pelos palestrantes
anteriores. A secretaria, que ¢ advogada e possui longa trajetoria de militdncia entre os
movimentos de direitos humanos das mulheres, meninas e jovens, trouxe, inicialmente, como
problematizacdo a necessidade das pessoas de “dentro do sistema [socioeducativo]”
repensarem as suas praticas. Claudia fez uma retomada historica, com um apanhado das
transformagoes legais, com a ratificagdo de tratados internacionais e a criacao de leis internas,
pelas quais passaram os direitos da crianc¢a e do adolescente. Refor¢ou o papel da protecao de
todos os demais direitos daqueles jovens que estdo em restricao de liberdade, inclusive os

ligados a saude mental. Ela propos que indaguemos os propositos que buscamos com a
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medida socioeducativa como mecanismo de segregacdo da juventude e os reflexos disso em
termos de reproducdo das violéncias, a semelhanca do que ja ocorre na Justica Criminal dos
adultos.

Segundo ela, através da Secretaria da Justica e de Direitos Humanos, o estado vem
realizando um esfor¢o para mudar a forma de tratamento do adolescente infrator, sobretudo
pela visdo fortemente vinculada ao Direito Penal. Para Cléudia, a andlise do ato infracional e
das condutas dos jovens a partir daquele seu comportamento ¢ uma postura que o Estado visa
romper, na medida em que entende que devemos considerar o contexto destes jovens, suas
situacdes de vulnerabilidade social, assim como recortes de sexo, género, classe, etnia e
condigao social.

Entre outras estratégias, a Secretaria de Justiga e Direitos Humanos buscou articular
com forum socioeducativo, com as demais entidades e organizagdes da sociedade civil, para
dialogar com elas todos os tramites voltados para a socioeducagdo. Dentre as propostas da
Secretaria, estd a de fortalecer as medidas de meio aberto, “para que os juizes possam
encaminhar ao meio aberto em mais casos € mudar essa logica da internacao”, passando-se a
deixar a internacdo como medida excepcional. E neste contexto, tal medida ¢ ainda mais
importante para a politica de saide mental, uma vez que ela enfoca a ideia de inclusdo social
desses jovens e ndo mais a segregacao.

No entanto, um dos desafios para a implementag@o era realizar as articulagdes entre o
Estado ¢ o Municipio, uma vez que a execucao das medidas em meio aberto ¢ atribuicao
municipal e havia dificuldades para estabelecer parcerias e investir nesta proposta, conforme
previa o SINASE. Cléudia também referiu o artigo 65 do SINASE e, enquanto uma politica
de governo, afirmou que “a gente tem que pensar como a gente vai trancar isso, para que se
torne a excecdo da excegdo e nao a regra”. Ela se referia a possibilidade que a lei prevé de
suspensao da medida e internacdo compulsoria de jovens por transtornos mentais ou uso de
drogas.

Claudia destacou a importancia do evento e da articulagdo que estava formada com
relacdo ao debate da Ag¢ao Civil Publica ¢ enfatizava a necessidade de elaboragao de uma

estratégia institucional para o caso. Segundo ela,

a questdo da Agdo Civil Publica, o Estado ndo quer nada daquilo. Espero que
ndo tenha ficado equivoco, que eu ndo pude estar aqui de manha, mas o
Estado ndo busca [dando énfase] — bem ao contrario — um espaco de
segregacdo. Com este seminario e com a abertura de didlogo, o que o Estado
busca ¢ conseguir ndo cumprir a decisdo judicial tal como ela estd, de uma
forma que ndo tenhamos que pagar multa por ndo fazer algo que estamos
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constitucionalmente assegurados. S6 quero deixar isso bem claro aqui com
vocés. (Claudia, Diario de Campo, 20 de abril de 2012).

Ao final de sua fala, ela convoca todas as pessoas presentes a se unirem para, juntos,
darmos um basta nas violagdes de direitos dos adolescentes. E, para isso, tendo como
estratégia o protagonismo articulado de todas as pessoas ali presentes, para a definigdo de uma

melhor politica de atengdo a satde dessa acao civil piblica. Neste sentido, afirma que

o Estado do Rio Grande do Sul, através Secretaria de Saiude ¢ da Secretaria
de Justica e Direitos Humanos, precisa do apoio de todas e todos para
conseguir desvincular [reforcando o tom da fala] a obrigatoriedade de
construir um espago inconstitucional e contrario a evolugdo historica das leis
para contarmos sim com um programa de cuidado a saude mental, com base
na Constitui¢do. (Claudia, Diario de Campo, 20 de abril de 2012).

Finalizado o painel, e antes de encerrar o evento, a coordenadora das mesas sugeriu
uma rodada de proposi¢des entre os presentes, para que fossem delineados alguns
desdobramentos daquele encontro. Das questdes abordadas ao longo do evento, foram tirados
encaminhamentos, que serviriam como norteadores das proximas acdes da equipe do Projeto,
mas também como estimulo para a constitui¢do do Grupo de Trabalho. Essa articulacao era
considerada muito importante pois, segundo Claudia, ficaria como um plano de acdo

b b b (13 ~ 2
permanente, uma vez que as atividades do Projeto “Interven¢des Exemplares” encerravam
naquele ano.

Entre as questdes trazidas, e que foram levadas como pontos de articulacao do Grupo
de Trabalho, algumas diziam respeito as preocupagdes com questdes estruturais da FASE,
principalmente relativas aos servigos médicos prestados aos adolescentes. Investimentos em
um plano de carreira para os servidores, qualificagdo das equipes técnicas e a formagao de
uma equipe técnica externa as equipes das Unidades, para atuar como “volante” (em regime
de plantdes de 24h) e cumprir o protocolo de atendimento no acompanhamento do uso dos
medicamentos e a necessidade de atendimento emergencial de adolescentes em “atendimento
especial” (isolamento) foram alguns aspectos propostos.

Além disso, foi sugerida a realizacdo de uma espécie de “mutirdo”, em carater
emergencial, para que fossem elaborados os Planos de Atendimento Individual (PIA),
revisados e regularizados os acompanhamentos de adolescentes internados, cujo prazo estava

expirado. Com isso, era possivel “mapear os casos” e tracar um perfil da populagdo dos

jovens da instituicdo. Juntamente com esta medida, era intencdo do grupo elaborar um plano
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alternativo de agdo, a ser proposto junto ao Poder Judicidrio, em substituicdo a Unidade de
Saude que o estado deveria implementar.

Os organizadores do evento trouxeram a possibilidade de outras instituicdes virem a
integrar o Grupo de Trabalho e que, naquele momento, anunciaram a entrada de um
representante da Comissao de Direitos Humanos da OAB e de um representante do Grupo 10
do Servico de Assessoria Juridica Universitaria da UFRGS, os quais passariam a integrar e
acompanhar as proximas reunides e deliberagdes. Caberia a mim integrar o Grupo de
Trabalho como representante do grupo de assessoria universitaria, conforme deliberagao
interna do grupo e pela possibilidade que tinha de conciliar a pesquisa e a colaboragdo do

Grupo 10 do SAJU, no qual também desempenhava atividades juridicas.

4.3. O Grupo de Trabalho e o Plano de a¢ao

Encerrado o evento, restava o desafio de dar seguimento as tratativas do caso, junto ao
Grupo de Trabalho constituido naquela oportunidade. As dificuldades comecaram com a
incompatibilidade de horarios nas agendas dos diversos participantes para os encontros
periddicos. Assim, ficou acordado que seria criado um grupo de e-mails para que todos
pudessem construir coletivamente as diretrizes do grupo e definissemos datas, horarios e
locais das reunides.

Superado o desafio de reunir a todos os participantes, pouco se avangou nos debates
presenciais, que via de regra seguiam com os mesmos argumentos ¢ as mesmas dificuldades
de negociacdo que observei no evento publico. Sobretudo por parte de Mateus, que se
mantinha pouco flexivel nas suas posi¢des que, ao perceber-se perdendo o protagonismo na
conducdo das negociagdes ou sentia-se pressionado a ceder em algum aspecto, tendia a
fechar-se para o didlogo. Mais de uma ocasido o promotor cancelou sua participagdo nas
reunides na ultima hora, alegando outros compromissos.

O que poucos sabiam, no entanto, ¢ que esgotado o prazo de um ano de suspensdo da
multa por descumprimento da sentenca (em 5 de maio de 2012), o qual fora combinado
judicialmente para que neste periodo, fossem feitas estas negociagdes, a promotoria deu
entrada no pedido de cumprimento da sentenga. Ou seja, em meio as negociagdes com O
Grupo, Mateus solicitara que o juizo desse prosseguimento a execugdo, com imposicao da
multa através de um bloqueio de valores de cerca de 24 milhdes de reais. No pedido, alegava

29 <¢

“transcurso do prazo estabelecido em sentenca sem cumprimento da obrigacdo”, “inércia dos
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9 ¢

requeridos em demonstrar o cumprimento da sentenca”, “inexisténcia de alternativa capaz de
demonstrar o cumprimento da sentenca” e “matéria que envolve diretamente a protecdo a
saude de adolescentes internados na FASE”. A juiza, no entanto, indeferiu o pedido'*.

Mateus agira sem comunicar aos demais. Com o tempo e depois de algumas conversas
com meus interlocutores, fui percebendo que esta era uma tatica utilizada por ele. Enquanto
havia aderéncia ao seu posicionamento ou via possibilidade de atingir suas proposicdes entre
os presentes, ele se dispunha a negociar e ceder em algumas questdes. Na medida em que se
sentia contrariado ou percebia que seu posicionamento ndo era aceito pela maioria dos
presentes, ele fechava-se ao dialogo, entendendo qualquer tratativa como um ataque pessoal
(para o qual iniciava uma série de justificagdes) e optava por saidas judicializadas.

Na saida de um dos encontros do Grupo, no qual ndo conseguimos avangar nas
tratativas, Laura definiu esta atitude em tom de brincadeira: “a gente fica sempre ‘pisando em
ovos’, pois quando Dr. Mateus sente que estd perdendo o jogo, ele toma a bola, leva para a
casa e acaba com a partida”. Em uma ocasido de didlogo com Frederico, ele ja sinalizara para
o grupo algo neste sentido. Dizia que era preciso estar atento a maneira como trazer as
questdes para Mateus, pois ao primeiro sinal de irresignagao, ele “ameacava com um processo
ou um pedido de interdi¢do” de alguma Unidade da institui¢do, deixando claro que a sua
disposi¢do para escuta e para o didlogo eram bastante relativas. Por esta razdo, as estratégias
de abordagem e didlogo com o promotor eram sempre tratativas tensas para o grupo, pensadas
e articuladas a parte, sobretudo entre as participantes da rede da saude.

O grupo reuniu-se ainda em mais trés encontros, nos quais pouco se avangou nas
tratativas. Houve um esvaziamento progressivo entre os participantes do grupo, na medida em
que ndo viamos a disposi¢cdo do promotor para construir uma alternativa ao cumprimento da
sentenca que nao fora aquilo que ele delineara como sendo o projeto ideal. Em um dos
ultimos encontros do GT, em outubro de 2012, era perceptivel o desgaste e desestimulo entre
os participantes. Havia a sensacdo de que Mateus ndo estava disposto a construir
coletivamente as alternativas. Esta suspeita tornou-se realidade quando soubemos, por um dos
ativistas, que Mateus estava fazendo reunides paralelas com a equipe técnica e a presidenta da
FASE, em carater sigiloso, e sem o convite dos demais membros do Grupo de Trabalho.

A periodicidade aumentava entre as reunides e elas deixaram paulatinamente de
ocorrer, principalmente apos o encerramento do Projeto Intervengdes Exemplares e a saida de

Carolina da ONG. Era ela quem mobilizava para marcar as reunides por e-mails € quem

123 r1: v .
Conforme expus na analise do processo, no capitulo anterior.
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tomava a iniciativa para a realizacdo dos encontros. Antes, porém, o grupo ainda contribuiu
no didlogo com os técnicos da FASE, os quais formalizaram, em 09 de abril de 2013, um
grupo interno para tragar o “Projeto de Atengdo a Saude Mental do Adolescente” da
institui¢do, o chamado Grupo de Trabalho de Saude Mental'**,

Assim, € possivel situar um “corte na rede” e o fim da articula¢do entre o Estado, os
ativistas e a sociedade civil quando as tratativas do Grupo de Trabalho cessaram
completamente. A desmobilizagdo se deu pela pressdo constante produzida pelo promotor,
que evitava a construcdo coletiva de solucdes e impunha sua perspectiva como ideal, de forma
que em 2014 j4 estava dissolvida a rede de atores, com representantes das entidades e ativistas
que, até entdo, estavam envolvidos nesta questdo. Os debates sobre a resolu¢do da causa e o
tipo de politica a ser implementada retornaram, por fim, as instituicdes estatais, aos dialogos

internos entre os agentes publicos, sobretudo sob o comando do Ministério Publico, na figura

de Mateus.

4.4 Reconfigurando a rede e o planejamento de uma politica publica

Questdes relacionadas com a vida bioldgica (satde e doenga, por exemplo) e com a
vida social (acesso a servigos, politicas de atendimento) podem assumir uma forma de
abordagem local, mas também serem entendidos a partir de um contexto global mais amplo
que os informa. A emergéncia de narrativas sobre medicalizagdo, transtornos mentais e
procedimentos de atencdo a saide mental, assim como debates sobre as formas mais
adequadas de intervencdo no ambito da socioeducacdo, estdo circunscritas as questdes e
especificidades locais, mas também parecem estar inscritas no bojo de questdes globalmente
mais emergentes.

Ong e Collier (2007: 338) usam o termo ‘“assemblages globais” (global assemblages)
para designar um emaranhado contingente de diversas praticas, tecnologias, bens e discursos
que se distribuem em diferentes espacos de territorialidade e desterritorializacdo. Os autores
nos provocam a pensar sobre os alinhamentos particulares de praticas, técnicas e narrativas
administrativas (ou seja, tecnologias e politicas) que circulam globalmente, sao desigualmente

distribuidos e que sdo acionados em contextos locais de diversas formas, ndo s6 para criar

2% De carater multidisciplinar, o GT de Satide Mental contava com a participagio de cinco psicologos, cinco
enfermeiros, um médico psiquiatra, seis agentes socioeducadores e dois assessores administrativos e teve sua
constitui¢do formalizada, com a publicac¢do no Diario Oficial do Estado (DOE) de 09/04/2013.
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espacos proprios especificos, mas também para atribuir valores e sentidos as praticas e aos
atores em uma rede de relagdes, conferindo-lhes, assim, inteligibilidade.

Assim como Ferreira (2013) observou em sua pesquisa, na constitui¢do de uma causa
publica, os atores engajados nesta rede veem na divulgagao ampla da problematica uma das
estratégias mais eficazes para a defesa de sua perspectiva e dos jovens, seja em termos de
prevencao ou do combate de violagdes de direitos. E neste sentido “categorias, politicas e
problemas conectam-se aos mundos sociais que buscam circunscrever por meio de processos,
mobilizagdes e disputas complexas e intrincadas que podem ser apreendidas por meio de
pesquisa etnografica” (FERREIRA, 2013: 198).

Em um estudo sobre controles migratérios na Franga, Fassin e D’Halluin (2005)
perceberam que a avaliacdo das sequelas fisicas ou traumas psicoldgicos dos refugiados que
buscavam asilo adquiriam maior preponderancia do que suas proprias biografias para a
concessdao dos pedidos, o que sinalizava para a centralidade que os corpos adquirem como
locus de exercicio da biopolitica estatal. O corpo nao ¢ mais apenas um /ocus politico no qual
o poder estatal se manifesta, mas ¢ também o lugar no qual a “verdade dos individuos” e
sobre quem eles realmente sdo ¢ expressa e experienciada de forma concreta, seja através de
exames ou diagnosticos médicos, seja através do cumprimento de procedimentos ou rotinas
estatais, mas sempre a partir de um conhecimento padronizado ou burocratico do Estado.

E na intersec¢do de um conjunto heterogéneo de relagdes e praticas — que envolvem
tecnologias de governo, politica, questdes legais, econdmicas e culturais, além de
conhecimentos e expertises especificos, os quais constituem e dialogam com problematicas
locais e globais — que penso ser interessante refletir sobre algumas das questdes trazidas
neste evento. Tomemos inicialmente, esta rede associativa especifica, instavel e contingente,
criada e criadora de uma problematica, a qual vimos tornar-se uma causa publica.

Como ¢ possivel perceber, as discussdes em torno desta causa, sendo mais ou menos
controversas, se deram em um processo coletivo, elaborado ao longo da articulagdo de uma
rede de ativistas, que contaram com o apoio do Projeto “Intervencdes Exemplares”,
juntamente com os atores estatais. A cada novo esfor¢o de traducdo que se acrescenta ao
debate, opera uma modificagdo na rede que tende a deixar mais forte, conforme espero ter
demonstrado, a constru¢do da causa publica em torno desta problematica. Isto porque este
processo de traducdo se complexifica na medida em que as negociagdes ocorreram, a exemplo

do que ocorre neste evento. Neste sentido, Latour (2000: 45) nos lembra que
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uma sentenga pode ser tornada mais fato ou mais fic¢do, dependendo da
maneira como esta inserida em outras. Por si mesma, uma sentenga nao ¢é
nem fato nem ficcdo; torna-se um ou outra mais tarde gragcas a outras
sentengas. Ela sera tornada mais fato se for inserida numa premissa fechada,
obvia, consistente e amarrada, que leve a alguma outra consequéncia menos
fechada, menos d6bvia, menos consistente ¢ menos unificada. (LATOUR,
2000: 45)

Considerando as perspectivas diferentes dos atores, podemos dai extrair que ¢ em
torno da ideia de “local adequado™ ou, ainda, “atendimento especializado” que se dao as
disputas, e ¢ onde as posi¢des dos atores na articulacdo da rede sdo moldadas. E segundo
Latour (2000: 47) “quando olhamos uma controvérsia mais de perto, metade do trabalho de
interpretagdo das razdes que estdo por tras da crenca ja esté feito™.

Na medida em que as controvérsias surgem, Latour (2000: 54) afirma que
necessitamos de mais “tecnicalidades” para estabiliza-las. Neste sentido, mais os atores se
socorrerdo em argumentos, documentos, textos, leis, teorias ou técnicas, para fortalecer seu
argumento e produzir um posicionamento que seja, também, “um fato” convincente. O
consenso no campo cientifico nem sempre ¢ possivel em determinadas questoes, assim como
a forma como os dados cientificos s@o utilizados muitas vezes ¢ diferente segundo os diversos
posicionamentos dos especialistas, os quais transitam por diferentes ambitos sociais e estdo
impregnados por varias outras influéncias, entre as quais, aspectos sociais, culturais e
politicos.

Como bem observado por Jasanoff (2006), ndo raras vezes o uso dos saberes
cientificos se d4 em condi¢cdes e com propdsitos muito diferentes dos quais eles foram
inicialmente concebidos. Logo, a visdo da ciéncia “dominante” ¢ contingente e estd em
permanente disputa por esta hegemonia, ao reafirmar constantemente sua credibilidade e
autoridade. Nestas situagdes, novamente, se recorre a expertise profissional dos médicos e
psicologos e aos seus saberes, 0s quais acabam por estabelecer uma verdadeira colonizacdo do
campo juridico, desprovida de toda e qualquer discussao que, internamente, tais areas possam
desencadear ou promover.

O debate sobre o papel dos laudos e do protagonismo dos experts nas decisdes
judiciais, ndo ¢ nova, e tanto nos processos da Justica Juvenil como na Justica Criminal,
suscita verdadeiros embates sobre o poder decisorio dos técnicos € 0 peso que o campo
juridico atribui para estas ciéncias, chamadas pelos atores juridicos de “Ciéncias Auxiliares”.
Diversos autores (FOUCAULT, 2007, CARVALHO, 2007, 2013; RAUTER, 2003;
JASANOFF, 2006) apontam para a apropria¢do, por parte dos juizes, nas suas decisdes

judiciais, do argumento cientifico destes pareceres, a fim de conferir um carater
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inquestionavel para o posicionamento que adotam, constituindo-se assim, em prova
irrefutavel.

No entanto, este transito de saberes ndo se restringe unicamente aos juizes, mas
ocorrem entre os demais atores, de forma multidirecional, quando os saberes médicos e
juridicos transitam e sdo acionados nas narrativas de maneira diversa. Da mesma forma,
enquanto operam a citacdo de elementos técnicos ou tedricos, ocorre a busca por aliados em
outros atores, a fim de fortalecer a posicao que se constitui na rede. E como Latour ¢ Woolgar
(1997: 270) nos lembram, tanto mais forte e mais convincente serdo os fatos quanto mais
credibilidade e vinculos sociais tiverem na rede.

Com base nisso, me inclino a supor, que a relagdo de apoio por parte de Frederico com
os ativistas se deu por sua intengao de pensar conjuntamente as questdes € também contribuiu
para fortalecer a resisténcia que se operava diante do posicionamento de Mateus. Expor a
questdo e “torna-la publica”, contando com o engajamento da sociedade e dos ativistas era
uma forma de contrabalancear o poder de agdo do promotor e opor alguma resisténcia quanto
ao tipo de equipamento de satde que ele entendia mais adequado.

Este limite ¢ alcangado quando o discordante fica sozinho, sendo confrontado com o
que a posicao da maioria dos atores envolvidos (sendo todos) defende nesta causa. Assim, o
limite ocorre quando o discordante ndo ¢ confrontado com a perspectiva de apenas um autor,
mas com o que as varias pessoas pensaram e asseveraram sobre a questdo. Neste caso, Mateus
buscava angariar apoio de Amanda, a qual estava em posigdo reticente, e contra a qual ele
investia, ora marcando reunides em separado, ora com pressoes juridico-legais, para atender
suas solicitacoes.

Com o encerramento das atividades do Projeto Interven¢des Exemplares, a realizagdo
menos frequente dos encontros do Grupo de Trabalho e, por fim, a saida de varios atores dos
seus postos (pela mudanca da gestdo do governo estadual), a rede se desarranja
completamente e se reorganizard, provavelmente, a partir de outros atores. Como bem
afirmou Latour (2000: 52) “o destino das coisas que dizemos e fazemos estd nas maos de
quem as usar depois”.

Até o momento, a problematica objeto deste trabalho se encontra em processo de
resolugdo (ou, nos termos de Latour, de “estabilizacdo”), razdo pela qual ndo trarei aqui os
seus desdobramentos. Ou seja, o cumprimento da sentenga, independente de que forma, nao
ocorreu. No entanto, ¢ possivel pensar nesta articulagdo como exemplo de uma tecnologia

politica de constituicdo do Estado, que negocia margens de legibilidade e de fronteiras, as
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quais se constituem nas praticas cotidianas. Com e a partir delas, ¢ interessante refletir a partir
da idéia de “efeitos de Estado” (Mitchell, 2006).

Mitchell (2006) afirma que o sistema de Estado (Estado como um sistema de praticas
institucionalizadas) e a ideia de Estado (construcao ideoldgica, reificada deste sistema) sdo
duas dimensdes que o compdem e que sdo melhor entendidas quando consideradas juntas,
como partes de um processo, no qual técnicas permitem que praticas materiais cotidianas
assumam uma aparéncia abstrata ideal. Para o autor, devemos abandonar as no¢des do Estado
como uma entidade autdbnoma, em oposicao a sociedade ou a economia. Devemos considerar
esta distingdo apenas como uma caracteristica da ordem politica moderna, de carater abstrato
ou ideoldgico, atentando para a dimensao historica desta formagao.

Logo, considerar a ideia de Estado a partir de sua complexidade, como um efeito de
processos concretos variados de controle, supervisdo, gestdo e de representacdo que o
produzem, inclusive no que toca a sua organizag¢do espacial, temporal e funcional que se
estabilizam na forma de Estado. E, assim sendo, o que Mitchell (2006) chama de “efeito de
Estado” ¢, precisamente, este efeito (simbdlico) de separacao entre o Estado e outras esferas
(sociedade, economia, politica etc.) quando, na realidade, seus limites sdo indefinidos,
permedveis e interconectados, sobretudo porque se materializa nas praticas cotidianas
(contingentes) de seus atores (heterogéneos), os quais acabam por (re)produzir fronteiras,
mais ou menos porosas, ou, ainda, tensionar as zonas de expansdo ou retracdo de suas
margens.

Diferentemente da imagem publica do Estado que usualmente fazemos, como uma
construcdo ideologica dotada de uma forga material coerente e monolitica, na realidade, sua
constituicdo ¢ bastante ambigua e difusa, que se da nas diversas redes de arranjos
institucionais e praticas politicas cotidianas. Estas relacdes conformam as suas margens, que
sdo provisorias e pouco fixas, e devemos ter em conta que, sdo tais redes com seus atores que
as constituem, de forma que o que o Estado faz ndo existe sem aqueles que o compdem e
agem em nome dele.

No caso da articulagdo em torno desta problematica, isso parece claro, na medida em
que uma tecnologia de governo estd sendo problematizada e delineada tanto entre os atores
estatais quanto entre ativistas e organizagdes “da sociedade civil”, os quais se propuseram a
refletir e a contribuir, coletivamente, com uma politica publica de atendimento de saude aos
jovens internados (sob a custédia do Estado). E, além disso, estas fronteiras parecem

permeaveis quando pensamos, ainda, que a participacdo destes atores ¢ mediada pelo Projeto
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Intervengdes Exemplares, o qual parte de uma parceria com uma instancia estatal de escala
mais ampla: o governo federal, através da Secretaria Nacional de Direitos Humanos.

Ainda com relagdo a articulacao desta rede, penso que seria interessante refletir sobre
como a participacdo dos atores no delineamento desta politica publica, pode ser entendida
como praticas de inscri¢des politicas, na constitui¢ao de espagos de colonizagdo do Estado.
Neste sentido, penso a partir do argumento proposto por Schuch (2015a) em sua pesquisa com
pessoas em situagdo de rua, em que a autora destaca que a produgdao de tecnologias de
governo pode ocorrer nao sé por parte do Estado, mas também serem coproduzidas com ele,
juntamente com os grupos que estdo engajados na defesa dos direitos humanos, em redes de
articulagdes heterogéneas e dinamicas e a partir de contextos locais e construgdes narrativas
mais amplas, sobre direitos humanos.

Quando a autora utiliza os estudos de Clastres (2012) e nos instiga a pensar nestas
relacdes como formas de agdo politica que sdo articuladas em um contexto que se da,
simultaneamente, contra e a partir do Estado, vislumbro movimento semelhante nesta
articulacdo. Por um lado temos uma instituicdo que ¢ parte do Estado (o Ministério Publico)
acusando-o de ndo cumprir as leis e exigindo que ele (estado do Rio Grande do Sul) assegure
direitos para uma populacdo de jovens internados sob sua custdodia em outra institui¢ao
(FASE) que dele faz parte e, com isso, busca constituir uma tecnologia de governo especifica.

Por outro lado, temos a gestdo da institui¢do resistindo ao cumprimento da ordem
judicial, ao questionar a forma como a tecnologia de governo a ser implementada deve ser
produzida, a fim de atender, enquanto uma politica publica de atendimento de saude, a
legislacdo vigente e os direitos da populacdo envolvida. Ou seja, temos uma institui¢ao
compelindo a outra para cumprir a lei, enquanto esta ultima resiste ao cumprimento desta
ordem, embora saiba (e concorde) com o cumprimento da lei.

E esta problematizagdo, que ¢ uma disputa entre os sentidos dados a determinadas
categorias, se constitui com o apoio de uma rede heterogénea de atores — que envolve ndo s6
ativistas de direitos humanos, conselhos profissionais, profissionais da satde e técnicos da
socioeducagdo, mas membros de outras instancias do proprio Estado — em uma causa publica
e corresponde a uma contraposi¢do aquilo que o Estado realiza ou pretende realizar.

O dinamismo dos debates e os embates em torno dos diferentes modelos de atengdo a
sauide mental dos jovens, ora de inclusdo, ora de segregacdo destes sujeitos, operam
simultaneamente a partir, contra ¢ para além do proprio Estado. E a categoria “local

adequado” para a implementacdo de um atendimento de satde ¢ entendida a partir de sua
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permeabilidade, composta tanto pelos atores institucionais, responsaveis pelas politicas
publicas e tecnologias biopoliticas estatais, quanto pelos ativistas e atores da chamada
“sociedade civil”. Neste sentido recordo de Clastres (2011: 140) porque ele demarca, a partir
da andlise das sociedades ditas “primitivas”, uma questao fundamental para a reflexdo neste
trabalho quando afirma que “o poder nao est4 separado da sociedade” e “o social ¢ o politico,
o politico ¢ o exercicio do poder”.

Poderiamos apontar para as trocas de gestores da instituicao, que mudam conforme se
da a alteracdo dos chefes do governo do estado e que, nem sempre, compartilham dos mesmos
referenciais e perspectivas politicas; ou ainda, ndo conseguem dar continuidade ao
planejamento anteriormente criado como outros elementos que atravessam este debate. E
também as limitagdes impostas pelas questdes financeiras e sua vinculagdo as dotacdes
or¢amentarias provenientes do Poder Executivo, eis que, diferentemente do Ministério
Publico, a institui¢do possui relativa autonomia financeira e de recursos proprios.

Tais questdes, que dizem respeito as dindmicas estatais e as questdes burocraticas do
processo de “fazer o Estado” (SOUZA LIMA, 2012), tampouco foram explicitamente
debatidas nas decisoes dos autos, mas emergiam nas falas dos agentes, em laudos, inspecoes
ou relatos no curso da articulacdo. Assim, € possivel verificar, nesta relagdo de coprodugao
das tecnologias de governo e de legibilidade que os atores contribuem com as praticas de
“fazer o Estado” e “fazer as categorias” em termos perfomativos, isto ¢, quando realizam as
vistorias, elaboram relatorios, fazem entrevistas com familiares ou técnicos e investigam a
existéncia e veracidade dos dados acerca das praticas de medicalizacao ou de atencao a saude
dos jovens internados (LOWENKRON; FERREIRA, 2014).

E as praticas de “fazer o Estado” (SOUZA LIMA, 2012: 561) sdo entendidas nesta
reflexdo como “formas que ndo sdao definitivas, em processos de objetificacio e de
subjetivacao que operam construindo e desconstruindo realidades no plano da vida diaria”;
elas sdo varidveis e ndo sao, necessariamente, oriundas de uma biopolitica estatal. Elas podem
ser entendidas como constituidas em relagdes (processos variados e variaveis) entre os atores
articulados na rede e em suas contingéncias. Com isso, podemos pensar também nas
possibilidades variadas de resisténcias, que podem vir a ser produzidas nesta relacao.

Em sua etnografia no Juizado da Infancia e da Juventude de Porto Alegre, Patrice
Schuch (2009) evidencia uma economia geral dos discursos que pde em pratica tecnologias de
governo da infancia e da juventude e que, para além das questdes normativas, relacionam-se

diretamente com as posicdes e os papéis dos atores do/no Estado, dentro de contextos
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politicos e socioculturais mais amplos e diversos, nos quais estdo inseridos. Tais elementos
mostram ndo sé o surgimento de uma “gramatica de direitos” sendo um conjunto de valores
que constroem tanto os sujeitos para os quais se dirige o aparato juridico-estatal, quanto os
proprios atores que 0 move.

Estes processos de subjetivacio sdo, em grande medida, formados com o apoio de uma
compilacdo de documentos, construidos a partir de procedimentos que, em que pese terem
embasamento legal, estdo impregnados de saberes cientificos e esquemas de percepcao e
classificacdo, esteredtipos e representacdes sociais, que sdo incorporados pelos agentes
estatais ao longo das praticas de gestdo e controle, permitindo delinear contornos dos jovens
considerados “infratores” ou “perigosos” e viabilizam uma aproximacdo as representagdes
que sao acionadas no momento de julgar e decidir sobre suas internagdes (LUGONES, 2012).

Situagdes como essa me levam a pensar em uma “infancia protegida ou tutelada”
conforme as diferentes modalidades de “gestdo das menoridades” (LUGONES, 2012) que sao
criadas pelas instituicdes judiciais, a partir da multiplicidade de praticas e recorréncia das
técnicas utilizadas pelos agentes estatais. Isso ocorre quando acionam um conjunto de
representacdes socialmente compartilhadas que, fortemente arraigadas, as utilizam como
dispositivos legitimadores de suas decisdes e posicionamentos, como nos caso destes jovens.

Diante deste cendrio, percebo a riqueza do trabalho antropoldgico como disparador de
analises e reflexdes, tais como as empreendidas por Das e Poole (2004) quando nos alertam
para a dimensao criativa e dinamica das praticas do Estado, as quais estdo em constante
construgdo e contribuem para a reafirmagdo deste “projeto incompleto” que ¢ o Estado.
Estudos que permitem colocar em perspectiva as nogdes de teorias classicas sobre o Estado,
bem como as dicotomias usualmente utilizadas (legal-ilegal, centro-periferia, publico-privado,
etc.) usadas nos modelos explicativos mobilizados pelos diferentes atores destas redes.

Neste sentido, a abordagem das autoras parece ser util quando se tratam dos espagos
constituidos “nas margens do Estado”, envolvendo a producdo de categorias que redefinem
“padrdes de normalidade” a partir da definicdo de “anormais”. Este ponto parece
especialmente relevante, na medida em que a centralidade da controvérsia gira em torno da
producdo de uma tecnologia de governo que incide sobre os corpos de adolescentes internados
na FASE. E, em que pese as praticas de biopoder e biopolitica sejam originalmente atividades
empreendidas pelo poder soberano do Estado (FOUCAULT, 2005), ¢ possivel refletir sobre o
papel e a preponderancia que os conhecimentos técnicos (da medicina, da psiquiatria e da

psicologia, da sociologia etc.) ainda terdo contribuido para a “colonizacao” das praticas, da lei
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e expansdao das margens do Estado sobre esta populagdo, no curso do delineamento desta
tecnologia politica.

Scott (1998: 6) observa que os esquemas estatais de legibilidade tendem a ser
parasitarios de processos associativos informais que, sozinhos, muitas vezes ndo sao capazes
de se desenvolver ou de se manter. E, pensando com o autor, na medida em que as
articulagdes formais ndo estimulam ou abastecem a articula¢do informal com os ativistas, mas
ao contrario, tendem a suprimi-las ou exclui-las do delineamento da politica publica de
atendimento aos jovens internados, o Estado pode falhar em dupla medida nas suas intengdes:
tanto para os jovens, que sdo os beneficiarios das politicas publicas quanto para aqueles que,
em ultima instdncia, atuam na rede e tem interesse em contribuir com construgdo do
atendimento do qual fardao parte.

E preciso ter em conta, como salientaram Fonseca e Cardarello (1999, 2005) em seus
estudos sobre as modifica¢des na estrutura da FASE, com o advento da nova perspectiva de
protecdo integral do ECA, que a proliferagdo de novas frentes discursivas, isto ¢, grupos de
negociagao compostos por diversos atores militantes em prol de um mesmo tema (como pleito
por direitos ou mesmo reconhecimento de novas categorias ou sujeitos), ¢ capaz de produzir
efeitos em dupla dimensdo: por um lado reificar o grupo cujos interesses estdo em debate e,
por outro, articular uma agenda que, em nome de direitos, produza novas formas de exclusao.
Para a problematica que impulsiona esta ac¢do judicial e, em derradeiro, esta causa publica,
este panorama ¢ tao verdadeiro quanto possivel.

Com o deslocamento do debate ao longo das tratativas, € possivel pensar em um tipo
peculiar de “cortina de fumaga”. A mobilizacdo partiu da medicalizacdo indiscriminada de
jovens internados que tinha a finalidade de conteng¢do quimica (uma causa que, a0 menos
potencialmente, abrangia a todos os jovens cumprindo medida de internacdo), para a
implementagdo de um programa de atendimento de satide para jovens internados com
transtornos mentais (um grupo especifico e, supostamente, em menor nimero). Isto &,
deslocando o debate para a problemadtica da implementa¢do de um programa de atendimento
de satde direcionado a um grupo em especifico de jovens — aos moldes daquilo que Nazareth
referiu como adequado, por exemplo, a semelhanca do chamado “IPFzinho” — a denuncia
inicial restou obliterada, ao menos aparentemente, pela problematica que a sucedeu. O debate
sobre 0 uso de medicamentos psicotropicos como politica de atengdo em saude ficou em
segundo plano, diante da possibilidade de regularizacdo de um espago de segregacao

especifico dentro da FASE, para a contencao quimica (mas também fisica).
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Com isso, talvez tenhamos em um futuro proximo, este espago de excecdo e de vidas
nuas, a semelhanca da Ala D, institucionalizado como regra (AGAMBEN, 2002). E a
medicalizagdo de jovens privados de liberdade, como pratica de contencdo quimica,
legitimada como uma biopolitica pelo Estado. Mas, considerando que ndo ¢ possivel predizer
o futuro, e tomando como referéncia os estudos que abordam praticas de resisténcias de
diversos grupos contra, a partir € para aléem do Estado, esta previsdo pode ou ndo realizar-se.

Por isso, penso que nos resta no momento, como melhor alternativa, aquela sugerida
por Fleck (2010), de ndo fazer juizos a priori sobre os desdobramentos desta problematica e a
de Latour (2000) no sentido de continuar a seguir as pistas que constituem a redes de atores,

para compreender “como”, futuramente, esta rede sera estabilizada...
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CONSIDERACOES FINAIS

Para delinear algumas consideracdes a titulo de encerramento deste esforgo de reflexao
que me propus realizar, gostaria de retomar algumas questdes norteadoras da pesquisa, que
estao dispostas ja na introdugdo. Creio ser fundamental retomar que a pesquisa e as analises
que desenvolvi ao longo deste periodo da investigagdo, estdo informadas pela minha posi¢ao
politicamente situada, na condi¢do de estudante de Antropologia e pesquisadora universitaria,
mas também de advogada, ativista de direitos humanos das pessoas selecionadas pela justica
criminal. Caracteristicas que, ora garantiram alguns privilégios, ora produziram alguns
cerceamentos ao longo da minha trajetoria nesta rede de articulagdo, a qual construi e busquei
analisar com um olhar antropologico.

Quanto ao meu engajamento, de maneira especifica, acredito que maiores ou menores
graus de envolvimento, assim como multiplas formas de engajar-se, situar-se, participar ou se
envolver com as questdes de campo sdo inerentes do fazer etnografico. Pesquisas cuja
participagdo se dé de forma mais intensa, ou mesmo quando o pesquisador ¢, também, um
nativo de seu campo, sdo vistas, geralmente, com alguma “cautela”, em fun¢ao da constante
reflexdo produzida na antropologia acerca da auto-representagdo da atividade dos
antrop6logos em campo e do que efetivamente produzimos em (e com) nossas pesquisas.

A discussdo que apresento no primeiro capitulo foi, também, um motivo de
inquietagdo pessoal e de interesse inicial para esta pesquisa: a emergéncia de uma
problematica, até entdo constituida como uma dentincia sobre as praticas estatais no curso da
socioeducagdo, quando um grupo de diversos atores identificava o uso indiscriminado de
medicacdo psicotropica em adolescentes internados na FASE. A partir de relatos coletados
por ativistas de organizagdes nao-governamentais junto aos familiares de adolescentes, € com
base nos dados coletados em uma inspe¢ao nacional do Conselho Federal de Psicologia e
Ordem dos Advogados do Brasil, apresento os atores envolvidos nesta discussdo, como ela foi
sendo construida e formavam uma rede de articulagdo entre organizac¢des da sociedade civil e
instancias estatais, a fim de apurar tais informagdes e intervir sobre estas praticas.

Com isso, a FASE foi incluida como um dos casos do “Projeto Intervengdes
Exemplares”, o qual buscava identificar e erradicar violagdes graves de direitos humanos
contra criancas ¢ adolescentes. Esta rede de ativistas realizou uma série de agdes, entre elas
reunides, audiéncias publicas e levantamento de dados sobre a questdo, e identificou indices
significativos de uso de medicamentos psicotropico entre a populacao de jovens internados na

institui¢do, supostamente por transtornos mentais. Em decorréncia de uma parceria
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estabelecida com esta rede de articulagdo, gestores e atores estatais, especialistas, juristas,
defensores e ativistas deram inicio a um Grupo de Trabalho em torno desta dentincia, a qual
passou a ser compreendida pelos atores como uma “causa publica” ou de interesse social.

No curso das atividades e agdes estratégicas realizadas para o enfrentamento desta
problematica, veio ao conhecimento publico a A¢do Civil Publica, interposta contra o estado
do Rio Grande do Sul e a FASE, na qual o Ministério Publico requeria a implementagao de
uma politica de atendimento de saude mental, em carater permanente, para adolescentes em
cumprimento de medida socioeducativa de internacdo e que possuem transtornos mentais
graves. Este ¢ o objeto a partir do qual direciono a minha andlise no segundo capitulo deste
trabalho, momento em que apresento a trajetoria desta a¢do e problematizo a ocorréncia do
que chamei de um deslocamento do foco da controvérsia e da articulagdo em torno desta
causa. Isto porque, se antes os debates estavam centrados no uso de medicagdo psicotropica
entre a populagdo (geral) dos adolescentes internados, com a emergéncia deste artefato, ha um
rearranjo da rede em torno da Ag¢do Civil Publica e ele adquire centralidade nos debates e
reconfigura o cenario da articulacdo e das estratégias até¢ entdo empreendidas pelos atores,
bem como redireciona os processos de mediacdo em torno da constituicdo de uma nova
biopolitica estatal.

Ao longo dos debates juridicos em torno desta questdo, ¢ possivel observarmos as
praticas da burocracia estatal operando em dinamicas de apagamento de violéncias estruturais.
Além disso, o debate juridico da questdao esteve marcado pela distribuigdo desigual de poder
contra o qual eram acionadas estratégias de resisténcias, ndo raras vezes no ambito das
infrapoliticas, como forma de prote¢do, mas também de articulagdo politica, através de
atrasos, ndo cumprimento de prazos ou apresentagdo de documentos, etc.

Neste cenario, ¢ fundamental problematizar o papel da restri¢do de acesso aos dados e
o segredo na discussdo da causa, ndo apenas como elemento de protecao dos direitos dos
adolescentes envolvidos, mas, sobretudo como mecanismo de invisibilizagdo das praticas e,
porque ndo dizer, das violagdes de direitos, perpetradas pelo Estado. Dai porque a estratégia
de constituicdo da problematica em uma causa publica possa ser entendida como uma
estratégia de agdo politica, frente ao poder do aparato burocratico estatal, que contara,
inclusive, com o apoio de atores estatais engajados com o ativismo pelos direitos humanos
dos adolescentes.

No terceiro capitulo, apresento uma das atividades realizadas pelo Projeto

Intervencdes Exemplares, a qual contou com a participagdo de vdarios representantes das
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entidades, organizagdes da sociedade civil e atores estatais envolvidos na discussdo da
problematica. Fiz a opc¢do de trazer apenas este evento (e ndo os relatos de outras reunides e
encontros do Grupo de Trabalho), por entender que ¢ possivel apreender em uma unica
ocasido os diversos posicionamentos e as diferentes narrativas acionadas pelos atores em
torno do debate acerca do cumprimento da sentenca judicial. Este Seminario teve o diferencial
de contar com a participacao de publico externo e, como evento publico, tinha como uma das
estratégias, além de possibilitar um espaco de maior interlocu¢do com os diferentes atores,
propiciar a maior difusdo possivel da problematica, tratando-a efetivamente como uma causa
publica.

Com este evento, espero ter demonstrado como se davam as relagdes em torno e a
partir desta articulagdo, agora direcionada para o cumprimento da sentenca judicial, na qual
foram condenados o estado do Rio Grande do Sul e a FASE, a implementacdo de um
programa permanente de atendimento de salide aos jovens com transtornos mentais graves.
Assim, o foco da controvérsia parece ser o (ndo)lugar para estes jovens, caracterizados por
este marcador social de diferenca que os desloca para um espago institucional de
(in)adequagao.

Neste sentido, a Fundagdo ndo seria, em tese, o local adequado para atendé-los. Ou,
ainda, ndo feria um local adequado, com atendimento diferenciado para estes jovens.
Conforme os debates em torno desta questio avancam, este “deslocamento” aparece e
ressurge, ainda que implicitamente, como pano de fundo das discussdes mais especificas,
relativas a politica publica. Isto porque, em grande medida, esta nova categoria, o
“adolescente infrator com transtorno mental”, além de ser uma categoria nova ¢, dentro da
logica juridica, uma categoria hibrida, para a qual ndo existe uma resposta pronta de antemao.
Algo que ¢ compreendido, em geral, como um problema, sobretudo para os atores juridicos.

Partindo de algumas pistas do que observei neste seminario, ¢ possivel verificar que
ndo existe no debate desta problematica, um grupo ou alinhamento especifico dos atores, mas
um processo constante de negociacdo de apoios, angariando aliados. Podemos falar em uma
articulacdo instavel, na qual os atores se reuniram inicialmente em torno de uma denuncia
sobre uso de medicalizagdo em praticas de socioeducacdo e, apoés um processo de articulagao
e acesso a novos documentos (os quais complexificaram as controvérsias), temos a
constitui¢do de uma articulagdo em torno de uma causa publica, cujo ator central passa a ser o
processo judicial, no qual se discutia a implementacdo de um programa de atendimento de

saude mental para jovens internados.
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Logo, podemos pensar que da categoria criada, inicialmente, a partir de uma denuncia
(medicalizacdo), e a qual fora apresentada como uma problematica que constituia uma causa
publica (com suas controvérsias), tivemos como efeito um processo judicial, a partir do qual
seguiu-se a controvérsia sobre a necessidade de uma politica publica de atendimento de saude
mental. Mais exatamente sobre o tipo de “atendimento especializado” ou “local adequado”
para atender os jovens privados de liberdade com transtornos mentais graves. Independente de
qual fato estd em discussao nos diferentes momentos desta articulagdo, creio que ele adquiriu
centralidade e assim se manteve enquanto foi sustentado (em termos de valores e importancia
que lhe atribuem), de acordo com aquilo que os atores, naquele momento, entendiam como
relevante. Em resumo: sua importancia era relativa, permedavel e circunstancial.

O conhecimento pelas autoridades, sobretudo pelo Ministério Puablico, da existéncia de
praticas de uso de medicamentos psicotrépicos no curso do cumprimento das medidas
socioeducativas vem, pelo menos, desde 1996, quando relataram no processo a existéncia de
um Inquérito Civil daquele ano, para apurar eventuais irregularidades destas praticas. Em
2004, ou seja, oito anos apds esta tratativa inicial, houve a judicializagdo da questdo, com a
denuncia e o pedido de criagdo de um programa de carater permanente para atendimento de
saude mental, através da criagdo de um espago adequado, destinado aos jovens com
transtornos mentais graves.

Ao longo destes 14 anos, e conforme ¢ narrado no decorrer da agdo judicial, a FASE
esteve no centro da problematica, com o dever de criar um plano interno de acdo, visando
adequar suas praticas e seus atendimentos de saude mental a legislacdo. E neste sentido, a
instituicdo inclusive mencionou que havia conten¢do quimica e fisica de jovens (através de
medicalizagdo e segregagdo espacial em local de isolamento), mas que buscava diminuir a
recorréncia destes episddios. As tematicas se relacionam e aparecem justapostas, mas na
medida em que os debates avangam, a medicalizacdo indiscriminada de jovens internados
(objeto apontado pela primeira vez, publicamente, em 2006), torna-se um elemento
coadjuvante, que ¢ obliterado pela problemadtica circunscrita na implementagdo de um
programa permanente de saude mental, individual e especializado, em local adequado, para
jovens com transtornos mentais. O foco recai sobre o que seria um “local adequado”.

Neste contexto de embates com o Estado por direitos e de proliferagdo de novas
frentes discursivas, decorrentes da articulagdo de redes de ativistas na defesa de direitos ou
para o reconhecimento de novas categorias ou sujeitos de direitos, € preciso considerar os

efeitos de poder que delas podem decorrer. Pois na medida em que tornam legiveis
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populacdes ou grupos, os quais poderdo pleitear seus direitos junto ao Estado, pode gerar
também, com este reconhecimento, um efeito reverso, ao produzir novas tecnologias de
governo e, inclusive, novas formas de exclusao.

E, considerando que no Estado ocidental moderno, a arte do governar pressupde, por
um lado, uma constante relagdo de producdo de liberdades e direitos, o que implica,
simultaneamente, a geracdo de restri¢des e de deveres, por outro, ndo seria dificil supor que,
em nome do direito (a saude, por exemplo), o Estado desenvolvesse uma tecnologia de
governo que gerasse, também, controles e coagdes sobre os jovens internados. Mas, ainda que
esta pareca ser uma caracteristica inerente da economia do poder estatal, ndo seria possivel,

neste momento, afirmar tais desdobramentos nesta problematica.
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