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Resumo: A politica de inclusdo da Unido Européia (UE) com relagdo aos imigrantes
“extracomunitarios” revela o encontro da diferenga ainda marcado pelo “pensamento
abissal” na relagdo com o outro. Contudo, a UE vem se apresentando como um territorio
aberto para o livre-transito de cidaddos comunitarios. Cabe a interrogacao: ao se tratar de
um imigrante africano estaria a UE resguardando os estatutos juridicos do campo dos
direitos humanos como o faz aos imigrantes europeus?

E sabido que a mao-de-obra imigrante possui papel importante para a economia européia;
entretanto, muitas politicas publicas — como as da salde e as da area da seguranga — nao
refletem essa importancia e acabam impondo um silenciamento destes mesmos imigrantes.
Nossa intencdo estd em analisar tal cenario a partir do tratamento psiquiatrico que se
apresenta com um olhar transcultural voltado para os imigrantes das ex-colénias
portuguesas, buscando desvelar as ressignificacdes do pensamento colonial diante do
imigrante e num contexto de desterritorializacdo do direito referenciado nos direitos
humanos.

Palavras-chave: imigracao, direitos humanos, psiquiatria transcultural, pés-colonialismo,
governacao e sociedade.

1. INTRODUCAO

Em 2000 foi langada a Carta dos Direitos Fundamentais da Unido Européia, um
documento que reune os principios sobre 0s quais devem se nortear as ac¢oes politicas,
econbmicas, sociais e culturais dos Estados-Membros dessa comunidade. Em seu

preambulo 1é-se que “consciente do seu patrimdnio espiritual e moral, a Unido baseia-se
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nos valores indivisiveis e universais da dignidade do ser humano, da liberdade, da
igualdade e da solidariedade; assenta nos principios da democracia e do Estado de
direito. Ao instituir a cidadania da Unido e ao criar um espacgo de liberdade, de seguranca
e de justica, coloca o ser humano no cerne da sua ag¢ao” (2000: 08).

A imagem sempre historicamente presente e persistente de uma Europa consciente
do seu patriménio espiritual e moral, também se faz acompanhar contemporaneamente
dos mesmos danos vivenciados no passado por diversas culturas e Nag¢des, cujos modos
de vida nao refletiam (e ndo refletem) esse patrimbnio moral e espiritual.

Nao sem razdo, nos lembra Joseph Conrad (2008), ao escrever No coragdo das
trevas, o cenario de horror que marcou o processo de colonizacdo européia na Africa.
Nao escapou ao escritor o olhar desqualificador que a razao ocidental impunha ao outro
nao-europeu, cuja existéncia sem significado pode, no limite, ser eliminada.

A marca do pensamento colonial se faz presente atualmente e vem sendo analisada
pelo pensamento pés-colonial, que busca perceber as permanéncias na percepcao do
outro, quando este ndo se coloca sob o primado da modernidade ocidental. Para o
socidlogo Boaventura de Sousa Santos (2007), trata-se de compreender as raizes do que
ele denomina de pensamento abissal.”

Tal pensamento marca-se pela gestacdo de “um sistema de distingbes visiveis e
invisiveis”. Assim, para Boaventura, ha uma incapacidade de percepgédo do outro, cujos
modos de vida, valores e habitos serdo rebaixados diante de um modelo entendido como

universal e racional:

Inexisténcia significa ndo existir sob qualquer forma de ser relevante ou
compreensivel. Tudo aquilo que é produzido como inexistente é excluido de forma
radical porque permanece exterior ao universo que a propria concepgao aceite de
inclusdo considera como sendo o Outro. A caracteristica fundamental do
pensamento abissal € a impossibilidade da co-presenca dos dois lados da linha.
Este lado da linha s6 prevalece na medida em que esgota o campo da realidade
relevante. Para além dela ha apenas inexisténcia, invisibilidade e auséncia nao-
dialéctica. (Santos, 2007: 4)

! Utilizamo-nos do conceito dado por Santos (2007) que desvela, a partir da categoria de pensamento
abissal, uma relagdo assimétrica de poder em que o outro, colonizado/subalternizado ndo possui significado
em si mesmo e cujos modos de vida, seus valores e seus habitus serdo rebaixados e/ou tornado invisiveis
em nome de um projeto de dominagéo, de uma viséo de mundo do colonizador/dominante. Ndo sem razao
alerta o sociblogo para o fato de que “de acordo com essa ldgica, a ndo existéncia é produzida sob a forma
de inferioridade insuperavel porque natural. Quem é inferior, porque é insuperavelmente inferior, ndo pode
ser uma alternativa credivel a quem é superior” (Santos, 2006: 96).
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Acreditamos que essa relagdo de dominagao do outro, entendido como um selvagem,
um barbaro, é perceptivel no processo de inclusdo européia das populagdes imigrantes,
sendo latente na relacdo de Portugal majoritariamente com os individuos oriundos dos
PALOPs,? que trazem também a marca histérica da diferenca cultural, estigmatizada pelo
modelo ocidental. Nossa intencédo esta, nos limites desse trabalho, em compreender, a
partir do reconhecimento do pensamento abissal, e numa perspectiva clinica
transcultural, o tratamento oferecido a imigrantes oriundos das ex-coldnias portuguesas
num centro psiquiatrico de Lisboa.

Buscamos perceber a permanéncia do olhar colonial na abordagem clinica
terapéutica, em que o corpo e a cultura serdo silenciados mediante os discursos da
compreensao e da integracdo na relagao clinica. Partimos da premissa de que o encontro
clinico, enquanto relacdo sanitaria, reflete os valores sociopoliticos na criacdo e na
relacao de um “n6s” em face de um “eles”, visto que expressa a constituicdo dos valores
e a imposi¢ao dos mesmos ao que é diferente sob o discurso da salde.

O crescimento do fluxo migratério para os paises que compdéem a UE reforca a
necessidade de se entender as politicas voltadas para a imigragdo. Soma-se a esse fato
o atual cenario de governacao neoliberal (Santos, 1999; 2005) que se demarca por uma
ampliacdo das politicas punitivas, com a redugdo dos marcos normativos assegurados
nos tratados internacionais no campo dos direitos humanos.

Muitas sdo as legislacbes que buscam uma administracdo maior sobre essa
populagdo (i)migrante e, em muitos casos, representam um retrocesso dos direitos
assegurados desde a Declaragdo dos Direitos do Homem, de 1948. Um exemplo € a
propria legislacao unificada da Unido Européia que entrou em vigor em 2010, criando um
controle sobre a imigracao ilegal/irregular, ao estabelecer regras no campo penal que
permitem a detencado por até 18 (dezoito) meses, além do impedimento de retorno pelo
prazo de 5 (cinco) anos.®

Trata-se da Directiva de Retorno, medida aprovada que se volta para imigracao
irregular estabelecendo regras para o regresso do imigrante ao seu pais originario. Sua
aprovacao data do dia 18 de Junho de 2008, com 369 votos a favor, 197 contra e 106
abstengdes; porém, sua efetivagdo da-se a partir de 2010. Tal Directiva causou polémica
nao somente entre os paises da América Latina (por verem na medida uma redugao de

2 A referéncia aos PALOPs neste contexto da-se pela premissa de que a recente histoéria colonial portuguesa
sobre estes paises resguarda a discussdo em pauta acerca das raizes e dos desenvolvimentos
contemporaneos das linhas abissais. Além da expressiva presenca de imigrantes dos PALOPs em Portugal,
um dos exemplos deste “estranhamento” entre fendmenos sociais atuais e o legado colonial portugués com
relagcdo a estes individuos sera desenvolvido posteriormente no caso do “Arrastdo de Carcavelos”.

% Ver Comissao das Comunidades Européias (2005).
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remessas de capital e, por conseguinte, potenciais reducdes no campo econdémico),* mas
também em muitos representantes do campo dos direitos humanos, uma vez que
perceberam na adocao de tal medida uma “politica racista a imigragdo”. Como nos alerta
Rodrigo de Almeida Leite, especialista em Direito e Politicas da Unidao Européia pela
Universidade de Salamanca, ao discutir as ambiglidades das politicas da UE para
imigracao:

as correntes imigratérias que se instalam na Unido Européia terminam por gerar um
problema sécio-politico: uma tendéncia & xenofobia e ao racismo (JIMENEZ, 2004).
Pode inclusive levar a um endurecimento de leis contra a imigragdo (BOBBIO,
2002). Contudo, a imigracao constitui uma necessidade econémica na UE em geral.
Segundo Galduf e Maruri (2001), estatisticas geradas por instituicdes como ONU,
Comissao Européia e BIRD, sdo unanimes a hora de identificar que a Europa passa
e passara por um problema demogréafico derivado da baixa fecundidade, o
progressivo envelhecimento da populacdo e a consequiente reducdao da mao-de-
obra. (Leite, 2010: 63)

Pode-se perceber nos debates académicos e nos meios de comunicacdo um
crescimento em diversas areas (desde o aspecto legislativo a aplicacao das politicas de
saude) dos discursos de inclusdo, acesso e universalizacdo do ‘bem-estar’ social em
larga escala; no entanto, sob um olhar mais atento, tais discursos apontam para o
crescimento factual da aplicabilidade discursiva destes agentes punitivos e correcionais
em escala global, seja no campo identitario, seja no econdmico e cultural.

Cresce o numero de individuos que serdo compreendidos como perigosos,
justificando, assim, agdes de controle maior e, justamente pela prépria vulnerabilidade
que se impde por sua desterritorializagdo, os imigrantes serdo o alvo dessas agdes de
controle. As politicas sanitarias, por assim dizer, ja englobam, ha longa data, a
seletividade dos individuos em diferentes territrios.” Muitas das bases do conhecimento

* Ver Jornal O Publico - Chavez ameaca cortar fornecimentos de petréleo aos paises europeus que apliquem
a "Directiva do Retorno" — 20/06/2008 — Disponivel em: http://www.publico.pt/Mundo/chavez-ameaca-cortar-
fornecimentos-de-petroleo-aos-paises-europeus-que-apliquem-a-directiva-do-retorno_1332992.

° Gordon (1983) da o exemplo do controle iniciado em 1905, na Inglaterra, onde as praticas médicas e
exames apurados, sobretudo em navios que transportavam imigrantes, eram alargados com o objetivo de
encontrar — mesmo que forgosamente — algum tripulante enfermo e, desta forma, recusar toda a tripulagéo.
Os alvos principais eram russos e europeus de Leste (pela influéncia anti-semita) e irlandeses — uma vez que
a concepgao popular sobre eles na Inglaterra que os marcavam era a de “serem ladrbes e pessoas
intelectualmente lentas...”. Enquanto Gordon fala sobre usos politicos das técnicas médico-cientificas do
inicio do século XX, Santiago-Irizarry, por outro lado, descreve os programas psiquiatricos atuais para
“latinos” (na sua maior parte mexicanos), como forma de controle dos seus percursos migratérios nos EUA,
com a produgéo de estigma social e politicas de assimilagao cultural pelas técnicas modernas da psiquiatria.
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psiquiatrico foram negociadas historicamente de acordo com a diversidade humana e o
estranhamento entre o nds e o eles.

Apesar do discurso cientifico e do carater englobador das politicas internacionais
européias, a psiquiatria continua a ser um espago em que o conhecimento evidencia a
negociagao e o conflito entre diferentes racionalidades e formas de vivenciar o corpo e 0s
males que o afligem. Especificamente na area da imigracdo, este choque revela o
desdobrar de uma tensdo que ja ndo se configura na antiga politica psiquiatrica regida
pelo pensamento asilar, mas antes pelo dinamismo de uma reforma do sistema
psiquiatrico que pode estar servindo a um modelo neoliberal, assim como sendo
impulsionada por ele: com finalidades explicitamente voltadas ao consumo e a venda de
medicamentos psicofarmacéuticos.

Os resultados desta dindmica sao polémicos em face dos fenémenos das politicas de
inclusdo de imigrantes que possam vir a apresentar alguma sintomatologia do foro
mental, sobretudo daquelas diagnosticaveis sob a nosologia da psiquiatria biomédica. Por
um lado, muitos dos estudos epidemiolégicos internacionais na area da salude mental
continuam impregnados de conceitos ilustrativos do apice do projeto colonial, como o
conceito de raga; por outro, o olhar que gera tanto este estranhamento quanto o controle
e a correcao do outro — e da sua corporeidade através da esséncia do pensamento
universalista ocidental — suscita-nos a pensar que a psiquiatria transcultural moderna
serve hoje, potencialmente, pelas linhas abissais que Ihe sdo constitutivas, para corrigir
nao um mal do foro psicol6gico, mas a cultura do outro (Conrad e Schneider, 1981;
Fernando, 1988, 1995, 2002, 2003; Littlewood e Lipsedge, 1997).

Sob essa perspectiva configura-se, no que se refere as politicas voltadas para a
imigragéo, de um lado, a¢des do direito penal com o crescimento do seu encarceramento
por diversos paises que compdem a Unido Européia® de outro — diante do
reconhecimento do papel desempenhado por essa mao-de-obra migrante que vem
sustentando a continuidade de estratos da economia européia —, a¢des de controle social
advindas das politicas publicas no campo da saude, que acabam por representar o
silenciamento destes mesmos imigrantes, bem como dos seus saberes, dos seus modos
de vida, seus habitus, que expressam novas metodologias para reproduzir velhas
praticas de controle social do corpo. Nao mais a prisdao, mas a possibilidade de uma

® De acordo com os dados apresentados pelo Conselho Europeu de 2005, ainda que ndo fornega nameros
absolutos em razdo de ndo haver um controle efetivo sobre a populagdo estrangeira que transita nesses
paises, ha uma dimens&o clara das agbes globais de encarceramento de imigrantes: 28% da populagéo
carceraria na Alemanha sao estrangeiros; 45,4% da populagdo carceraria na Austria sdo estrangeiros; 30,1%
na Espanha; 20,5% na Francga, entre outros. Para uma analise da politica de encarceramento, ver Masé
(2008: 178).
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“prisdo sem paredes” (Ferreira, 2008: 99-103), que seja capaz de fornecer uma
otimizacdo desse corpo-imigrante, tornando-o eficiente para o sistema produtivo.

Como compreender entdo essas relagbes paradoxais por parte da Unido Européia
com relagdo a populacdo imigrante, quando se tem em mente as novas configuragdes
sociais estabelecidas pela hegemonia neoliberal? Qual Unido Européia é vivenciada pelo
imigrante e a que se apresenta como um novo campo de garantias constitucionais e dos

direitos humanos?

2. DESTERRITORIALIZANDO O DIREITO, DESTERRITORIALIZANDO A VIDA: DIREITOS HUMANOS
E IMIGRACAO

Que sina desventurada

Me criou s6 para dois

Cada ventura sonhada

E desventura maior

Quantos caminhos cruzados, ai
A vida terei que andar!

Meus olhos ja estédo cansados, ai
Doutros olhos procurar

Ja ndo posso ser contente
Trago a esperanca perdida
Ando perdido entre a gente
N&o morro, nem tenho vida

Amadlia Rodrigues, “Fado Hilario”

O processo de “globalizagdo hegeménico” (Santos, 2002; Santos e Avritzer, 2002) trouxe
uma série de desafios para multiplos campos, entre eles, 0 campo juridico. Este também
sera perpassado pelas transformagbes impostas por uma nova ordem que gesta uma
série de limites ao Estado-nagcdo em nome de um modelo econémico Unico, que pode ser
compreendido pelo processo de desterritorializacdo do direito. Nao se trata aqui de
analisar as transformagbes que a categoria Estado-nagédo sofreu e vem sofrendo e as
multiplas questdes que a atravessam, mas de perceber uma ordem global trespassada
por uma ampliacdo do discurso punitivo tanto sobre a pobreza em geral, quanto, em
particular, no seu olhar sobre o outro, ao se tratar de um estrangeiro.

O historiador Giacomo Marramao (2007) nos lembra que os processos de
desterritorializacdo do direito vém sendo acompanhados dialeticamente por uma
necessaria reterritorializagdo como forma de se garantir os direitos estabelecidos no

campo dos direitos humanos.’

’ Para uma andlise dos processos de desterritorializagao no campo juridico ver Santos (1995).
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Assim, hd um movimento dual que se expressa por um necessario reforco do direito
internacional como marco regulatério, quando em causa estédo os direitos humanos, e, ao
mesmo tempo, uma territorializacao desses mesmos paradigmas juridicos como forma de

se atribuir o estatuto democrético para o Estado-Nacao:

Temos, assim, um fenémeno muito importante, que definirei, de forma esquematica,
como fenbmeno do nexo entre desterritorializacao e re-territorializacdo do direito.
Vale dizer: o direito que é desterritorializado nos enunciados da Declaragéo
Universal s6 pode se re-territorializar, exatamente para poder conferir uma
qualificagdo autenticamente democratica aos ordenamentos democraticos

nacionais. (Marramao, 2007: 7)

Marramao ndo perde de vista a complexa relagdo entre o discurso que aponta o
direito humano como um valor universal e as permanéncias de um olhar marcado pelo
pensamento colonial, que historicamente suprimiu muitas culturas e existéncias sob o
estigma do ndo-humano. No mesmo sentido, questiona o berco ocidental como o
guardiao de uma ordem libertaria universal.

Para o sociélogo portugués Boaventura de Sousa Santos® essa hegemonia ocidental
se efetiva com a presenca constante de uma linha abissal, que separa 0 mundo entre
humanos e ndo humanos, racionais e irracionais, entre 0 moderno e o arcaico. Estas

nogdes serdo colocadas em debate diante do olhar critico dos estudos pos-coloniais:

esta realidade é tdo verdadeira hoje como era no periodo colonial. O pensamento
moderno ocidental continua a operar mediante linhas abissais que dividem o mundo
humano do sub-humano, de tal forma que principios de humanidade nao sao
postos em causa por praticas desumanas. As colbnias representam um modelo de
exclusao radical que permanece actualmente no pensamento e praticas modernas
ocidentais tal como aconteceu no ciclo colonial. Hoje, como entdo, a criagcdo e ao
mesmo tempo a negacdo do outro lado da linha fazem parte integrante de
principios e praticas hegemonicos. (Santos, 2007: 9)

Marramao, por sua vez, mesmo reconhecendo a complexidade da demarcacgao feita
pelo proprio mundo ocidental como o bastido da ordem democratica e dos direitos
humanos em geral, reforca o importante papel desempenhado pela Declaracao Universal

8 Para o autor, as matrizes do “ocidente” localizam-se nos paises hegemdnicos europeus, cujas concepgoes
filoséficas, cientificas, éticas, as suas ideologias, enfim, foram calcadas na nogdo de universalismo,
linearidade tempo-espaco, ou pelo que ele denomina conceptualmente por pensamento tnico.
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dos Direitos do Homem. Nomeadamente, o artigo 6° da Declaragdo estabelece garantias
a pessoa independente do territério em que se encontre, seja ele o da sua origem ou nao.

A atual conjuntura coloca-nos desafios para a construgcdo de uma efetiva ordem
democratica que seja capaz de resguardar os ordenamentos no campo dos direitos
humanos. O marco sobre o qual Marramao ira problematizar as suas hipdteses se
concentrara a partir do 11 de setembro de 2001, reconhecendo dai o potencial arbitrio de
intervengao dos Estados Unidos em outra ordem politica:

Essa Ultima passagem representa, sem sombra de dulvida, uma gravissima
alteracao de toda a tradicdo moderna das relagdes internacionais. A possibilidade
de intervir preventivamente abre, de fato, a perspectiva de uma decisdo bastante
arbitraria: porque nao envolve a organizacao internacional, mas, sim, apenas um
Estado, no caso concreto, os Estados Unidos da América, que se considera
legitimado a intervir militarmente mesmo com base na simples suspeita de ameaca

por parte de um inimigo. (Marramao, 2007: 4)

A mesma percep¢ao de que nos encontramos em um periodo complexo em termos
de garantias dos direitos sera apresentada pelo filésofo italiano Giorgio Agamben, que
busca compreender os limites constitucionais para os direitos humanos. Para Agamben
(2004), estariamos vivendo uma permanéncia do Estado de Excecdo, que se apresenta
mais frequiente a partir da crise instalada no campo da seguranca pés 11 de setembro de
2001.° Toda Carta Constitucional'® possui em seu corpo a autorizacdo normativa para o
estabelecimento do Estado de Excegao, o qual significa a suspensdo temporaria dos
direitos e garantias do cidadao.

Para o autor ha um elemento paradoxal no chamado Estado de Excecao, ja que é
uma garantia expressa constitucionalmente — logo um direito — cujo efeito é justamente a
“supressao do préprio direito”. Como regra, o Estado de Excecdo se configura em um
exercicio temporalmente determinado que sé encontra razao de ser diante da ameaca a

seguranga nacional.

® Apesar de Agamben reforgar a proeminéncia de um Estado de Excegéo a partir do 11 de setembro de 2001,
tal hipétese pode ser flexibilizada em face da uma perspectiva histérica das negociagées entre Estado e
sociedade numa economia dos direitos. Pode-se criticar o pensamento de Agamben pelo possivel teor
eurocéntrico na sua andlise. No entanto, reconhecemos que as contribuicdes de Agamben séo importantes,
em especial por questionar o primado dos Estados Constitucionais, onde tais discursos acabam por produzir
invisibilidades com relacdo a uma série de categorias sociais cujos direitos vem sendo paulatinamente
mitigados.

19 Agamben parte da analise histérica da constituicio do Estado Democratico Moderno tendo como marco a
Revolugéo Francesa, o que revela uma percepgado do universo constitutivo europeu. Nesse sentido, as cartas
constitucionais a que o fildsofo faz mengao séo referenciais da matriz juridica canénico-romana, bem como
da tradicdo anglicana. O que Agamben busca reforcar € que a possibilidade de constituicdo de regimes de
excecao ‘[...] ndo é de modo algum patriménio exclusivo da tradicdo antidemocratica” (2004: 30).

44



\( '.a.—cadernos
Unido Européia, imigragao e psiquiatria

O que Agamben alerta é para o fato de estarmos vivendo uma constancia desse
paradigma. Em outras palavras, significa dizer que “o totalitarismo moderno pode ser
[assim] definido [...] [como] uma guerra civil legal que permite a eliminacao fisica ndo sé
dos adversarios politicos, mas também de categorias inteiras de cidaddaos que, por
qualquer razao, parecam nao integraveis ao sistema politico” (2004: 13).

Dessa forma, estaria a ocorrer uma transformacao no paradigma de funcionamento
das instituicdes juridicas que visam a normatizacdo do campo social e politico. Como
resultado, pode-se observar uma série de suspensdes legais que vao impondo
paulatinamente um Estado totalitario de supressao das garantias e dos direitos:

Diante do incessante avanco do que foi definido como uma ‘guerra civil mundial’, o
estado de excecado tende cada vez mais a se apresentar como o paradigma de
governo dominante na politica contemporanea. Esse deslocamento de uma medida
proviséria e excepcional para uma técnica de governo ameaga transformar
radicalmente — e, de fato, ja transformou de modo muito perceptivel — a estrutura e
o sentido da distincéo tradicional entre os diversos tipos de constituicdo — o estado
de excecao apresenta-se, nessa perspectiva, como um patamar de indeterminacao

entre democracia e absolutismo."" (Agamben, 2004: 13)

Em Estado de excegdo, Agamben ird se debrucar sobre os alicerces normativos
voltados para a imigracdo, em especial os USA Patriot Act, promulgado em 2001 pelo
Senado Estadunidense. Tais atos possibilitam a detencdo proviséria de qualquer
estrangeiro suspeito de atividades terroristas. Esse fenbmeno ira demarcar as cartas
constitucionais contemporéneas, ou seja, a criacdo de normas infraconstitucionais que
reduzem a cada dia os direitos e as garantias historicamente estabelecidos na
Declaracao Universal dos Direitos do Homem.

Essas restricoes, longe de serem isoladas, perpassam diversas experiéncias
recentes, e nos desafiam a pensar os limites desse processo de desterritorializagdo do
direito a partir de normas de carater internacional, bem como o papel a ser

desempenhado pelos Estados-Nagao quanto a garantia dessa mesma ordem juridica.

"' Essa sera uma das perspectivas analiticas do jurista argentino Eugenio Raul Zaffaroni, para quem o poder
punitivo expressa sempre um exercicio do poder politico. Ao estudar a categoria “inimigo” ao longo da
historia, o jurista alerta para a percepg¢ao de que esse poder de denominagao do inimigo vem se dando de
forma ampla e revela mais permanéncias com o modelo de Estado absolutista hobbessiano do que com
projecao de um Estado Democratico e de Direito (Zaffaroni, 2007).
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3. MAIS DO MESMO: O ETERNO RETORNO AS POLITICAS CRIMINAIS

O mundo ao avesso gratifica 0 avesso... a injustica, dizem, é lei
natural... O mundo ao avesso nos adestra para ver o préximo
COmMO uma ameaga € ndao como uma promessa, hos reduz a
solidao e nos consola com drogas quimicas e amigos cibernéticos.
Estamos condenados a morrer de fome, a morrer de medo ou a
morrer de tédio, isso se uma bala perdida ndo vier abreviar nossa
existéncia.

Eduardo Galeano, De pernas pro ar. A escola do mundo ao
avesso.

Muitos sdo os analistas que apontam para o fenémeno do crescimento do estatuto
punitivo a partir da governag¢do neoliberal. Diante da reducdo do chamado Estado de
Bem-Estar Social parece haver uma substituicdo por um Estado Penitenciario, em que as
politicas de criminalizagdo sdo cada vez mais potencializadas para amplos setores da
sociedade. Crescem os individuos entendidos como perigosos a justificar uma agéo de
controle maior sobre esses extratos sociais.

Os efeitos sociais e econbmicos das medidas reducionistas do Estado, como o
crescimento da miséria, a precarizacdo do trabalho, o aumento do desemprego,
propiciaram um sentimento de inseguranga e, por sua vez, criaram um terreno propicio
para as politicas de criminalizacdo da miséria, com o conseqlente encarceramento dos
miseraveis. De fato, se, por um lado, torna-se perceptivel o crescimento da populacédo
carceraria; por outro, os instrumentos de controle se ampliam através dos mecanismos
de vigilancia.

O horror causado diante de tao proxima presenca da miséria, cujo crescimento &
visivel, o medo potencializado pela midia — sempre arguta em explorar indices de
criminalidade — aponta como saida a privatizagdo dos espagos publicos'; uma forma
encontrada por setores do capital para construir seu templo de seguranca: sao camaras
monitorando 24 horas os espagos publicos, controles exercidos por uma tecnologia da

microinformatica que permite uma ampla, quase capilar, monitoragéo do individuo.

2 Um forte exemplo do papel que a midia desempenha na produgéo do imaginario social da periculosidade
foi o chamado “arrastao de Carcavelos”, que propagou a idéia de que um grupo com cerca de 500 integrantes
teria sido responsavel por “agitos” na Praia de Carcavelos. Os supostos “agitadores” teriam atuado com
“tecnologia de assalto” importada das praias do Rio de Janeiro (arrastdo); os culpados seriam imigrantes
“pretos” de bairros periféricos de Lisboa. O tratamento por “pretos” no meio popular, assim como nas
mistificacées e confusbes criadas pelos jornais, assumiram claramente uma vertente politica, privando a
populagdo de saber exatamente o que tinha acontecido e quantas pessoas realmente estavam envolvidas. E
mais: ainda criou uma grande sensacgao de inseguranga e de caos, sem a percepgdo de quem seriam 0s
culpados. No fim de duas semanas esclareceu-se que se tratava de uns poucos jovens, quase todos
estudantes, que teriam saido mais cedo da escola, e decidiriam ir a praia antes do regresso a casa. Eles
também fugiam da confusdo e da correria na praia, despertando a atengao da policia por serem negros.
Nenhuma reclamagéao foi oficialmente reportada a policia sobre este evento, e estes tais jovens foram
considerados pela midia como imigrantes, por mais que tenham nascido em Portugal — eram imigrantes de
segunda geragao.
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Esse processo de vigilancia parece nao ter fim porque sempre ha um novo
invasor/estranho a ser combatido. Busca-se febrilmente a seguranca e diminui a
solidariedade social. As novas formas de perversao social combinam tecnologias de
armamentos e de comunicagao, reordenamento dos espagos urbanos, privatizagao
da sociabilidade e uma cultura de redefinicao permanente do ‘outro’ ameacador
cujo limite é a negagao cognitiva dos contingentes ‘imprestaveis’. (Fridman, 2000:
20-21)

Assim, no capitalismo neoliberal, cujas politicas de exclusdo promoveram uma
desagregacgao social, a l6gica da seguranga — sinbnimo do medo e do preconceito —
produz uma intolerancia social, na qual a solugéo para os conflitos diarios, para qualquer
pequena transgressao, sera dada pelo enquadramento penal.

O debate acerca do crescimento do Estado no campo da seguranga vem sendo
desenvolvido por diversos autores. Um destes é Loic Wacquant, que se utiliza do termo
Estado Penal para definir esses tempos sombrios em que a politica publica mais
significativa destinada aos milhdes de pobres sera a penitenciaria (2002: 09).'®

O reconhecimento de que se vivencia o chamado Estado Penal n&o significa ignorar
a existéncia de um Estado Heterogéneo (Santos e Trindade, 2003) onde é possivel na
mesma gestdo governamental a adogédo de politicas publicas contraditérias. Em outras
palavras, significa dizer que mesmo reconhecendo a existéncia de outras esferas estatais
em que ndo se configura uma politica penal estrita, como no caso das politicas
educacionais, nao se pode deixar, no entanto, de se considerar a dimensao da
estatalidade nos processos de encarceramento.

Acreditamos que seja esse o olhar realgado pelos estudiosos do campo penal, que
alertam para um crescimento ndo apenas em termos normativos — logo, um crescimento
de condutas a serem capturadas pelo direito penal —, mas também para o fenédmeno da
reducdo de garantias e direitos em nome de uma seguranga da sociedade.

De fato, historicamente a prisdo sempre foi um dado que acompanhou a miséria em
geral. Nao se trata propriamente de um fenémeno novo. O que ha de “novo” entdo no
atual processo de criminalizagao global?

Nossa hipétese parte do pressuposto de que o0 “novo” nesse atual processo de
gestao do direito penal reside justamente no fato de que a governacdo neoliberal, em

13 Wacquant, ao analisar a relagéo penal nos marcos da UE, nos lembra que um dos pontos centrais para a
criacdo da UE, além das politicas de ajuste fiscal com a redugéo dos déficits fiscais, foi um endurecimento no
sistema prisional nos paises tidos como mais flexiveis em termos de sistema penal, como os Paises Baixos,
por exemplo.
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escala global, necessita ampliar o rol de categorias entendidas como perigosas, na
mesma medida em que reduz sua gestdo no campo das politicas sociais, encontrando
um terreno propicio para seu alargamento com a legitimagcdo de multiplos setores da
sociedade. A novidade esta na potencializacdo desse fenbmeno derivada das condi¢des
gue hoje permitem serem impostas em escala global.

Nao é pouco significativo que para Boaventura de Sousa Santos o periodo
contemporaneo possa ser compreendido pelo que ele denomina como “fascismo
societal”: sistema que se demarca por ser pouco capilar as aspiragdes democraticas.

A partir dessa categorizagdo, Boaventura analisa as altera¢gdes no contrato social
realizadas pelo modelo neoliberal. Um dos aspectos por ele abordado € o da reducéao da
capacidade de absorcao de direitos nesse novo momento histérico, denominado de pos-

contratualismo, que se resume em um:

processo pelo qual grupos e interesses sociais até agora incluidos no contrato
social sao dele excluidos sem qualquer perspectiva de regresso. Os direitos da
cidadania, antes considerados inalienaveis, sao-lhes confiscados e, sem estes, os
excluidos passam da condicao de cidadaos a condicdo de servos. (Santos, 1999:
96)

Para Santos, o fendmeno do fascismo social revela a crise civilizacional em que se
encontra a nossa sociedade. De forma diversa aos modelos fascistas gestados no
passado, o atual modelo convive com as democracias, isto porque “em vez de sacrificar a
democracia as exigéncias do capitalismo, ele [0 capital] trivializa a democracia a ponto de
se tornar desnecessario, ou sequer vantajoso, sacrifica-la para promover o capitalismo. E
um tipo de fascismo pluralista, produzido pela sociedade e nao pelo Estado” (Santos,
2003: 21).

Para Boaventura Santos, esse fascismo societal se manifesta sob quatro aspectos (a,
b, ced):

a) o fascismo do apartheid social, que se configura na producao de uma apartacao
territorial, criando-se assim uma “divisdo das cidades em zonas selvagens e zonas
civilizadas”, manifesta inclusive na propria relacao diferenciada do Estado com essas
zonas;

b) o fascismo para-estatal, que se apresenta na “usurpacdo das prerrogativas
estatais” por setores da sociedade “bastante poderosos”. Esse fascismo compreende
outras duas dimensdes: o fascismo contratual em que a producdo da relacdo contratual

evidencia uma assimetria de poder, quase que gestando uma imposi¢cao para a parte
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vulnerabilizada, uma vez que se vé praticamente obrigada a acatar as regras impostas
pela parte mais forte; e o fascismo territorial que se manifesta na disputa pelo controle do
Estado por setores de grande poder econémico;

c) o fascismo da insegurancga, que se presente na ampliagdo do medo social. Vera
Malaguti, por exemplo, tem sido uma importante autora nas andlises sobre o papel do
“medo”, explorado pela midia, nas politicas de endurecimento do sistema penal. Para ela,
€ “0 medo do inimigo interno (leprosos, bruxas) e externo (mugulmanos, judeus)” que
alimenta as politicas persecutérias. Assim, “a necessidade de ordem fez com que a
modernidade européia dessacralizasse a loucura, instituindo a partir do século XIV
também o medo dos pobres (numa conjuntura de desemprego, monopélio da terra, etc.)”

"4 e do caos vem

(Batista, 1999: 135). Como nos alerta Malaguti, a difusdo do “medo
atuando como mecanismo de produgdo de um controle social sobre as massas
empobrecidas, reforgando, assim, a hegemonia conservadora (Batista, 2003);

d) por fim, o fascismo financeiro. Trata-se da “forma mais pérfida de sociabilidade
fascista [....]. E o tipo de fascismo que controla os mercados financeiros e a sua
economia de casino”. A economia globalizada permite um controle sobre as agendas
nacionais por parte dos organismos internacionais, que pelo seu sistema de controle dos
riscos oferecidos aos investidores financeiros podem levar a bancarrota uma economia
nacional com apenas a produ¢édo de uma nota baixa.

A marca da governacao neoliberal é a retirada do debate sobre o papel a ser
desempenhado pela soberania popular nos rumos da democracia. Com todas as criticas
ao modelo democrético liberal, ele se assentava na premissa de uma ampla participacao
popular, ainda que de fato ndao houvesse caminhos concretos para assegurar tal
participacdo.' Para Boaventura, a governacéo neoliberal impde uma reversdo negativa a
nogao de legitimidade.

Ha, portanto, uma sele¢cdo que impde uma nao-existéncia ao excluido do processo

reivindicatorio, uma vez que:

1 Alguns autores (Giddens, 1991 e 2002; Beck, 1998 e 2008) irdo se debrugar sobre as transformagoes
ocorridas contemporaneamente em meio ao avango das tecnologias, da globalizagdo, do desemprego
estrutural. Tais “mudancas” criam uma percepgdo de que vivemos num periodo em que as ameacgas
constantes ao meio ambiente e de uma guerra nuclear estdo presentes, gestando-se assim o que foi
denominado por Sociedade de Risco, isto €, uma sociedade onde a certeza da fragilidade humana faz-se
presente. Para Jock Young (2002) trata-se de perceber no processo atual uma Inseguranca ontolégica, que
marca de forma indelével a sociedade. Essa inseguranga ontoldgica, intrinseca ao sistema, acaba por
esgarcar as relagdes sociais, dai o autor perceber nesse processo uma construgdo do “medo” como fator
%otencializador da visdo do outro como um inimigo a ser permanentemente vencido.

Eis o debate que percorreu a ciéncia politica e a crise do modelo de democracia representativa levando
alguns tedricos, como Bobbio, a adotar a premissa dos aprimoramentos dos procedimentos da participagéo,
ainda que nao se efetive, como mediador da qualidade democratica (ver Santos e Avritzer, 2002).
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0 que quer que fique de fora ndo é concebido como fonte de um poder capaz de
transformar a exclusdo em inclusdo. Inclusdo e exclusdo sdo, desse modo,
despolitizadas, ndo mais do que dimensdes técnicas da coordenacdo. Na auséncia
de um comando soberano, a exclusdo sé existe como dilema da exclusdo: como
obter poder para lutar pela inclusdo no circulo da governacao, quando todo o poder
que ha decorre de se pertencer a esse circulo? (Santos, 2005: 15)

No entanto, perguntamos: se o fascismo societal cria barreiras para a participagéo de
determinados grupos sociais, excluindo-os do processo democratico e transformando-os
em um ngo-ser, como pensar entdo essa relacdo quando o que esta em causa é o
imigrante, que ja possui o estatuto de ndo pertencimento ao territoério nacional?

Nossa intengdo € perceber o olhar construido nos marcos da Unido Européia para
essa populagao imigrante, ja que esta se apresenta como a guardia de uma ordem global
sustentada na Carta de Direitos Fundamentais.

Estaria, de fato, a Unido Européia imune a essa ordem global que potencializa um
olhar abissal sobre os imigrantes, quando estes derivam das suas ex-col6nias e zonas de

influéncia politica?
4. NOVAS-VELHAS ODISSEIAS (1)MIGRANTES

quem sabe direito 0 que uma pessoa €? Antes sendo: julgamento é
sempre defeituoso, porque a gente julga é o passado. Eh, bé. Mas,
para o escriturado da vida, o julgar ndo se dispensa [...] Viver é
muito perigoso, mesmo

Jodo Guimaraes Rosa, Grande sertio: veredas

O discurso recorrente da Comunidade Européia reside no estabelecimento de uma ordem

gue se assenta nas garantias dos direitos fundamentais, dentre elas, a integridade do

direito & satde de qualidade e a respeitabilidade das diferencas no campo cultural.'®

'® Utilizamos aqui os termos correntes na Convengdo Européia na definicho de Comunidade Européia e
Unido Européia, os quais dispomos abaixo:

“l[a] Comunidade Européia surgiu com o Tratado de Maastricht, substituindo a Comunidade Econémica
Européia. Abrange, designadamente, os seguintes dominios: agricultura, unido aduaneira, ambiente,
transportes, concorréncia, livre circulagdo de pessoas, defesa dos consumidores, politica monetéria, politica
comercial comum, etc. Todas estas politicas constituem o que se designa por "primeiro pilar" (ou pilar
comunitario). Nao se enquadram no ambito deste pilar a politica externa e de segurangca comum e a
cooperagao policial e judiciaria em matéria penal, as quais se aplicam regras diferentes.”, e “A Uniao
Européia surgiu com o Tratado de Maastricht em 1993. O Tratado apresenta a Unido como ‘uma nova etapa
no processo de criagdo de uma unido cada vez mais estreita entre os povos da Europa’. A Unido assenta em
trés "pilares": o primeiro abrange a dimensdo comunitaria "tradicional” (politica agricola comum, transportes,
mercado interno, etc.); o segundo, a politica externa e de seguranga comum; o terceiro, a cooperagao policial
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No entanto, 0 que se observa € o paulatino mitigar das garantias diante de um
crescimento do fluxo imigratério para os paises que compde a Uniao Européia. Se as
politicas de encarceramento da populacdo imigrante sdo visiveis e analisadas por
diversos pesquisadores, bem como alvo de denuncias de militantes de organiza¢des
vinculadas aos direitos humanos, 0 mesmo ndo se pode dizer com relacdo ao papel
desempenhado pela medicina, especialmente a psiquiatria, que se revela potencializada
diante desse crescimento de imigrantes.

De fato, ndo se pode perder de vista que ha uma instrumentalidade dessa mao-de-
obra imigrante nos paises que compéem a Comunidade Européia, revelando
ambiglidades na relacdo com essa imigragdo. Assim, se por um lado, assistimos ao
encarceramento dos imigrantes numa simbologia da violéncia; por outro, a necessidade
econémica de se manter a circulagdo desses corpos vem gestando novas férmulas de
controle.

Haveria um ressignificar da nog&o de controle do corpo e dos espagos de circulagéo
do imigrante?

Acreditamos que tal ressignificacdo fica patente diante da andlise do exercicio da
clinica psiquiatrica transcultural, nosso objeto do estudo de caso. Interessa-nos aqui
compreender um discurso mais totalizador sobre o imigrante, que sera potencializado
pelo olhar médico. Nessa perspectiva, parece-nos emblematica a “descoberta” pelo
psiquiatra espanhol Achotegui, do que ele denominou como “Sindrome de Ulisses”
(Achotegui, 2005)." Esta sindrome nao foi empregue na clinica que analisaremos, uma
vez que fora descoberta durante a sua implementacao, e antes da sua crescente adocao
pelos paises da UE. De toda a forma, muitas das questées que se abrem acerca da
producé@o do conhecimento medico, a partir da Sindrome de Ulisses, podem ser refletidas
na atuagao geral dos profissionais de saude da clinica em questao.

Na “Sindrome de Ulisses”, o individuo é considerado a partir de trés tipos de
experiéncias migratérias, cada qual com diferentes graus de dificuldades e risco de se
obter a desordem, a saber:

e judiciaria. Os segundo e terceiro pilares distinguem-se do primeiro pelas disposicdes que lhes sao
a7plicéveis.” ver Convengao Européia, s/d).

' Trata-se de uma versdo moderna da Heimweh, em que a nostalgia dos imigrados na Europa e de paises
industriais do hemisfério Norte ganha contornos patolégicos pelo ato da deslocagdo e continuidade de
ligacbes emocionais a “Patria Mae”. Em aleméao, Heim significa “lar, casa”, e Weh “dor, cabega”, Heimweh,
segundo o proposto inicialmente por Johannes Héfer (em Dissertatio Medica de Nostalgia oder Heimweh, de
fins de 1600), médico da Universidade de Basiléia, designa a raiz de uma patologia, atribuida originalmente a
soldados suicos e a mulheres enviados ao estrangeiro, cuja remigdo ocorria com o regresso a casa
(Vacchiano e Taliani, 2006).
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1- o duelo simples — é aquele que se da sob boas condi¢des: [...] quando emigra
um adulto jovem que ndo deixa para tras nem os filhos pequenos, nem os pais
enfermos, e que pode visitar os familiares; 2- o duelo complicado: [...] € aquele no
qual se emigra deixando para tras os filhos pequenos e os pais enfermos, mas que,
todavia, é possivel regressar a casa, ou trazé-los...; 3- o duelo extremo: este é tdo
problematico que [...] supera as capacidades de adaptagao do sujeito (este seria o
duelo préprio da Sindrome de Ulisses): quando se emigra deixando para tras a
familia, especialmente quando ficam no pais de origem os filhos pequenos e os
pais enfermos, mas ndo ha a possibilidade de trazé-los nem de regressar a casa,
ou mesmo de ao menos ajuda-los. (Achotegui, 2005: 2)

Neste caso, 0 acesso as condigdes materiais € preponderante para o afastamento ou
proximidade do risco de se “estar doente”. Achotegui defende que todos os imigrantes,
assim como seus filhos (por ineréncia), estariam destinados a desenvolver, mais cedo ou
mais tarde, esta sindrome. Os imigrantes ilegais seriam enfermos desde o inicio de suas
“aventuras” migratorias.

N&ao deixa de ser um “curioso detalhe” que esta sindrome tenha sido descoberta no
mesmo periodo em que barcos de pequeno porte repletos de pessoas atravessavam do
Norte da Africa para a Europa — principalmente para a costa peninsular espanhola —, o
que aponta para uma influéncia do contexto politico na pesquisa psicopatologica. A
Sindrome de Ulisses passou a ser utilizada na abordagem de imigrantes pelo sistema de
saude na Espanha e, desde entdo, vem se popularizando no sistema de saude de toda a
Europa.

Torna-se impossivel ndo analisar a “descoberta” de tal sindrome a luz do
pensamento abissal teorizado por Santos. Isto porque como nos lembra o soci6élogo, uma
das caracteristicas do pensamento abissal, constitutivo do pensamento colonial, esta em
perceber o outro, o desconhecido (o imigrante?), como alguém marcado por um “nao
estatuto de ser”, como alguém que traz em si a barbarie, a violéncia, dai a necessidade
do seu controle, da sua domesticacdo. Parece-nos que, ao se falar em Sindrome de
Ulisses, retomamos aqui o tipo-ideal do pensamento abissal, direcionado para uma
andlise da imigracdo marcadamente empobrecida.

Tal perspectiva fica ressaltada a partir da nogao de um perfil ideal do individuo
economicamente ativo, refletindo o processo de construcdo moral da produtividade e
insercao no sistema econémico. Assim, o imigrante mais saudavel € aquele que nao
possui filhos e pais em situacdo de necessidade que o obriguem ao envio de remessas
de dinheiro para o exterior; que € jovem e saudavel para o trabalho, com documentagao
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regular, com poder econémico de regressar ao pais de origem. Enfim, um ser “integrado”
e propenso ao estabelecimento pleno, com menores probabilidades de querer acumular
economias destinadas a um regresso definitivo e, portanto, consumidor e pagador de
impostos, dispensando assim qualquer tipo de ajuda do Estado.

A Sindrome de Ulisses privilegia o individuo que imigra para a Europa com
determinadas bases, controlando, através do olhar da psicopatologia da imigracéo, todos
0s outros em situagao desprivilegiada. Os sistemas macroeconémicos e macropoliticos
nao séo questionados; e a imigragdo ganha novas vertentes de controle pelo avango de
novas “descobertas”, coligando exclusdo socioecondmica e politica, leituras
sintomatolégicas, interpretagdes culturais, e comportamento de grupos menos aptos a
adaptacdo migratoria sob a codificagdo psicopatolégica. A solugdo? A administracao
farmacolo6gica ao ser “problematico”.

Premissas sobre os sentimentos que possam assolar imigrantes, estatuto social,
laboral e relacbes socioeconémicas sao articuladas como bases universais de uma
perspectiva forcosamente “violenta” do ato migratério, reduzindo todos os fatores de
motivagdo a questdes econdmicas, e traduzindo o imigrante como um individuo que
sonha com o enriquecimento e distanciamento das estereotipadas condigcdes de vida
(pobreza, fome, violéncia) dos paises do Sul.

A relacdo entre estigma social e sua afirmacdo institucional pode potencializar
processos de criminalizagdo dos imigrantes, cujo resultado é possivelmente a diminuigao
das suas margens de afirmacdo politica e de equidade social e econbémica, em
vicissitudes que misturam imaginarios de senso comum e retéricas clinico-cientificas sob
categorias médicas que sobrepdem experiéncias subjetivas a quadros sintomaticos
(Luhrmann, 2006).

Fenbmenos analogos a este podem ser observados em outros processos de
subalternizagdo de grupos sociais. Wacquant (2002), por exemplo, procurou retratar
como a politica criminal nos Estados Unidos acabou por voltar-se a juventude negra dos
guetos. A percepcao das autoridades do campo da seguranca ird estabelecer, pois, que a
motivacdo para o cometimento do delito encontra-se no “processo de formagao”, no
habitus dessa juventude, reforcando potencialmente um processo de criminalizagdo pela
gestado cultural. Dessa forma, a criminalidade ndo podera ser vista como fruto de uma
questao social ou politica que entre em tensdao com o sistema politico, como indicavam
os debates que dominaram o inicio da década de 1970.

No que concerne as politicas homélogas na Unido Européia, a politica penal parece
incorporar o fendbmeno imigratério. O trabalho de Marta Masé (2008), por exemplo,
aponta para o elemento de etiquetagdo do imigrante, lido como tendencialmente mais
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propenso ao cometimento do delito. Requer-se, dessa forma, um maior controle sobre
esse setor,”® inclusive sob a gestacdo de normas de controle que confrontam com as
garantias estabelecidas no campo dos direitos humanos. A seguir este novo padrao,
pode-se indicar os Centros de Internacdo para Estrangeiros na Espanha, que foram
considerados constitucionais pelo Tribunal Constitucional sob o argumento de que os
“estrangeiros devem estar a disposi¢ao da Justica” (Maso, 2008: 508).

De toda a forma, estruturas universais e orientagdo psicolégica baseadas em
estere6tipos culturais e identitarios, padronizados pelos manuais internacionais de
psicopatologia, acabam, no limite, por negar o direito a subjetividade do paciente e do
movimento dindmico de seu auto-reconhecimento, transformando a terapia em ato
politico de formatacao de “minorias” pela imposicao de modelos ideais de comportamento
e pensamento. Trata-se, portanto, de acbes potencialmente assimilacionistas quando
pouco atentas aos conteudos ideolégicos que lhes possam ser essencialmente
constitutivos.

Acreditamos que, mais do que afirmar modelos, a psiquiatria destinada a imigrantes
deveria ser problematizada segundo os resultados contraditérios que pode produzir;
sobretudo quando as mediagdes clinicas concernentes as esferas pessoais e as esferas
coletivas sao dissociadas dos seus contextos sociais, politicos, histéricos e econdmicos,
ou seja, justamente sob um tipo de atuacdo que preconcebe expressdes culturalmente
determinadas do “sofrimento” do outro no percurso migratério. Sem essa sensibilidade
empregada a pratica clinica transcultural, potencializam-se formas institucionalizadas de

racismo e exclusao.

5. O SABER DE SI, E O SABER DO OUTRO: UMA ANALISE DE UMA CLIiNICA PSIQUIATRICA
TRANSCULTURAL

Janelas do meu quarto,

Do meu quarto de um dos milhées do mundo que ninguém sabe quem é
(E se soubessem quem €, o que saberiam?),

Dais para o mistério de uma rua cruzada constantemente por gente,
Para uma rua inacessivel a todos os pensamentos,

Real, impossivelmente real, certa, desconhecidamente certa,

Com o mistério das coisas por baixo das pedras e dos seres

Com a morte a p6r umidade nas paredes e cabelos brancos nos homens.
Com o Destino a conduzir a carroga de tudo pela estrada de nada.
Estou hoje vencido, como se soubesse a verdade.

Estou hoje lucido, como se estivesse para morrer,

Alvaro de Campos, “Tabacaria”

'® Ver também Guia (2010).
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Nosso estudo de caso para compreensao da permanéncia de um olhar colonial na
psiquiatria biomédica, demarcado pelo pensamento abissal, se dara a partir do material
levantado sob andlise etnogréfica levada a cabo num servico de psiquiatria para
imigrantes num hospital de médio porte, em Lisboa, entre 2006 e 2008.

O objeto de andlise sera a atuacao desta clinica psiquiatrica voltada ao atendimento
a imigrantes, a qual foi idealizada na década de 1990 e entrou em funcionamento pleno
entre 2004 e 2009. Percebemos, por meio dessa atuagdo, um reconhecimento das
técnicas de controle sobre o outro cuja existéncia sera balizada nos marcos do
pensamento ocidental. Assim, a atuagdo no campo da psiquiatria nos revela
potencialmente a relagdo de subsuncdo do outro a um modelo dominante de
racionalidade, implicada na discussao do campo dos direitos anteriormente realizada.

A clinica de psiquiatria, ora analisada, buscava reunir recursos linglisticos e de
“sensibilidade cultural” na relagdo entre as estruturas classicas da psiquiatria e 0s novos
perfis dos pacientes face as mudancgas dos fluxos migratérios em Portugal nos ultimos 15
anos. Neste periodo Portugal deixa de se caracterizar como pais de emigrantes para
tornar-se um pais de imigrantes.

De toda a forma, este grupo clinico, aqui designado por grupo “Kurtz”, procurava
oferecer uma compreensao particularizada das aflicbes dos pacientes imigrantes do
hospital, afastando-se das premissas estruturais classicas da psique pelo
reconhecimento de outras formas de organizagdo psicobiologicas. A centralidade deste
modelo de trabalho tornava-se significativa. Deste modo, os seus idealizadores
acreditavam poder otimizar os resultados psiquiatricos com os pacientes imigrantes. O
foco estava, principalmente, nas condigbes de tratamento quanto as diferentes
“referéncias” entre pacientes e clinicos. Para promover bons resultados, utilizavam-se de
mediadores culturais formados em outras areas do saber e sensibilizavam os demais
técnicos do hospital quanto as “diferencgas culturais” e seus desdobramentos na relagao
meédico/paciente; Almejavam evitar classificacoes patoldgicas descontextualizadas das
particularidades destes individuos, considerando suas experiéncias subjetivas, possiveis
traumas no percurso migratério, referéncias religiosas e de organizagéo social nos seus
paises de origem.

Pensamos que a analise trazida por Boaventura de Sousa Santos no que se refere as
linhas abissais nos permite uma compreensao da atuacao da Clinica “Kurtz”, pois, para o
sociologo, falar na presenca de linhas abissais implica em perceber as barreiras no olhar
sobre o outro — que entdo se apresenta ressignificado sob uma perspectiva racista. As
reminiscéncias do pensamento colonial, tdo essencialmente constitutivas da nossa

apreensao da realidade, remetem a questionar o quanto de neutralidade dispomos ao
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tratar de grupos, centros e periferias nos marcos dos nossos modelos de sociedade. Este
exercicio aponta para uma situagdo de antagonismos (absolutos?), em que as
possibilidades de convivéncia entre as partes divididas pelas linhas sao estabelecidas
pela submissao dos ja historicamente rebaixados:

[o] vinculo entre colonizador e colonizado é dialeticamente destrutivo e criativo.
Destréi e recria os dois parceiros da colonizagdo em o colonizador e o colonizado.
O primeiro é desfigurado, convertido num ser opressivo apenas preocupado com 0s
seus privilégios e a defesa destes. O segundo é desfigurado, convertido numa
criatura oprimida cujo desenvolvimento € interrompido e cuja derrota se manifesta
nos compromissos que aceita. (...) A corrente que une o colonizador e o colonizado
€ 0 racismo, ainda que este seja para o colonizador uma forma de agressao e para

o colonizado, uma forma de defesa. (Santos, 2006: 219)

De certa forma, Kurtz estabeleceu um posicionamento de adaptagdo das condi¢coes
da estrutura psiquiatrica institucional diante destas novas necessidades sociais; as
modalidades que auxiliaram esta inovadora perspectiva de acesso a saude incluiram, no
entanto, apropriagdes clinicas interpretativas dos pacientes através do uso estatico de
conceitos como “cultura”, “etnicidade” e “identidade”, reificando fatores essencialistas
acerca da diversidade dos seus pacientes.

A problematica emerge na incorporagao institucional da construgdo do “imigrante”,
estrangeiro, sua cultura e suas diferengas, de acordo com a vis&o universalista do saber
biomédico na interpretagdo do corpo; o artificio étnico-identitario €, entdo, mais do que
uma bussola de orientagdo, é algo a ser isolado, enquadrado, compreendido e
classificado sob o percurso da técnica psicopatologica.

A conversao da proposta do programa de Kurtz reflete-se, enquanto acédo intra-
hospitalar, no cruzamento entre politica, discurso cientifico (e da moral que lhe é
constitutiva) e instituicdo, dentro de producdes de conceitos culturais estaticos inseridos
no saber psiquiatrico. Esta forma estrutural prometia o reenquadramento do paciente e da
sua concepgdo da realidade no tratamento, enquanto oferecia meios técnicos aos
profissionais, relativamente ao esquema psicoterapéutico; porém, ao mesmo tempo, o
formato adotado por Kurtz construiu uma relagdo paciente/instituicao eminentemente
problematica e paradoxal. Isto porque ao procurar eliminar da pratica terapéutica os
esteredtipos acerca do outro, os técnicos de saude acabavam reproduzindo uma variante

do que se propunham a criticar, como resultado final.
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Esse método valorizava distingdes muito circunscritas dos individuos — numa prética
clinica por vezes reducionista — com a psicopatologia da imigragcdo baseada na
identidade nacional dos pacientes, correlacionando cultura e nacionalidade de forma
simplificada e tratando o paciente imigrante uniformemente quanto a lingua oficial de seu
pais, “costumes”, religiao e dispositivos sociais, etnicidade e pertenca de grupo, entre
outros fatores.

Em outras palavras, partia-se do pressuposto de uma imanéncia caracteristica do
paciente-imigrante condicionado entdo pelas idealizagbes das suas identidades
nacionais, ou melhor, daquilo que se entendia pela nacionalidade de cada um.™
Interpretacées acerca do capital educacional, do grau de estudos e profissdo, dos
antecedentes familiares de desordens mentais, do histérico de Vvioléncia, de
toxicodependéncia e alcoolismo eram, entre outras coisas, pontos considerados como
potenciais “indicadores” de desordens.

Todo esse processo se assemelha ao que Lila Abu-Lughod (2001) chamou de
overemphasize coherence, ou seja, o reforgo de caracteristicas cujos valores simbdlicos
denotam o outro, a forma como ele é criado e apreendido. Fica entdo em evidéncia um
conjunto de premissas baseadas em construgées e esteredtipos socioecondmicos e
culturais, assim como a forma como estes sdo administrados atraves da instituicao.

Essa auséncia na percepg¢ao do outro, essa invisibilizagdo do outro por um padrao
hegemonico cultural, social, politico e econémico sera analisada por Santos por meio do
conceito de sociologia das auséncias. Acreditamos que uma clinica psiquiatrica que se
proponha a um olhar transcultural evidencia, atualmente, ndo s6 a produgdo do
conhecimento de uma tecnologia do corpo, mas antes é representativa de um dos locais
contemporaneos de continuidade da introjecao de linhas abissais que dividem o que é
toleravel e aceite social e politicamente sob os padrdes de uma humanidade
ocidentalista.

Assim, a énfase lingtistica e cultural levou o grupo Kurtz a reforgar caracteristicas
psicopatolégicas inerentes as nacionalidades estrangeiras das mais expressivas
comunidades estabelecidas em Portugal, sobretudo a brasileira, individuos dos PALOPs
e do Leste Europeu, reiterando (como alegado por um técnico de saude) suas referéncias
culturais como “algo natural, distante das culturas européias”, gerando uma prevaléncia

hierarquizante entre o nés e o eles. A interpretacdo cultural é, entdo, como uma

% A mero titulo de exemplo, 0 modo de operacdo do Kurtz poderia interpretar clinicamente um angolano de
acordo com a idealizagao do que seria uma identidade nacional em Angola desde o ponto de vista portugués,
e, a0 mesmo tempo, poderia, a partir desta idealizagdo, desconsiderar todas as variagdes identitarias e
linglisticas entre um angolano do norte e um angolano do sul.
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ferramenta para a fabricagdo do outro, como métrica da sua valorizagdo e da sua
validade politico-social.

A atuacao da clinica torna-se mais significativa, como é sabido, a partir do momento
que as politicas européias estimulam o discurso multicultural no setor da saude,
constando como uma das garantias da Carta de Direitos Fundamentais a ser adotada
pelos paises membros da comunidade européia, com o reforco dos argumentos de
“‘integracdo” e “humanizagao” das condigdes de deslocamento.

A formagdo de um projeto deste género ndo s6 é alvo — teoricamente — de
financiamentos e de recursos dos Estados-Membros, como também fator de grande peso
na producgao de indices de equidade nos relatérios de qualidade de vida e evolugdo das
politicas de Estado. A iniciativa do Kurtz, neste sentido, foi ao encontro do que, desde a
sua criacao até a atualidade, viriam a ser parte dos constituintes basicos nos indicadores
da Uniao Européia.

Nao se trata aqui de desqualificar o exercicio da clinica Kurtz ou mesmo de nao
reconhecer a importancia de um servico dessa natureza. Antes de tudo, pretende-se
refletir e indicar quais sao os riscos politicos de se recorrer a categorias e nomenclaturas
na interpretacao da realidade das desordens mentais pela psiquiatria transcultural.

E preciso ter em mente que categorias baseadas em grupos sociais ou
especificidades culturais acabam, muitas vezes, por reificar entidades historicamente
criadas, e nunca entidades naturais (Abu-Lughod, 2001:140). A prépria clinica ndo é um
espago neutro culturalmente ou politicamente, uma vez que tais categorias sao
apropriadas a nosologia médica. A sua interpretagao/codificagdo entre as expressoes
sintomaticas dos pacientes e as leituras dos técnicos de saude recai, por vezes, em
estere6tipos acerca da “cultura”, nogoes de felicidade, de bem-estar (o happier-self de
que fala Kirmayer, 2002: 296), de sucesso, de saude, de praticas de cura e de
tratamento, etc. (Kirmayer, 2006).

Nesse aspecto, nossa abordagem leva em consideracao que os dispositivos morais e
sociais podem ser observados através das relacbes de producdo, acdes politicas e
aspectos culturais da saude, sendo reflexos dos motivos e de “como” os poderes de uma
classe dominante sao executados pelo Estado/politicas de saude; trata-se de um poder
que ultrapassa as esferas oficiais e se sustenta na prépria adaptacao e (posterior) desejo
da sociedade civil. Sob certa perspectiva, o modelo biomédico carrega tanto valor
simbdlico que ndo se trata de forga-lo a sociedade, mas torna-lo culturalmente
compartilhado com os individuos, tanto com seus criticos, quanto com seus admiradores
(Frankenberg, 1988).%°

2 Neste artigo, Frankenberg faz apropriacdes de Gramsci, adaptando-as a antropologia da saude e suas
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O conceito de “hegemonia” aqui utilizado assume a ideologia capitalista como algo
profundamente interiorizado, tanto pelos seus defensores quanto por seus opositores; a
economia esta impregnada na producao do conhecimento, seja ele tedrico, seja pratico e,
nesse sentido, a psiquiatria moderna possui relagdes explicitas com a légica de mercado,
em especial numa relacdo estreita com a farmacologia, como apontam Kleinman e
Petryna (2006).

Pela magica solugdo de principios quimicos se pretende solucionar desordens
mentais pautadas em descobertas controversas sobre o funcionamento cerebral. Ideais
de comportamento e de “humanidade” sdo pretensdes globalizantes de fatores morais,
l6gicas de produtividade e sociabilidade.

Apesar de serem muito aparentes as contradi¢cdes expressas pela clinica (ainda mais
acentuadas em contextos migratorios entre paises do Sul e do Norte), as formas
terapéuticas ocidentais, quando exportadas genericamente ou universalizadas, nao
transportam somente o fator econdmico,?’ mas também fatores hegeménicos que
encontram nas vias legitimas da ciéncia um fio condutor, cuja formatacao é ideal ao
controle, e marcada por um olhar neocolonial que visa a apreensao e a modificacao do
outro pela via da interpretacao cultural.

Tomar a diversidade cultural sob um denominador comum, com as lentes ocidentais
a julgar e eleger poélos positivos e negativos, € utilizar a politica da “cultura como fator a
ser corrigido”. Patologizar a cultura € atingir a etnicidade, identidade, outras zonas
geograficas, outras estruturas semanticas e cognitivas, modificando-as através de um
modelo racional ideal. Ao produzir corpos e mentes adaptados ao local de acolhimento
pela linguagem da “evolucao cientifica” e do humanitarismo, a prética terapéutica pode
tornar-se um mecanismo politico de monitorizacao das populagées.

Duas sao as premissas incluidas aqui: a primeira reside na interpretagao do hospital
como o local de reafirmagéao da diferenga pelo discurso cientifico; a segunda esta no
possivel mecanismo de controle das populagdes, sobretudo em contexto migratério, em
que o individuo se encontra submisso aos interesses maiores das sociedades industriais
modernas, com a producdo de racismo institucional e segregacao politica através do
modelo biomédico (Fernando, 2002; Littlewood e Lipsedge, 1997).

A forma como a doenga € interpretada pode ser um vetor propagador do estigma e
do seu uso politico no monitoramento das populagdes, assim como simbolo da troca e
construgéo da realidade social pela ciéncia. Kirmayer (2006) aponta trés constantes na

relagbes de hegemonia e poder de classes dominantes, Estado e sociedade civil. Sua analise sobre as
teorias de Gramsci € apropriada para este trabalho.

' Note-se a transnacionalizagdo da industria farmacéutica no pés-Segunda Guerra, sobretudo no campo dos
psicofarmacos. Para mais, ver Kleinman e Petryna (2006).
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ideologia e nos interesses sociais e econdmicos contidos na medicina universalista: 1) a
relacao entre cultura e biologia; 2) a localizagao do processo psicolégico no discurso; 3) a
globalizagdo das praticas psiquiatricas. No entanto, apresenta contra-argumentos da
critica a psiquiatria, valorizando o seu aspecto técnico no tratamento de problemas
cognitivos.

O movimento padréo do Kurtz consistia na explicagdo de casos clinicos hipotéticos,
baseados ora num relativismo cultural forcoso, ora em visdes estaticas da “cultura’”,
elencando tais fatores a nacionalidade ou ao grupo “étnico” dos pacientes. A linguagem
usada era sempre inespecifica, assumida com um tom humanitario densamente
assistencialista de “ajuda ao necessitado”.

O imigrante era sistematicamente simplificado a um ser “problematico”,?®* com a sua
experiéncia migratéria reduzida ao fator econébmico e considerada necessariamente
traumatica. Na disposicdo das estruturas de trabalho, os pacientes eram negociados
entre a alta hierarquia do Kurtz a partir de definicbes acerca dos locais de origem, suas
“culturas”, fatores étnicos e lingiisticos, entre outros. *

Definicdes essencialistas sobre a sintomatologia e a psicopatologia eram apoiadas
fortemente na pertenga nacional dos individuos, dando a idéia de unidade entre
identidade, cultura, pais de proveniéncia e propensao a determinadas doengas pela zona
geogréfica de origem. Acreditamos que esta perspectiva tenha-se fortalecido no Kurtz a
partir das referéncias a estudos de epidemiologia internacional, descricdes de desordens
pelos manuais internacionais de psicopatologia e dados das indUstrias farmacéuticas.”

O discurso oficial do Kurtz promovia idealmente o desenvolvimento de instrumentos
para o fator “cultural” no diagnéstico, propondo um dialogo que privilegiasse o ponto de

2 Kirmayer leva em conta os dispositivos de controle social da biomedicina, porém, ao partir da idéia de
unidade entre natureza e cultura, e de novas descobertas na biologia sobre o funcionamento do cérebro,
defende que muitas pessoas possam sofrer efetivamente de males que as impedem de um convivio
interpessoal, com problemas dispostos a parte fisica ou cognitiva «como a aprendizagem», em que a
medicina deixa de ser criticavel, e passa a ajudar no processo terapéutico. De todo modo, pressupor um
problema no individuo e nas suas relagdes parte do principio de uma condi¢ao ideal nesta comunicagéo;
logo, a “ajuda” a que Kirmayer se refere € ja a reafirmagao do modelo médico biolégico em forma de discurso.
% Keyes (2000) compara as formas de avaliagéo psicopatoldgicas e o “funcionamento social” dos individuos
em estudos epidemioldgicos, mostrando as conseqliéncias e causas das desordens mentais em contextos
migratérios. Para estudos que apontam a prevaléncia de desordens em populagdes migrantes e minorias
étnicas, ver Achotegui (2005) e King e Nazroo et al. (2005), sobre altos indices de desordens na populacao
Black Caribbean, na Inglaterra, em comparagéo a populagao branca.

2 Ver Kleinman (1988) e Good e Delvecchio-Good (1981) para a visdo da clinica como um espago de
negociacdo entre a performance dos pacientes (e os elementos eleitos como constituintes de suas
identidades) e o desenvolvimento e percepgao da desordem mental pelos médicos.

% Manuais de psicopatologia (como o DSM) expdéem um forte didlogo com os dados estatisticos das
experimentagdes das empresas farmacéuticas, em que os fatores amplamente utilizados se detém a faixa
etaria, género, nacionalidade e, ndo raramente, “raga”, como os estudos sobre diferengas sintomatoldgicas e
diagndsticas entre white-Americans e Afro-Americans, ou da populagdo haitiana na Inglaterra em face dos
“ingleses brancos”. Para mais, sobre o funcionamento destes estudos e seus usos na clinica, ver Fernando
(2005); Littlewood (1990). Para as indicagdes sintomaticas das empresas farmacéuticas, ver www.lilly.com
(produtora do Prozac) e www.zoloft.com/ (psicofarmaco produzido pela Pfizer).
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vista do paciente, contextualizando suas necessidades e referéncias, e proporcionando
flexibilidade nas fronteiras entre o “normal” e o “patoldgico”. O objetivo seria afastar
tendéncias de classificacoes e gravidade nas patologias dos pacientes, privilegiando
antes o0 encontro clinico entre outras possiveis estruturas psicocognitivas e o modelo
biomédico da psiquiatria ocidental.

No entanto, o olhar homogeneizante do plano da cultura e a sustentacdo em
categorias médicas acabaram por reforgar contradicdes nas agdes dos técnicos de saude
que reproduziam o mesmo olhar estigmatizante, o qual pretendiam criticar.

Assim, o que se observou no decorrer do tratamento oferecido pelo Kurtz foi uma
tensdo derivada da influéncia de estruturas muito rigidas da psiquiatria ocidental e das
suas categorias diagnosticas. Embora tentassem romper com as interpretacoes
“equivocadas” da nogado de “cultura” e, portanto, das suas influéncias na leitura
psicopatolégica de comportamentos e sintomas, os resultados clinicos — baixo uma
perspectiva critica — reproduziam o mesmo olhar reificante da diferenca cultural.

De acordo com esta estrutura, a doenga nunca poderia ser colocada em questéo.
Enquanto a “cultura” se tornava base das variacées de expressao do sofrimento dos
pacientes, esta era cristalizada como fator patoplastico da universalidade das doencas e
das emocgdes. Corria-se 0 risco, portanto, de patologizar os comportamentos e 0s
sofrimentos do outro ao encaixa-los em modelos médicos e em suas referéncias
culturais, embora o proposito do Kurtz tenha sido o oposto, isto é, a observacdo das
limitagdes do modelo clinico e o significado particular de uma sintomatologia além da
fronteira biomédica.?

O que se percebe sao limites na compreensao do universo intelectivo, em que os
profissionais do setor de saude se circunscrevem e que refletem os préprios limites do
saber psiquiatrico. Nao podemos perder de vista que, como nos alertam os estudos da
criminologia critica, o0 conhecimento positivista buscara definir por meio da biologia e da
psicologia as motivagdes do individuo desviante, gestando assim um olhar particularizado
sobre o desvio. A analise dos discursos dos profissionais da clinica estudada nos remete
a essa origem da criminologia positivista que se instaura em fins do século XIX.

De fato, em uma das reunides abertas em que se discutiram as Sindromes
Culturalmente Determinadas (ou CBS, cultural-bound sindrome), um dos psiquiatras que
regia a politica do grupo Kurtz apontou a importancia de se aprofundar os estudos das

% As linhas impostas pelo pensamento abissal que vao desqualificar a propria existéncia, o patriménio
cultural do outro, que, no caso, € um imigrante, um “de fora”, fica patente na fala de um dos técnicos de
salde ao afirmar que “a esquizofrenia é comum em pessoas do Leste Europeu que vém para a Europa
Ocidental, em principal, as pessoas das zonas rurais, que acreditam em supersticdes e sdo fechadas ao
convivio social... tém também altas taxas de disfungdes [...]". Entrevista realizada com um dos dirigentes da
clinica Kurtz em trabalho de campo durante o ano de 2007 (Ferreira, 2008: 42).

61



‘f ‘e-cadernos
CES
Flavio Ferreira e Fernanda Vieira

CBS para se compreender tanto os imigrantes, quanto os pacientes europeus que
residiram grandes periodos fora do “continente” [Uniao Européia], onde pudessem adotar
“modelos de vida” que “ndo se encaixariam com o regresso a sociedade européia”.

Esta perspectiva demonstra uma aceitagao acritica da categoria CBS como proposto
pelo DSM-IV,?” sem, no entanto, refletir exatamente sobre o seu significado, o que fica
demonstrado na resposta do psiquiatra-chefe ao ser questionado sobre a existéncia de
categorias culture-free:

A cultura € o elemento patoplastico da desordem mental. Estes estudos sao
cientificos e, se a ciéncia ainda ndao deu grandes informagdes com relagdo a
biologia no que diz respeito aos neurotransmissores e genes, trata-se de uma
questdao de tempo. A CBS é um assunto controverso, ligado a histéria da
psiquiatria, dado que tudo esta ligado a cultura... 1,5% a 3% da populagao mundial
possui esquizofrenia, ou seja, todos tém muitas doencas pelo mundo, mas a cultura
os fazem pronunciar de forma diferente... as CBS nao existem, existem desordens,
que sao descobertas por estruturas avancadas da ciéncia sobre o conhecimento do
Homem. (Ferreira, 2008: 43)

Todas as formas de introduzir um panorama cultural critico e desconstrutivista da
psiquiatria foram respondidas com “os potenciais da ciéncia” em explicar plenamente o
funcionamento do corpo/mente, mesmo que hipoteticamente. Em geral, o grupo
considerava a existéncia de estudos epidemiologicos suficientes para elucidar todas as
questdes “da cultura”, sendo legitima sua introdugao e categorizacdo no DSM-IV e nos
manuais internacionais de psiquiatria. *®

De fato, a cultura esta ligada ao DSM como importante mais-valia quanto a
expressao do “sofrimento” e da “doenga”, mas ainda é pouco relacionada ao seu papel na
estrutura da criacao/origem das doencas e dos seus sintomas, e da prépria ideologia e
fatores politicos que potencialmente os constituem (Fernando, 1988, 1995, 2003). Se o
fator cultural fosse devidamente valorizado, ndo seria somente um apéndice no final do
DSM, mas antes 0 DSM em si mesmo deveria ser considerado como produto de um

especifico contexto sociocultural, econémico e histérico.

¥ O DSM - Manual diagnéstico e estatistico de transtornos mentais - editado e coordenado pela APA
gAmerican Psychiatric Association).

& A introdugdo muito debatida no DSM-IV (ver American Psychiatric Association, DSM-1V, 2007) da segéo
dedicada as CBS (culture-bound syndromes) foi acompanhada de uma grande discusséo sobre a relagéo
entre cultura e doenga, que dividiu os teéricos em dois grupos fundamentais: os que achavam que a cultura
se limita somente a oferecer representa¢des ou a moldar formas particulares de doengas universais; e os que
consideravam a cultura como capaz de originar ou criar doengas unicas e especificas.
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Tanto a componente bioquimica como o fator genético — comumente encontrado em
estudos atuais na area da psicopatologia, apesar de ambos ndo poderem ser
cientificamente comprovados -, denotam processos de criacdo de hierarquias e
diferencas apreendidas pelo discurso médico com finalidades politicas e formam um
cenario perfeito para um enquadramento das estratégias de controle das populagdes (de
base econdbmica — imigrantes econémicos), de grupos e dos movimentos migratérios,
sobretudo para a Europa e EUA.

Acreditamos que a atual politica oferecida para os imigrantes pela Comunidade
Européia, seja no plano das politicas de saude ou sociais, trazem a marca do
pensamento abissal que se potencializa diante de um cenario global redutor das
garantias no campo dos direitos humanos, tornando mais urgentes estudos que fornecam

elementos para um redimensionar destas mesmas politicas.

6. CONCLUSAO: A PRISAO SEM PAREDES

Diversos séao os desafios que se colocam no campo dos direitos humanos ao se cotejar
tais direitos com os fluxos imigratérios em escala global. Quando se analisa a questao da
imigragao, percebe-se que a globalizagdo hegemdnica se apresenta mais ampla para a
circulacdo de mercadorias do que para a livre circulagdo de pessoas.

Os retrocessos diante de uma ordem social marcada pelo fascismo societal, que
parece potencializar um olhar de desconfianca sobre o outro, impde-nos uma leitura
criteriosa do real na busca de novas e criativas solugdes para o crescente desafio que é a
salvaguarda de direitos.

Ao analisar o trabalho clinico do grupo Kurtz, podemos refletir o quao transversal esta
em nossa sociedade o que Santos denominou de pensamento abissal. Talvez os
fendbmenos que provocam potencialmente a subalternizagdo de grupos no conhecimento
cientifico ndo sejam sendo as reminiscéncias das dicotomias que o projeto colonial fez
nascer.

A permanéncia, no campo da saude mental, do olhar outrora constitutivo da
criminologia positivista do passado faz-nos refletir sobre a manutengdo de um formato
institucional (instituicao asilar; instituicao hospitalar) no hospital psiquiatrico que nao deixa
de ser genericamente uma ‘“instituicao total” (Goffman, 2001), lugar onde se recriam
microestruturas sociais, forcando-as aos individuos por meio de uma relagdo de poder
instituicao/paciente.

Esta mesma légica é reproduzida pelo discurso da “sensibilidade cultural” utilizado
pela intervengdo psiquiatrica do grupo Kurtz, com as suas ideologias e reificagdes
refletidas anteriormente neste trabalho. Neste sentido, a hipdtese aqui levantada remete
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para uma “imagem humanizada” da reformulag&o institucional moderna como uma clara
adaptacao tecnoldgica da exclusao.

A “limpeza” social, desde o principio dos Hospitais Gerais, ja mantinha o propésito de
afastar socialmente os inertes, vagabundos, alcodlicos, prostitutas, doentes e todos os
individuos que nao representassem os valores necessarios ao trabalho, a higiene e ao
cuidado do corpo e do homem como um ser que detém o dominio da natureza.

Assim, acreditamos que se torna necessario questionar a construgao social do saber
biomédico e seu poder de atuagao sob formas de conhecimento baseadas em conceitos
dominantes/hegem®énicos, cujas premissas sao constituidas por valores morais,
perspectivas e imaginarios éticos contemporaneos, préprios de um contexto sociopolitico
mais amplo e que se evidencia como euro-americano.

Dai a importancia da critica realizada por Boaventura de Sousa Santos em sua obra
A gramatica do tempo, que questiona os limites impostos por uma epistemologia
ocidental refrataria a qualquer outra férmula de conhecimento. Com isso revela-se o
desperdicio da experiéncia, que sera negada pelo padrao cientifico ocidental.

Acreditamos que uma forma de superagdo, ou pelo menos reducdo, das
invisibilidades impostas pelo pensamento abissal, e que encontra corporalidade nos
multiplos campos do saber, resida na perspectiva de uma ecologia de saberes que se
contraponha a monocultura cientifica imposta pela modernidade ocidental.

Dessa forma, a perspectiva construida a partir de uma sociologia das auséncias seria
capaz de restaurar as multiplicidades de projetos, de conhecimentos, que ressignifiquem
0 proprio sujeito, rebaixado como incapaz, ignorante, enfim, alguém que sem possuir
existéncia significativa, produz também experiéncias sem sentido.

Tal perspectiva, trazida pela sociologia das auséncias, possui um carater
contestatorio, transgressor, que lhe é imanente, posto que a sua proépria luta para impor a
sua significacdo em si ja lhe da um atributo contestatério: “o inconformismo com esse
descrédito e a luta pela credibilidade tornam possivel que a sociologia das auséncias nao
permaneca uma sociologia ausente” (Santos, 2006: 98).

E nao seria esse entao o desafio que se nos coloca?
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