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CORPOS EM PUNICAO-TRATAMENTO: PERSISTENCIAS
MANICOMIAIS EM PROCESSOS DE EXECUCAO DE PESSOAS
COM TRANSTORNOS MENTAIS EM CONFLITO COM A LEI

Bodies under punishment-treatment: Asylum persistences in the execution
processes of individuals with mental disorders in conflict with the law

Victoria Mello Fernandes®

RESUMO

Pessoas com transtornos mentais acusadas de cometerem crimes passam por uma trajetoria juridica
punitiva especifica. Caso seja constatada a presenga de um transtorno mental no réu, através do
Exame de Responsabilidade Penal, o juiz poderd determinar o sujeito como inimputavel, e destina-
lo ao tratamento nos estabelecimentos de custodia e tratamento psiquiatrico (ECTPs),
especialmente os hospitais de custodia e tratamento psiquiatrico, conhecidos como manicOmios
judicidrios. A partir de processos de execugdo criminal (PEC) ¢ possivel rastrear quem sao os
sujeitos aprisionados-internados, bem como algumas das formas de como se materializa o
"tratamento". A analise dos processos, aponta para prevaléncia da custodia e da puni¢do dos
sujeitos considerados inimputédveis, em detrimento do tratamento de saude mental. Nesse sentido,
procura-se aprofundar as formas como os sujeitos, os corpos em punigao-tratamento sao geridos e
tratados, a partir de padrdes terapéuticos de controle e cuidado.
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ABSTRACT

People with mental disorders accused of committing crimes undergo a specific punitive legal
trajectory. If the presence of a mental disorder in the defendant is established through the Criminal
Responsibility Examination, the judge may declare the individual as legally insane and order their
placement in custody and psychiatric treatment facilities (ECTPs), especially in hospitals for
custody and psychiatric treatment, known as forensic psychiatric hospitals. Through criminal
execution processes (CEPs), it is possible to track who the imprisoned committed individuals are,
as well as some of the ways in which "treatment" materializes. The analysis of these processes
indicates a prevalence of custody and punishment of individuals deemed legally insane, at the
expense of mental health treatment. In this regard, I seek to delve into the ways in which
individuals, bodies under punishment-treatment, are managed and treated, based on therapeutic
standards of control and care.
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1.INTRODUCAO

O presente artigo € fruto de uma pesquisa conduzida entre 2021-2022 em Porto Alegre/RS,
com o objetivo de compreender como se constitui o “tipo social inimputavel” ou o “louco-
criminoso” na histéria da psiquiatria e da criminologia. Para isso, teve como objeto os processos
de execucdo criminal de pessoas classificadas como inimputaveis e destinadas a prisdo-internacao

no Unico manicomio judiciario do estado do Rio Grande do Sul, localizado em Porto Alegre.

Os processos foram trabalhados a partir da etnografia de documentos, considerando-os
como papéis que sdo produzidos, que circulam e agenciam, mas também como producdes de
destinos e de relagdes, notando os sujeitos que emergem desses encontros, desencontros,
classificagdes, sao “leis, documentos judiciais variados, histérias de vida capturadas, narradas e
avaliadas sob condi¢des especificas” (VIANNA, 2014, p. 43). A partir dessa perspectiva sobre os
papéis, € possivel olhar seu carater de produto, também de produtor de realidades e de sujeitos, ou
seja, ndo sO através deles, mas para eles (KAFKA, 2009). Seguiu-se as cronologias das
movimentagdes (STOLER, 2009) para permitir o aprofundamento da analise dos documentos do

processo que contam as trajetorias juridico-psiquidtricas dos presos-pacientes.

Compreender os fenomenos de privagao de liberdade ¢ extremamente relevante para as
pesquisas sociologicas no Brasil, levando em consideragdo que a populagdo carceraria do pais é a
terceira maior do mundo, com um total 837.443 (SISDEPEN, 2022) sujeitos em regime fechado,
semiaberto, aberto, provisorio, medida de seguranca e tratamento ambulatorial, além da
compreensdo das diferentes relagdes e manifestagdes da violéncia ser necessaria para entender as

(re)configuracdes da sociedade capitalista moderna-colonial.

A relevancia da pesquisa se mostrou pela necessidade de investigar e de contribuir para a
producdo cientifica sociologica desta tematica que ndo ¢ apenas a privacao de liberdade, mas
também uma sobreposicao de saberes-poderes, que inferem e produzem um outro tipo social, o
“anormal” (FOUCAULT, 2010). Este que pode ser considerado inimputavel, ou seja, aquele que
nao ¢ possivel de ser responsabilizado penalmente, mas periculoso, o que justifica a necessidade

de estar na institui¢@o juridico-manicomial.

Nesse sentido, interessa dar visibilidade para o carater de construgdo dessa categoria,
entendendo como ela afeta e ¢ afetada historicamente pelos padrdoes de poder que forjam a
sociedade moderna brasileira, assim como a seus paradigmas, identificando como eles se
compdem e se complementam ao longo do processo ajudando a formar o sujeito “louco-

criminoso” e inimputéavel.
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2. METODOLOGIA

A pesquisa qualitativa com um alcance descritivo, teve como o objetivo analisar como se
constroi o sujeito “inimputavel” e a inimputabilidade determinada a algumas pessoas. Para isto,
trabalhou-se com a etnografia documental combinada com estudo de caso dos processos criminais
das pessoas consideradas inimputaveis na Vara de Execucao de Penas e Medidas Alternativas de
Porto Alegre no Rio Grande do Sul.

Partiu-se da analise etnografica documental de processos de execugao criminal de pessoas
inimputaveis, posteriormente realizou-se a categorizagdo das pecas existentes, ou seja, uma
compreensdo de como o processo se monta e quais as fungdes colocadas a cada uma das partes.
Juntamente a isso, atentou-se aos sujeitos envolvidos na fabricagdo das pecas e aqueles que
proferem o que ali € descrito, para entender as redes de circulacao e de producdo dos processos.

A partir do que o fluxo do processo apresenta, buscou-se entender como ¢ formada esta
verdade juridica da inimputabilidade, aliando o direito a medicina, da qual emerge o sujeito
anormal (FOUCAULT, 2010) que ¢ destinado aos manicomios judiciarios ou hospitais de custodia
e tratamento psiquiadtrico (HCTPs). Partiu-se da assumpg¢ao preliminar de que esta verdade ¢ um
processo que assume diferentes formas de se expressar nos documentos, podendo ser niimeros,
gréaficos, exames médicos biologicos, exames periciais, laudos psiquiatricos, sentencas, dentincias,
despachos e decisdes.

O trabalho de coleta de dados aconteceu em documentos que aglutinam informagdes e
dados, nos processos dos sujeitos inimputdveis. A escolha dos processos foi realizada pela
assessora do juiz e se deu a partir da disponibilidade de acesso aos documentos. Em seguida

acessou-se o sistema virtual conhecido como SEEU, o Sistema Eletronico de Execu¢ao Unificado.

Neste sistema ¢ realizada a consulta das informagdes sobre a pessoa imputada, a situacao
da medida de seguranga, as movimentacoes dos atores do sistema juridico e psiquiatrico, as pecas
— denuncia, sentenca, acordao, despachos, extingao, € os anexos. E possivel rastrear quem sao os
atores que fazem as movimentagdes, quem escreve, quem assina, por quais instituigdes percorrem
os documentos fisicos e virtuais.

Segundo Onto (2020), os documentos ndo sdo apenas instrumentos de racionalizagdao ou
simplificadores de uma realidade, mas especialmente ““artefatos performadores das mais variadas
relacdes ou objetos governamentais” (2020, p.55) agenciados e produzidos pelos diversos atores

envolvidos nos processos de confec¢do, de mediagdo, de disputa, de produgdo de sentido dos
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discursos e das praticas que compdem as diferentes instituigdes e praticas constituintes da
realidade.

Além dos documentos estreitamente juridicos, dos laudos psiquiadtricos e outros
documentos de origem médica [legal] também foram transcritos e etnografados, com o intuito de
entender como ¢ contada e produzida a histdria do sujeito inimputavel, desde sua identificagao,
sua historia social e familiar, seus histéricos “morbidos” e as conclusdes médico psiquiatricas,
contidos nos exames ¢ laudos de verificacao de cessagdo de periculosidade.

Nesse sentido, foram transcritos e categorizados dez processos de execugdo penal de
sujeitos inimputaveis internados no Instituto Psiquidtrico Forense Dr. Mauricio Cardoso. A
producao contextualizada dos significados sociais da loucura e do delito ajudam a entender como,
neste periodo, € percebido o sujeito inimputavel e qual o destino que deve seguir. A destinacao do
louco-criminoso para hospitais de custddia de tratamento psiquiatrico no periodo contemporaneo

¢ também fruto de processos de formagao socio-historicas no Brasil.

3.0 ESPACO-TEMPO FRONTEIRICO DO SUJEITO INIMPUTAVEL

O “louco-criminoso” esta localizado em uma zona de fronteira, que acarreta em dupla
estigmatizagdo, fruto da conjungao e sobreposi¢do sdcio-historica dos saberes juridicos e médico-
psiquiatricos (CARRARA, 1998). Os produtos e efeitos desse cruzamento determinaram um tipo
de absolvicao “impropria” no Codigo Processual Penal (BRASIL, 1941), pois ainda que o absolva,
ndo desfaz as sangdes que o impde a privagao dos direitos e, em alguns casos, da liberdade. Essa
despenalizacdo o leva a cumprir uma medida administrativa de “tratamento”, a medida de
seguranca, definida no Codigo Penal do Brasil (1940).

O inimputavel por transtorno psiquiatrico, ou nos termos no Cédigo Penal, “por doenca
mental ou desenvolvimento mental incompleto ou retardado” (BRASIL, 1940), passa a ser
definido como a pessoa mentalmente incapaz de ser responsabilizada pelo ato delituoso, pois no
momento em que o cometeu ndo tinha a capacidade de entendé-lo e de autodeterminar-se
(BRASIL, 1940) sobre a agdo. Esse sujeito ndo ¢ sujeito de seu ato e, por isso, cumpre uma medida
de seguranca em hospitais de custodia e tratamento.

Para a medida de seguranca o tempo de cumprimento ndo determinado, ao contrario da
pena tradicional em presidios, sendo expressa nos Cddigos a internagdo por “tempo
indeterminado” (BRASIL, 1940; 1941) Contrariando essa recomendagdo manicomial de

internamento perpétuo, foi decidido pelo Supremo Tribunal Federal que a medida de seguranca de

! A inimputabilidade segundo o Cédigo Penal e o Codigo Processual Penal acontece por trés motivos: idade, ingestio
de bebidas alcodlicas e por doenga mental (BRASIL 1940; 1941).
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internagdo deve ser equiparada ao tempo que seria cumprido em uma pena punitiva, ainda que em

muitos momentos isso seja desconsiderado pelos juizes, promotores e defensores:

Assim, uma vez extrapolado o prazo de cumprimento da pena privativa de liberdade, deve
cessar a intervencdo do Estado na esfera penal, configurando constrangimento ilegal a
manutenc¢do da medida de seguranga, independentemente da cessacao da periculosidade
do paciente (HABEAS CORPUS N° 130.162 - SP (2009/0037291-1)).

A prorrogacao da medida de seguranca, em tese, até o tempo equiparado a pena privativa
de liberdade, ocorre por decisdo do juiz baseado no Laudo de Verificagdo de Cessagdo de
Periculosidade. Ela se da ndo s6 pela necessidade de tratamento atestada, mas pela persisténcia da
periculosidade. Essa alternativa ¢ baseada na periculosidade do sujeito, ou seja, na sua
imprevisibilidade, na probabilidade de agir de forma agressiva e delituosa, nas virtualidades que
sua personalidade, seu transtorno e suas condi¢des materiais de existéncia e como estas se

apresentam em direcdo a delito e a comportamentos desviantes:

E importante ressaltar que um local com maiores condigdes terapéuticas estara apto a
atender as demandas, pois somente a familia ndo tera capacidade de administrar a
gravidade de sua doencga além de estarem expostos a sua periculosidade. (LAUDO DE
VERIFICACAO DE PERICULOSIDADE de Joo).

Na visdo do perito redator, o avaliado, caso entenda o Juizo que o periciando deve cumprir
medida de seguranga, essa deve ser realizada em nosso instituto, sendo que além do
mencionado deve ser enfatizado que o avaliado é portador de alto grau de
periculosidade. (EXAME DE RESPONSABILIDADE PENAL de José).

A periculosidade ¢, entdo, esse acordo entre o direito e a medicina psiquiatrica que, apos
um século e meio de discussao em solo brasileiro, assentaram-se em um ‘““co-gerenciamento” entre
seguranga publica e tratamento/puni¢ao do louco-criminoso. O co-gerenciamento acontece pela
afirmacdo da verdade juridica (FOUCAULT, 2013) da inimputabilidade sobre o sujeito
inimputavel e possivelmente periculoso, que necessita da intervengdo juridica para realizar o
“tratamento” em um manicomio judicidrio ou instituicdes de atendimento psiquiatrico, pela
internagdo ou pelo tratamento ambulatorial. Essa periculosidade se diferencia da caracterizagao de
presos, ainda que em muitos processos € reportagens se fale em periculosidade de presos
imputaveis. Porém, ela ndo ¢ firmada necessariamente pelos saberes médicos, como uma
caracteristica advinda de um transtorno psiquico e causa da internagdo, aparecendo nesses outros
casos, como justificativas para impedir ou retardar progressdao de pena (GODOI, 2017).

No Rio Grande do Sul, assim como em outros estados do Brasil, a medida de seguranca ¢
gerenciada por uma Vara de Execugdo Penal, jurisdicionada ao juiz competente, como
determinado pela Lei de Execu¢do Penal (BRASIL, 1984). No Rio Grande do Sul, é a Vara de
Execucdo de Penas e Medidas Alternativas (VEPMA), criada em 2001.

O manicomio judiciario do Rio Grande do Sul, chamado Instituto Psiquiatrico Forense

Doutor Mauricio Cardoso (IPFMC), foi criado em 1924, sendo o segundo manicomio-judiciario
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criado do Brasil, e atualmente o maior HCTP do Brasil em tamanho (TJRS, 2013). O IPFMC ¢ a
Unica instituicdo de custodia e tratamento psiquiatrico do estado, ou seja, todos os definidos como
inimputaveis e sentenciados a internagdo, nos 497 municipios do estado, sdo destinados ao
Instituto.

O Instituto Psiquiatrico Forense ¢ composto por diferentes setores, como o administrativo,
o juridico e a equipe terapéutica. A equipe terapéutica, juntamente com os agentes penitenciarios,
¢ quem atua diretamente com o0s presos-pacientes, nos tratamentos, nas medicagdes € nas
contencdes fisicas. Ela ¢ atualmente composta, segundo os dados, por um dentista; seis
enfermeiros; um clinico geral; cinco auxiliares e técnicos de enfermagem; quatro psicoélogos e dois
psiquiatras.? Observa-se que nio ha nenhum terapeuta ocupacional, nenhum técnico odontologico
e nenhum médico de outra especialidade.

Os exames que compdem o processo de execucdo criminal, realizados pela equipe
terapéutica, especialmente pelos psiquiatras e médicos peritos, sdo relacionados a
“sanidade/insanidade” mental do preso-paciente. O primeiro laudo ¢ o Exame de Responsabilidade
Penal, que atestara ou nao o “incidente de insanidade mental.” O exame ¢ realizado por um
psiquiatra perito, que trabalha no Hospital de Custddia e Tratamento Psiquiatrico (HTCP), e deve
responder aos quesitos elaborados pela acusacdo e pela defesa, para provar ou ndo que o acusado
era capaz de “autodeterminar-se no momento dos fatos delituosos, de entender o carater ilicito dos
fatos” (Exame De Responsabilidade Penal de Pedro). Esse exame o definird ou ndo como
inimputavel e sera submetido ao crivo do juiz ou do tribunal do juri - em casos de crime contra a
vida - responsével para realizar a sentenga.

Os outros sdao chamados de Laudo de Verificacao de Cessa¢ao de Periculosidade, realizado
pela requisicao do juiz da VEPMA, para verificar a persisténcia da periculosidade e a necessidade
de prorrogar ou extinguir a medida de seguranga de internagdo. E importante ressaltar, que os
laudos ndo seguem um padrao definido, variando conforme a abordagem dos psiquiatras, embora
normalmente sigam padrdes de analise do sujeito: identificagdo; histdria social e familiar; historico
no HCTP; evolugdo psiquidtrica; comentarios técnicos.

Segundo os dados do Depen (2022), ha 191 pessoas, nem todas apenadas no manicomio-
judiciario do Rio Grande do Sul: 104 em regime provisorio; 40 em regime fechado; 28 em medida
de seguranca; 8 em tratamento ambulatorial; 6 em semiaberto; e 5 em aberto (SISDEPEN, 2022).
Os dados por cor/etnia de pessoas em prisdo-internacdo no Instituto Psiquidtrico Forense

(SISDEPEN, 2022), apresentam um diferencial quando comparado com as estatisticas nacionais

2 Como ja citado, os dados do Depen (2021) estdo desatualizados. Segundo informagdes da VEPMA, h4, atualmente,
dois psiquiatras no Instituto Psiquiatrico Forense Dr. Mauricio Cardoso responsavel pelos 197 presos-pacientes.
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da privacdo de liberdade: 67,54% das pessoas sdo brancas; 30,36% sdo negras (pretas e pardas);
1,57% amarelas; e 0,51% indigenas. Ainda que o niimero de pessoas brancas (67,54%) seja maior
que a porcentagem de pessoas negras (30,36%), reflete a sobrerrepresentacdo de pessoas negras,
uma vez que a composicao racial da populacdo no Rio Grande do Sul ¢ de 20,5% negros, e 79%
brancos (CANDIDO et al, 2017).

A faixa etaria predominante dos presos-pacientes ¢ dos 35-45 anos com 37,19%; seguida
por 19,37% com 30-34 anos; 17,8% com 25-29 anos; 17,28% com 46-60 anos; 6,28% com 18-24
anos; 2,09% com mais de 60 anos. Percebe-se uma populagdo adulta e jovem adulta como a
maioria, sendo 73,84% dos presos-internados pessoas com até 45 anos, assim como nas estatisticas
nacionais de pessoas privadas de liberdade, um pouco maiores, que apontam para 81,76% de
presos até 45 anos (SISDEPEN, 2022).

Em didlogo com a assessora do juiz da VEPMA?, solicitei dados atualizados do Instituto
Psiquiatrico Forense, dos quais foi disponibilizado o niimero de pessoas internadas. Segundo as
informacoes prestadas pelo Instituto Psiquiatrico Forense (2022), no inicio do ano, atualmente ha
199 pessoas internadas no manicomio judicidrio do estado. Desse nimero, em cumprimento de
medida de seguranga sdo 147 homens e 5 mulheres; em internagdo provisoria 37 homens e 3
mulheres; em “tratamento” 6 homens e 1 mulher. Dessas pessoas, 8 estdo com a medida de
seguranga extinta, mas sdo remanescentes no manicomio judicidrio.

Das modalidades de internagdo, a provisoria ¢ a internagdo em que as pessoas nao
receberam ainda a avaliagdo psiquiatrica, o incidente de insanidade mental, isto é, ainda ndo
cumprem medida de seguranca nem sdo legalmente inimputaveis, ainda que estejam internadas e
recebendo a “terapéutica” e a puni¢do pela privacdo de liberdade, em um hospital de custodia e
tratamento psiquidtrico por meses €, as vezes, por anos.

Ja o chamado “tratamento”, consiste na realocagdo dos sujeitos presos em presidios
tradicionais, que passam por algum episddio de sofrimento psiquico, como costumeiramente
chamam de “ter um surto”. Apds o chamado surto acontecer, a equipe administrativa dos presidios
— de todas as cidades do estado — envia um “laudo”, nem sempre elaborado por um psiquiatra ou
outra especialidade médica ou psicoldgica, requerendo a VEPMA um tratamento temporario no
manicomio judicial do estado.

Os pedidos para tratamento ndo acontecem apenas na situacdo de “surto”, mas também
como uma dindmica de punicdo e de controle da administracdo dos presidios e, acontecem
recorrentemente. Em alguns casos, quando ha algum preso que cause muita desordem - “presos

problematicos” - ha o pedido de tratamento por meio da apresentacdo de um laudo. Como o juiz

3 Em 2021
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que avalia o pedido ndo pode negar o auxilio de satide, nem o tratamento, libera-se a transferéncia
para o manicoOmio-judiciario.

Os tratamentos temporarios podem ser convertidos em pedido de investigacdo em um
exame de responsabilidade penal, caso haja por parte da equipe terapéutica que o acompanha a
suspeita de “patologia”. Esse pedido ¢ realizado em uma folha de receita médica, a mao, por um
médico que faz parte da equipe terapéutica. Em seguida ele ¢ anexado e enviado pelo
Departamento Penitenciario (DEPEN), através do Sistema Eletronico de Execug¢ao Unificado, para
chegar ao Juiz da Vara de origem da sentenga do apenado, que o julgard em didlogo com a
Defensoria Publica e com o Ministério Publico.

A medida de seguranga e o inimputavel, assim como outras sentencas e verdades juridicas
(FOUCAULT, 2013) produzidas no processo criminal, sio mediados por diferentes atores. Como
citado, ndo s6 o juiz e o psiquiatra compdem o processo. Um desses atores imprescindiveis na
dindmica juridica-psiquiatria ¢ a defesa, recorrentemente na figura de um defensor publico do
nucleo da Defensoria Publica da Vara de Execucgdo de Penas e Medidas Alternativas. O defensor
ou, em alguns casos, o advogado particular (constituido) que o representara ao longo da prisao-
internacao no manicomio judicidrio, tem o dever e o direito de intervir, por meio de manifestacdes
(petigdes) em prol do sentenciado, mas se mostrando muitas vezes inativa, como afirma Rocha
(2020), ao indagar a partir da fala de um pai ativista que perdeu seu filho para a politica, a
defensoria ¢ “o Estado contra ele mesmo?”.

Além do defensor publico, hd o Ministério Publico, através de um promotor de justica do
Nucleo do Ministério Publico Vara de Execu¢do de Penas e Medidas Alternativas que aparece
desde a denuncia realizada até apos a sentenga. Apds a sentenca, abre-se o processo de execucao
criminal, em outras palavras, a aplicagdo, controle, gerenciamento da pena e do inimputavel. Os
promotores também dialogam a partir de manifestagdes, nas quais requerem agoes, para a tomada
de decisdes dos juizes, sobre as prorrogagdes e sobre as destinagdes do sujeito “anormal”
(FOUCAULT, 2010) ou do inimputavel.

O juiz responsavel pelo processo de execucdo penal do sujeito inimputavel aparece no
processo como quem fiscaliza e decide sobre o que acontece com o preso-paciente. Suas
movimentagdes no processo se chamam decisdes ou decisdes interlocutorias de mérito
principalmente sobre a prorrogacdo da medida de seguranca, sobre solicitacdes de laudos de
verificagdo de periculosidade, sempre remetidas ao Ministério Publico e a Defensoria Publica para
pedir as suas manifestacoes. Além dessas movimentagdes de “praxe”, quando ha alguma

intercorréncia, necessidade de intimar, avaliar habeas corpus, comunicar Secretaria de Saude,
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entre outros atores, o juiz ¢ sempre quem decide sobre isso, mandando os outros atores do cartério
— estagiarios, técnicos, analistas — darem seguimento as suas ordens.

Todos esses documentos podem circular através do Sistema de Eletronico de Execugdo
Unificado (SEEU). Pela acao desses outros atores, como funcionarios dos cartorios, especialmente
estagiarios, técnicos e analistas judiciarios, assessores que fazem o fluxo de documentos acontecer,
isto €, o processo acontecer, o processamento do inimputavel nas malhas judicidrias e, também,
psiquiatricas. Sem a ag¢do desses atores os documentos nao seriam fabricados, anexados, circulados
e nem chegariam as “partes” do processo.

De forma resumida, os atores se organizam de forma hierarquica. Alguns atores rastreados
do campo juridico que mobilizam saberes jus: policia (extrajuridica), juizes, promotores de justica;
defensores publicos, estagiarios, analistas e técnicos judiciarios. No campo médico-psiquiatrico e
saberes psi: perito — médico psiquiatra; € no manicomio judiciario a “equipe terapéutica’:

psiquiatra, psicologo, assistente social, enfermeiros, além de agentes penitenciarios.

3.1. CORPOS EM PUNIQAO-TRATAMENTO

A partir da referida l6gica juridico-psiquiatrica de gerenciamento e controle social, parece
se sustentar uma forma de organiza¢do do pensamento moderno sobre os sujeitos inimputaveis,
sua destinacdo, seu perigo e impossibilidade de retorno a vida social. Producdes materiais e
imateriais sao construidas sobre os sujeitos e ddo continuidade as formas de dominagdo por raca,
por classe, por género, pelo territdrio, pela escolarizacao, por tudo que servir ao poder produtivo
do cruzamento disciplinar, que funciona como brago das politicas de seguranca publica de um
Estado moderno colonial penal (QUIJANO, 2014; WACQUANT, 2001).

A punicao-tratamento, juridico-psiquiatrica nos processos, indica o que parece ser um
descabimento do campo juridico e da psiquiatria, pela incapacidade de compreender o
sofrimento desse “outro”, do anormal, que esta fora da gramatica onto epistémica moderna, pois
ndo ¢ o objetivo de suas praticas e de seus discursos tratar a saide mental, e sim manter em
custodia, em uma puni¢ao hibrida.

Esse “descabimento” entre campo juridico e psiquiatria em definir formas de tratar a pessoa
com transtornos psiquidtricos condenada a medida de seguranca, refere-se a prevaléncia da
custodia dos sujeitos inimputaveis, ao invés de um tratamento de satide mental, através do que €

chamado de internamento em hospitais de custddia e tratamento psiquiatrico. Assim, procura-se
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aprofundar as formas como os sujeitos, os corpos em puni¢do-tratamento sao geridos e tratados
dentro do manicémio judicidrio.

A escolha do titulo de “corpos” ao invés de sujeitos ou de individuos ou de pessoas, refere-
se & maneira como os sujeitos inimputaveis sao manipulados dentro do manicomio judiciario, com
o intuito de abordar como as relagdes que emergem dos documentos indicam o silenciamento do
sujeito, que forcadamente retiram dele (ndo)humano uma de suas principais caracteristicas.
Segundo Lacan (1985), o parlétre, a possibilidade de “ser” alinhada a linguagem, constitui e
mobiliza o “ser sujeito”, ndo apenas sujeitado, na vida, a um tipo social, dentro de uma estrutura
especifica.

Os documentos do processo indicaram a auséncia do registro da fala nas relagdes, do que
¢ agenciado pelos sujeitos inimputaveis. Ao mesmo tempo, esse “corpo’ s6 se constitui e € tratado
assim por ser um sujeito inimputavel. Além disso, o “corpo” permanece nas fronteiras coloniais
que determinam a (ndo) humanidade, seja pela loucura, seja por atravessamentos como o “vicio
em drogas”. Como Rui (2014) propde, ha uma abje¢do no corpo abjeto, do sujeito-objeto
manipulado pelos saberes juridico-psiquiatricos, tanto pelas “terapéuticas aplicadas”, quanto pelo
silenciamento e pelas descrigdes feitas. Em dado momento em campo, escutei comentarios sobre
Ricardo, inimputavel usuério de crack: suas mdos e dedos eram amarelos, ja ndo tinha digitais e
dentes por fumar e provavelmente ficaria a vida inteira internado, ja que insistia em fugir, mesmo
que em seguida fosse capturado. A loucura, o crime, o crack, que produzem da rejeicao social sao
alguns fios que constituem esses corpos aprisionados-internados por tempo indeterminado.

Assim, o sujeito-objeto, o corpo psiquidtrico do saber psi (FOUCAULT, 2006) permanece
sendo agenciado pela equipe terapéutica quando é necessario, como na produgdo de laudos. E um
corpo patologizado, o qual fala para a equipe, que o traduz para a doutrina médica e para os
“encaixes” dos diagndsticos, das historias, e dos comentarios médico-legais.

A punicao-tratamento parece iniciar em um espago-tempo anterior onde o sujeito
inimputavel estd realizando a pericia, ou internado, justamente pela busca e pela interpelacao da
doenga, da loucura, de traumas na familia, na mae e na gestacao que poderdo auxiliar a determinar
o diagnodstico, bem como o conjunto terapéutico que pode envolver medicamentos, terapia
psicologica, saidas para visitar a familia, conten¢cao mecénica, etc.

Dos sujeitos inimputaveis que estdo cumprindo medida de seguranga, podemos rastrear
algumas caracteristicas fornecidas nas identificacdes, como nome, filiagdo, naturalidade, cor/raca,
“doenca” e o enquadramento juridico do crime. Essas poucas caracteristicas que resumem a
identificacao dos sujeitos e o controle dos internos, nao sao tao confiaveis para producao de dados

estatisticos. Os dez processos apresentam essa identificacdo. Em quatro casos (40%) — Pedro,
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Marcio, Ricardo e Mauricio - “as cores variam”, branco, pardo, mulato, indidtico, sem cor definida.
Nos outros processos, quando ¢ definida a cor € branca, em outros se omite.

Nove dos dez processos analisados (90%) informam que os sujeitos inimputdveis nao
tinham a educacdo basica completa — ensino fundamental e ensino médio -, nem ocupacao de
emprego definida e/ou trabalhavam com carteira assinado, ou seja, sdo pessoas que vém de uma
trajetoria de precarizagao e trabalhos informais. Isso influencia também a concessao de beneficios
previdenciarios, como ja dito, a aquisi¢do de remédios ndo fornecidos pelo Sistema Unico de
Satde e o processo desinternacdo, pois sem dinheiro a desinternacdo fica dependente da atuagdo
da secretaria de satde do estado para conseguir e custear vaga no Residencial Terapéutico.

Além disso, os exames de responsabilidade penal e os laudos de verificagdo de cessacao
de periculosidade constroem o diagnéstico majoritariamente de algum subtipo de esquizofrenia,
caracterizando 80% dos sujeitos inimputaveis (oito dos dez processos) como portadores do
transtorno, mostrando-se como uma sintetizagdo da “loucura”. Esse diagnostico pode variar
durante o processo de execugdo penal, existir junto com outro, ou mesmo ser “refeito” caso haja
discordancia. Além disso, sempre tende a perdurar. A defini¢ao da esquizofrenia nao so6 ¢ parte da
sentenga-diagndstico do inimputavel, como também o constroi e determina a puni¢ao-tratamento
j& que, segundo os peritos do processo, ser esquizofrénico, bem como ser usuario de drogas, ¢ um
fator de risco para a reincidéncia criminal, como vimos no caso de Pedro e também no caso de

Ricardo:

Nos tultimos anos, observamos que Ricardo apresentou periodos de piora dos sintomas
psicoéticos, atenuados com medicacdo e atengdo da equipe terapéutica. Esta claro que
Ricardo padece de doenga psicotica cronica, com ocorréncias de piora se utilizar drogas.
A condigdo contraindica sua vida plena em sociedade, o que demanda cuidado e ateng@o
continua para desenvolvimento de atividades do dia a dia. Sem supervisdo acreditamos
que ao desinternar deste instituto, ndo fara uso da medicagdo que necessita ¢ usara drogas
de modo abusivo correndo riscos significativos de reincidir na criminalidade. (Laudo IPF
de Ricardo).

A esquizofrenia, a doenga psicética cronica, a dependéncia quimica de drogas ultrapassam
a imprescindibilidade de tratamento, que o manicomio judiciario ndo consegue fornecer — seja por
falta de recurso econdmico, humano, ou de intencionalidade -, adentrando a esfera de determinacao
da possibilidade de vida do preso-paciente. Assim, o juiz condena o sujeito inimputavel a
impossibilidade de pleno convivio em sociedade, pela necessidade de tratamento e cuidado, e
finaliza com a “periculosidade” de reincidéncia criminal, a partir do jogo ubuesco (FOUCAULT,
2010) juridico-psiquidtrico que ndo oferece tratamento de saide mental, mas faz custodia do
possivel perigo que fortalece o discurso de inseguridade social na sociedade moderna colonial.

Os corpos em puni¢ao-tratamento dos processos de execu¢do penal analisados, em sua
maioria, fazem parte da populagdo mais pobre, sem escolarizagao, sem acesso a trabalhos fixos, a

previdéncia social e diagnosticados com esquizofrenia. A medida de seguranga de internacao pode
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ser considerada uma das formas de dominac¢ao da colonialidade moderna, funcionando como uma
gestao da pobreza, e dos sujeitos desviantes, encarcerando, em dados totais (das instituicoes de
privagdo de liberdade e do territorio brasileiro) pessoas negras (INFOPEN, 2022), ndo produtivas
dentro do sistema moderno colonial capitalista.

O contexto historico-estrutural brasileiro nos indica as interrelagdes que se desenrolam na
sociedade brasileira como parte constitutiva do sujeito inimputavel, da medida de seguranga e do
tipo de punigdo-tratamento que ocorre em manicOmios judiciarios. Além disso, ajuda a
compreender as relagdes interpessoais que se ddo na modernidade-colonialidade, o que, nesse
caso, ¢ expresso pelas classificagdes sociais, constituicdes familiares, territoriais, escolares,
religiosas, etc. Dentre essas “categorias” trabalhadas ao longo da pesquisa, os vinculos familiares
e afetivos sdo extremamente decisivos tanto no tratamento, quanto na desinternacao.

Nos processos, juizes, psiquiatras, psicologos e assistentes sociais exprimem, em seus
respectivos documentos, a importancia de reconstituir vinculos familiares para a melhora e para a
estabilizacao do preso-paciente. Porém, o chamado “abandono familiar” € recorrente, aparecendo
nos dez processos, de forma “ativa” — a familia afirmando que nao quer contato, ou “passiva” pelo
abandono gradual, caracterizado pela ndo apari¢do/auséncia em audiéncias, ¢ por ndo atender
telefonemas realizados pela equipe terapéutica.

Essa falta de apoio familiar afeta as possibilidades de tratamentos para além da contengdo
e da medicacao, e do vai e vem dentro e fora do manicomio judiciario, uma vez que ndo permite a
saida do preso-paciente da instituigdo. Além disso, afeta seus cotidianos, como Catarina,
interlocutora de Biehl (2008) descreve: “No meu pensamento, eu vejo que as pessoas esqueceram
de mim” e “talvez a minha familia lembra de mim, mas eles ndo sentem falta” (BIHEL, 2008,
p.414)

No caso de Ricardo, a auséncia dessas relacdes familiares, justificadas pelo medo de sua
irma, € expressa pela equipe terapéutica nos laudos de verificagdo de cessagdo de periculosidade,
ndo diretamente por ele. A equipe escreve que Ricardo recorrentemente fala sobre sua familia, e
que isso o afeta em relacdo a seguir o “tratamento”. Paulo, outro preso-paciente, também ¢ afetado
pelo esquecimento no manicomio judiciario. Sua familia, inclusive, abre outro processo para
dividir a heranga deixada pela mae, e logo desvencilhar-se das incumbéncias financeiras em
relacdo a ele.

Quando se inicia o processo de execucao da pena, no inicio do cumprimento da medida de
seguranga, o juiz pede a equipe terapéutica que desenvolva o “plano de atuagdo individual” do
preso-paciente, o que consta em alguns processos € em outros ndo. Nesse plano o juiz pede que

seja pensado como atuardo sobre o preso-paciente, tipo de tratamento, provavel tempo de
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internacao, reinser¢do na “sociedade” e na familia. Ao longo do processo isso parece ser esquecido,
perdido, dando lugar a centralidade dos laudos de verificacdo de periculosidade, a punic¢ao-
tratamento dentro da instituicdo, e a algumas altas progressivas e passeios com a equipe terapéutica
ou com pessoas que, as vezes, propunham atividades como o Projeto ArtInclusdo e a Pastoral
Carceraria, que fazia visitas e levava a Igreja, mas que com a pandemia ndo foi mais mencionada
no processo.

No processo de execugdo penal de Pedro, manteve-se constante uma terapéutica do “conter
e medicar”. Os prontudrios apresentam, resumidamente, as medidas que a equipe terapéutica toma
para lidar com os sujeitos presos-internados, especialmente em situagdes de “surto”. As
terap€uticas se circunscrevem a contencdo da situagdo de perigo, isto €, a contencdo da
periculosidade do inimputavel, através da amarracdo chamada de contengdo mecanica e pela
medicalizagdo para “acalmar”, a critério da equipe.

Franco (2018) apontando as medidas necessarias quando a estabilizagdo psiquidtrica ndo
acontece, reforca o “problema” que o sujeito se torna para a equipe terap€utica e para a instituigao,
como ja apresentado. Um dos laudos elaborados sobre Carlos, pela equipe terapéutica, alia a falta
de adesdo ao tratamento psiquiatrico a periculosidade, elaborando a justificativa da dindmica que
da sentido a prisdo-internacdo: “Esta falta de ades@o ao tratamento quimico ¢ a principal causa de
ressurgimento dos sintomas e periculosidade do paciente, por isso a importancia de manté-lo aos
cuidados de um responsavel”. Nesse sentido, hd a forgosa estabilizacdo pela prorrogacao da
medida de seguranca para os medicamentos poderem ser administrados — haloperidol, drogas
antipsicéticas, entre outras, e amarracdes. Além disso, Franco (2018) traz ao debate as
inconsisténcias das terapéuticas psiquiatricas pelo manejo medicamentoso para o “equilibrio

quimico”, que traria essa estabilidade e entendimento da “condicao” psiquiatrica.

A conten¢ao mecanica ¢ medicamentosa acontece para além do tratamento da “doenga”, e
consiste da interagdo das formas de manipulacao do sujeito-objeto pelo poder médico psiquiatrico
com as formas punitivas juridicas. Isso se evidencia com a atuagdo da equipe terapéutica e,
também, com a presenga dos agentes penitenciarios no “manejo” das situagdes, bem como com a
presenga de algemas e escudos policiais (MNCT, 2015) para conté-los mecanicamente.

A terapéutica do conter e medicar atua em confluéncia ao vai e vem entre unidade fechada
e triagem, situagdo recorrente em outras instituicdes de privagcdo de liberdade, mas também em
manicomios judiciarios como ja trabalhado por Mallart (2019) sobre a passagem do tempo em
“solitarias” e em “castigo”. Essa dindmica aparece na a¢do da equipe com Mauricio: “ainda segue

indocil com os demais pacientes € muitas vezes com funcionarios, foi encaminhado para unidade
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fechada por agressdo a paciente e agressdo contra servidor (...). Na ocasido foi imediatamente
desligado das atividades que desenvolvia no setor de manutencao deste instituto”.

A diferenca entre o que ocorre em presidios tradicionais aparece pelo discurso de “ndo
punicdo”, substituido pelo de contencdo por “surto”, o qual, nos documentos sob o titulo de
“evolucdo psicossocial”, mostra a intencionalidade de controlar as sintomatologias da doenca, e
nao de punir. Nao so6 se constrdoi como uma punicao hibrida, com também utiliza ferramentas
hibridas para punir, evidenciando o casamento patoldgico juridico psiquiatrico nas medidas de
seguranga publica dentro de manicomios judicidrios.

Nesse sentido, chamo de punig¢do-tratamento o que os documentos expressam ocorrer
dentro dos manicomios judicidrios, para marcar o cruzamento disciplinar, o qual determina o tipo
de tratamento que ¢ oferecido em uma instituicao de privacao de liberdade, vinculada a seguranga
publica e ndo a secretaria de saude, fortalecendo a filiacao as politicas de seguridade, de controle
e gerenciamento de populagdes chamadas perigosas para o convivio social que sdo segregadas nas
prisoes brasileiras.

O tipo hibrido do manicémio judiciario da conta da segregacao do “tipo social hibrido”
criado pelo cruzamento disciplinar, o qual recebe a punicao-tratamento hibrida. Sem uma definicao
certa das praticas que ocorrem dentro dessas instituicdes, em codigos e diretrizes, os arranjos
parecem acontecer pela empiria dos acontecimentos internos, o que demanda inicialmente a
punicao em zonas de espera (ARANTES, 2014), e as terapéuticas do “conter e medicar” e do vai
e vem, para controlar os perigos possiveis.

O processo de Pedro expde o funcionamento dessa 16gica interna do manicomio judiciario,
mas que se prolonga em outras instituicdes hospitalares quando recebem sujeitos inimputaveis.
Quando Pedro foi para um hospital tradicional, continuou amarrado € medicado para conter suas
possiveis agoes “hetero e auto agressivas”. Dado que isso aparece como uma necessidade da equipe
médica, ndo ha outra terapéutica administrada, pois centraliza-se o tratamento nas disciplinas
médicas, afastando psicologos, assistentes sociais e outros profissionais. As consequéncias do
tratamento aparecem no corpo, que quando chamado ndo pode responder, ndo consegue mais
alimentar-se, vestir-se e ir ao banheiro sozinho e nos exames médicos do corpo, especialmente do
figado, apresenta indicadores de “infeccao medicamentosa”, fruto da administragdo dos remédios.

O vai e vem, bem como a terapéutica do conter e medicar, aparece em outros processos,
como o de Ricardo. Ricardo, usudrio de drogas por muitos anos, teve a prisdo convertida em
medida de seguranga por apresentar “sintomas psicoticos”, segundo o laudo elaborado pela equipe

terapéutica. Porém fica evidente que o principal motivo foi a adi¢ao por drogas, que no presidio
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ndo estava controlada, mostrando uma das dindmicas existentes da internagdo compulsoria de
usudrios de drogas. Assim, Ricardo passou a ser “tratado” no manicomio judiciario.

O tratamento de Ricardo ndo ¢ explicitado nos laudos enviados ao juiz, apenas informam
a utilizagdo de alguns remédios especificos, dando preponderancia a descricdo da impossibilidade

3

de controle do preso-paciente, especialmente em momentos de “surto psicdticos” ou quando
entrava em abstinéncia e tentava fugir para usar drogas. Assim, a equipe terapéutica precisava
coloca-lo na unidade fechada, evitando as fugas e os desentendimentos com outros presos-
pacientes e constituindo o cotidiano de Ricardo no manicémio judiciario.

Além de Ricardo, o processo de Carlos também mostra que o “vicio em drogas”, em crack,
determina como acontecem as medidas de contencdo, desde antes da prisao-internagdo no
manicomio judicidrio. A vida pregressa € contada ao juiz, ao psiquiatra, ao promotor ¢ ao defensor
publico, através dos documentos que descrevem as passagens por outras institui¢des psiquidtricas
para tratamento, bem como a “recaptura” quando ha fuga. Nas fugas, quando utiliza drogas,

afirma-se que hd uma tendéncia de fazer pequenos furtos, o que o levou a prisdo-internacao no

manicomio judiciario.

3.3. TERAPEUTICAS DE PUNICAO-TRATAMENTO

A partir do acompanhamento dos processos, evidencia-se que ndo ¢ possivel pensar a
existéncia desse tipo social capturado e criado pelo cruzamento disciplinar, bem como a punigao-
tratamento que atua sobre seus corpos, desassociado de um padrdo de relagdes de poder de um
determinado tempo-espago, que conflui para a permanéncia de um objeto jus-psi, foco das
intervengdes da psiquiatria e da psicologia juntamente com o controle social.

O manicomio judicidrio, como um tipo hibrido de prisao e de manicomio, punitivo, vai ao
encontro das condi¢des estruturais das prisdes brasileiras. As condi¢des sdo marcadas por
problemas que afetam a possibilidade de existéncia de vida nesses espagos-tempo, ja apontados
por pesquisas, narrativas autobiograficas de presos e relatorios institucionais. Segundo
Constantino et al (2016) a superlotacao, a insalubridade a falta de profissionais de saude, limpeza,
alimentacdo, servico social sao “potencializadores de diferentes iniquidades e enfermidades”
(CONSTANTINO et al, 2016, p.2091).

A logica punitiva juridico-psiquiatrica, compondo o estado neoliberal, funciona também
como captura e gerenciamento dos sujeitos improdutivos. Como Nicéacio (1989) aponta, o
manicomio € o “lugar do louco, da miséria, dos improdutivos, daquilo que “desencaixa” da ordem
da razdo e da produ¢ao”. Em relacao aos dados dos processos dos sujeitos inimputaveis, corrobora

com a afirmacao:
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Nao ¢é por acaso que a maioria das pessoas internadas pertencem ao proletariado e ao
lumpemproletariado: agir no interior de uma instituicdo da violéncia nos remete a
violéncia global do nosso sistema social — em ultima instancia a logica que a Psiquiatria
propde é a mesma logica de opressdo e violéncia presentes na vida cotidiana. (NICACIO,
1989, p. 93,).

Por esses dispositivos punitivos se ligarem ao Estado, as institui¢des, aos interesses da elite
branca, do sistema econdmico de exploragdo, ha em tudo isso o que o autor chama de “lucros das
anomalias”, “lucros de ilegalismos™ ou “lucros das irregularidades” (FOUCAULT, 2006, p.137).
Os sistemas disciplinares que tém como fun¢do enquadrar os sujeitos ao Estado, ao principio de
acumulacdo capitalista, também criam exclusdes “e a titulo residual, anomalias, ilegalismos,
irregularidades” (FOUCAULT, 2006, p.138). Esse sujeito psi € possivel para o louco-criminoso?
Um sujeito que, em sua fundacdo ontologica € uma contradicdo, ou uma impossibilidade de
existéncia, tendo em vista as delimitagcdes do humano — e a desumanizagao da negritude e daqueles
que por uma aproximagao com a condi¢ao do negro, da irracionalidade sdo “monstros anormais”

(FOUCAULT, 2010).

Uma impossibilidade paradigmatica no hemisfério ocidental, de fato, no mundo, ou seja,
se um/a Preto/a ¢ a propria antitese de um sujeito Humano, como imaginado pelo
Marxismo e pela psicanalise, entdo seu exilio paradigmatico ndo ¢ simplesmente uma
fungdo de praticas repressivas por parte das instituicdes (como a ciéncia politica e a
sociologia o consideram). Este banimento da articulagdo Humana pode ser encontrado
mais profundamente nas meditagdes emancipatorias dos “aliados” mais convictos do
povo Preto. (WILDERSON apud WARREN, 2021, p. 173).

Nesse sentido, as contradi¢cdes rondam a fundacao do sujeito foco da intervengao
juridico-psiquiatrica, fundam os pardmetros de desumaniza¢do que criam as necessidades da
internagdo, da puni¢cdo e do controle, em direcdo a sustentagdo da colonialidade e do Estado
moderno. Ao mesmo tempo em que ¢ inegavel o sofrimento, € essa gramatica ndo abrangivel,
talvez o intento esteja mais ligado ao que Freud (2009) apontou como as neuroses que voltam a
assombrar, mas que na verdade nunca pararam de estar ali, especialmente para o branco que teme
o desabamento de seu mundo, de sua existéncia.

A “cura”, em consonancia com pensamento Fanoniano, e a destruicdo ou superacao do
passado, dos traumas, talvez esteja ligada ao despedacamento e destrui¢do do mundo tal como
existe, dos humanos que s3o possiveis de existir, desse “eu”, contrariando a légica do individuo,
ou da individualizacdo como conhecimento de si. No mundo como o conhecemos, 0 que parece
acontecer ¢ a persisténcia do adoecimento para alguns, da puni¢do e da violéncia para outros,
sustentando as condigdes de possibilidade do ser.

A impossibilidade do tratamento e da “cura” pode dar lugar a um processo de deterioracao
do sujeito, principalmente quando constituido como inimputavel e destinado a internacdo para

cumprimento de medida de seguranga em manicdmios judiciarios. O processo de Pedro apresenta
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um limite posto a vida, ou a ndo vida de ndo sujeitos, dadas as relacdes de dominagdo e
subalternizagdo da colonialidade de poder, do ser, e do saber.

As trajetorias antes, durante e depois da punigdo-tratamento sdo similares, especialmente
nas formas de tratamento que sdo oferecidas ou ndo — aprisionamento e internamento em outras
institui¢des -, que derivam principalmente das possibilidades econdmicas e do apoio familiar.
Aqueles que ndo tém acesso a essas condicdes passam a depender exclusivamente do que ¢
oferecido no cumprimento da medida de seguranga de internacao, pelas consideragdes da equipe
terapéutica e as decisdes dos juizes.

Nao parece haver outras possibilidades dentro da ldgica prisional manicomial de um
tratamento de saide mental, fisica, pois ndo estdo descolados de um sistema de saude e,
especialmente, de seguranca publica que atua na contencao, medicalizagdo que tem como objetivo
afastar perigos virtuais, pessoas ndo produtivas, pessoas com transtornos psiquiatricos, sem
escolaridade, do convivio social.

Essas formas de punicao e controle, discursivamente de tratamento, aparecem como um
prolongamento de dispositivos de gestdo da inseguranca social, que ndo podem deixar de existir
porque sustentam o sistema capitalista moderno. Os dados sobre quem ¢é encarcerado no Brasil,
seja em prisdes seja manicomios judicidrios, a histéria da constituicdo das ciéncias médicas e
psiquiatricas no pais, corroboram a andlise desse controle social através da morte social dos
sujeitos “anormais”, subalternizados ¢ marcados pelas classificagdes sociais racistas, classistas,

capacitistas, heteronormativas e misoginas.

4. CONSIDERACOES FINAIS

A andlise do “processamento” juridico-psiquidtrico da pessoa em sofrimento ou com
transtornos mentais e em conflito com a lei, que € construida como inimputavel, permitiu entender
que, dentro das instituicdes, ha atores que centralizam as decisdes, sejam elas psiquiatricas ou
juridicas, ou ambas.

Além disso, através dos processos, das escritas, das falas e das assinaturas dos atores,
constatou-se que ¢ produzido um silenciamento do inimputavel, enquanto alguém que agencia sua
vontade e sua historia, at¢ mesmo no sentido de movimentar e “fazer andar” seu processo.
Contrariando isso, a historia, a vontade e as relagdes sociais sao utilizadas em seu “desfavor”, ao
atestar a loucura e o crime, isto ¢ a periculosidade e a ndo adesdo ao “tratamento”. Tem-se, entdo,
um “corpo manipulado”, institucionalizado ao longo de sua vida, marcado pela raca — muitas vezes

“indefinida” no processo, pelo territdrio periférico, pela baixa escolarizagdo, por trabalhos
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precarizados que, no manicomio judiciario, recebe terapéuticas hibridas, mais punitivas e de
contengao, do que “de tratamento”.

As trajetorias institucionais das pessoas consideradas inimputaveis traduzidas nos
processos por documentos de prisdes, internagdes e tratamentos anteriores, sdo tragadas por um
caminho institucional, as vezes punitivo, que desemboca na medida de seguranga, como um
caminho l6gico, quando analisamos as (re)construgdes das vidas inimputadas, por parte de alguns
operadores do direito e psiquiatras. Isso apontou para a individualizagdo da responsabilidade de
impossibilidades de acesso a direitos fundamentais, da marginalizagdo e desumanizagao das vidas,
o que incide diretamente sobre a satde fisica e mental.

Quando essas trajetorias desembocam na sentenca-diagnostico da inimputabilidade, parece
ser o fim das linhas. Ao ser preso-internado em um manicomio judiciario, as pessoas sao expostas
a punigdes-tratamentos que aumentam as dificuldades para a desinternacdo, dadas as
caracteristicas da instituicdo, bem como das terapéuticas manipuladas, que enfraquecem elos de
sociabilidade fora dos HCTPs, e as tensdes antimanicomiais em manicomios judiciarios. Defronta-
se, entdo, com a necessidade do Estado em manter tais institui¢des para controle e gerenciamento
dos inimputaveis, de uma camada improdutiva e “perigosa”’, que ndo tem outra opcdo de
destina¢do, juntamente ao silenciamento e ao esquecimento familiar, social, académico acerca dos
“loucos-criminosos”.

A hibridez da sujei¢do ndo s6 criminal, mas também psiquiatrica, se desenrola nesses dois
campos ¢ dois saberes essenciais para a sociedade moderna capitalista. Conduz as fronteiras da
existéncia, em que ndo-humanos sdo forgados a habitar, para a manuten¢ao das ordens, das
defini¢des de sanidade e de normalidade. Mesmo com os avangos das lutas antimanicomiais, esse
processo se estende na permanéncia de tais formas institucionais e terapéuticas, pois nao prescinde
de uma luta abolicionista penal, j& que o crime — real ou virtual - ¢ coprodutor da sentenca-
diagnostico e da “periculosidade”.

Mais do que entender a constitui¢do do tipo social em processos de execu¢do criminal, a
pesquisa permitiu conhecer as formas de operar o direito e os atores que o fazem, especialmente a
partir da figura do juiz, do promotor de justica e do defensor publico e de seus respectivos
documentos que ddo corpo ao processo. Junto a isso, foi possivel compreender como a psiquiatria
¢ chamada nos multiplos atos que configuram seu papel nas sentencas-diagndsticos, ou seja, no
cruzamento de saberes, nos quais se expdem as convergéncias das ciéncias e do ethos moderno-
colonial acerca da permanéncia de formas classificatorias, patoldgicas e criminais, € suas formas

de sujeicao que dao origem ao “anormal”, ao “louco-criminoso” ou ao inimputavel na letra da lei.
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Sobressalta a importancia de fortalecer e dar continuidade o estudo do fenomeno da
“loucura” pela sociologia brasileira, especialmente quando em cruzamento com o campo juridico,
como ja realizado por alguns autores, pois ressalta a imprescindibilidade de resgatar um tema caro
as dindmicas das relagdes sociais, sobretudo quando os processos sdcio-historicos apresentam
dinamicas de ordenamento social e de subjetivagao racistas, classistas, sexistas que legitimam os
saberes-poderes psiquidtricos e juridicos que se afastam da assisténcia a saude da pessoa com
transtorno psiquidtrico, ao criarem um “tipo social” e puni-lo.

Ao mesmo tempo, indica-nos que hd muitos caminhos a serem percorridos para a
efetivacdo de politicas publicas de satde, mas também como politicas de Estado, para a
desinstitucionalizagdo de manicomios judiciarios e construgao de novos destinos de tratamento de
saude mental para aqueles e aquelas em conflito com a lei. Em um ciclo que se retroalimenta,
desde a sentenga-diagnoéstico, algumas das dificuldades se encontram desde o reconhecimento da
impossibilidade e descabimento de prosseguir com a medida de seguranca de internacdo como
resolucao de problemas de ordem de saude.

A desnaturalizagdo da condi¢do das infraestruturas dos manicomios judiciarios, das
terapéuticas de contengdo e estabilizacdo, desde alocagdo em “zonas de espera” (ARANTES,
2014) “conter e medicar”, “vai e vem”, como constitutivas da puni¢cdo-tratamento e necessarias
frente a “periculosidade” e a virtualidade de pessoas “perigosas”, faz parte do reconhecimento das
limitagdes da conjungao de saberes e poderes historicamente normativos.

Isso ndo estd apartado do funcionamento do sistema de justica brasileiro, principalmente
de outras institui¢cdes de privacdo de liberdade, podemos entender como parte das politicas de
seguranca publica que privilegiam a criminaliza¢@o e o punitivismo para pessoas marginalizadas
através de classificagdes sociais racistas, classistas, patriarcais. E necessario compreender como
ocorrem as transformagdes da punicdao, que, agora, também se transfiguram em instituicoes
privadas de custodia e aplicacdo de penas e de “tratamentos”, como as comunidades terapéuticas.

Como Gonzalez (2020) aponta, ¢ preciso entender a consciéncia € a memoria,
especialmente para confrontar as elites coloniais (QUIJANO, 2014) brancas e patriarcais que
gerem o pais, as institui¢des, as hegemonias das praticas sociais consideradas “normais” e
“humanas”, as ciéncias como metonimia de uma verdade a-histdrica e deslocalizada na geopolitica
do conhecimento. A autora entende consciéncia como o lugar do encobrimento, da alienacdo do
esquecimento e do saber, espagcos em que o discurso ideologico domina, a partir de seus aparatos,
e a memoria como aquilo que reconstitui uma historia ndo escrita, emergéncia da verdade nao

hegemonica, ndo eurocéntrica (GONZALEZ, 2020, p.79).
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A inversdo possivel dos sentidos dominantes permite desencobrir a humanidade e a
normalidade moderna, deixando ver aquilo que foi e € historicamente mais desumano, mais brutal
e mais violento, isto ¢, a colonialidade de poder como constituicdo de uma sociedade racista,
exploradora, segregadora. Para sustentar suas formas, precisa imbricar-se nos sentidos, nas formas
subjetivas, na psiqué, nas verdades juridicas e psiquiatricas, nas praticas de gestdo de populacdes.
Nesse sentido, a memoria da producao do “anormal”, contrapde-se a normalidade produzida, a
humanidade determinada, e expde o (des)controle, a tortura, a contengdo e a medicalizagdo a partir
dos aparatos repressivos ao longo das vidas que sdo capturadas por diferentes praticas, discursos

e institui¢des do Estado.
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