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RESUMO

O estado de irresponsabilidade penal, no qual se inserem as pessoas com transtornos
mentais que cometem infracdes no Brasil, chama-se inimputabilidade. Para os
inimputéaveis ou isentos de pena, destina-se a medida de seguran¢a, um instituto juridico
reservado as pessoas com transtornos mentais que cometeram crimes que exigem, para a
sua instauragdo ou suspensao, exames médico-legais registrados em laudo psiquiatrico.
Localizar os elementos que possibilitam a interpretacdo e a sustentagdo desse
dispositivo ¢ o objetivo deste trabalho. A medida de seguranca ¢ historica, devendo ser
localizada na esteira das medidas do Estado para a conten¢do de entes perigosos. Trata-
se da maior expressao da infiltragdo da psiquiatria no direito, que instaura o duplo
movimento da matriz da defesa social: o de psiquiatrizagio do crime e o de
criminalizacdo da loucura. O instituto centra-se nos conceitos de periculosidade,
prevencdo e adaptagdo/tratamento e funda-se num territério entre a puni¢do e o
tratamento, sendo, sobretudo, uma pratica de contencao regulada por exames mentais.
Nesse cendrio, a fala do louco infrator ¢ somente administravel pelo saber psiquiatrico, e
destaca-se a idé¢ia de necessidade como a razdo da contencdo, para além dos limites
legais, de entes perigosos. O juizo de periculosidade é, entdo, o operador da medida de
seguranca. Este ndo ¢ somente calibrado pela loucura, mas também pela raca e pela
classe social.

ABSTRACT

The state of criminal irresponsibility that places those who commit infractions due to
mental disorders in Brazil is called inimputability. For the inimputable or those free
from criminal charge a means of security order is destined, a legal institute reserved for
people with mental disorders which have committed crimes that requires, for its
introduction or suspension, legal medical exams, registered in psychiatric reports. The
objective of the thesis is to identify elements that allows the interpretation and support
of this legal institute. The means of security order is historic and needs to be placed
among the actions of the State for the containment of dangerous people. This legal
institute is the biggest expression of psychiatric infiltration on law, which introduces the
double standard of the social defense school: the psychiatricization of the crime and of
the criminalization of the mentally disturbed. This legal institute, being a practice of
containment regulated by mental exams, centers itself on the concepts of dangerousness,
prevention and adaptation/treatment, finding itself in a territory in between punishment
and treatment. In this scenario the discourse of the mental disabled that committed a
crime is only administrable by psychiatric knowledge and the idea of the necessity
stands out as the reason for the containment, beyond the law, of dangerous people. The
Jjudgement of the dangerousness becomes an operator in the means of security, which is
not only calibrated by craziness, but by race and social class.
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tiver onze anos (mas posso fechar agora), e vou tentar pensar que sou eu, que fui eu que

fiquei 14, que ainda esta 14, sem poder sair”. Gelei.
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consigo nem pensar numa palavra minha prépria, e todo mundo aqui deve ter, e a
professora certamente, porque ela me pediu pra eu falar com as minhas préprias
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Localizo nesses dois espantos as bases da minha inveng¢do de mim. Depois deles,
jamais conseguiria saber de uma pena de prisdo sem buscar no corpo o peso dos anos e
jamais conseguiria abandonar a tentativa de descobrir em algum lugar as minhas

proprias palavras. Em certo sentido, este trabalho ¢ apenas mais uma tentativa de dar

1Telenovela de Gilberto Braga, exibida pela Rede Globo em 1978.
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Introducao

O estado de irresponsabilidade penal, no qual se inserem as pessoas com
transtornos mentais que cometem infragdes, chama-se inimputabilidade. Para os
inimputaveis ou isentos de pena, destina-se a medida de seguran¢a ou medida de
tratamento. Trata-se de um instituto juridico bastante particular do Codigo Penal
Brasileiro: ¢ reservado as pessoas com transtornos mentais que cometeram crimes €
exige, para a sua instauracdo ou suspensdo, exame meédico-legal registrado em laudo
psiquiatrico. De fato, ¢ o saber médico que o instaura e ¢ o saber médico que o
suspende. E dessa invengdo, a medida de seguranga, que pretendemos tratar aqui, uma
vez que, muito além de um instituto juridico, a medida de seguranca ¢ sobretudo um
destino, imposto pelo imperativo da defesa social e tracado em didlogo com uma

especialidade médica.

A discussao em torno das medidas de seguranga ainda ¢ de pequeno alcance no
campo da medicina/psiquiatria, do direito ou das ciéncias sociais. Ainda sdo poucos os
autores de textos criticos a respeito desse instituto de defesa da sociedade. Sobretudo
nos campos da psicologia, da psiquiatria e do direito, a discussdo em torno da
periculosidade raramente da atengdo para a seletividade do sistema penal, fundada em
um saber racista. No campo das ciéncias sociais, os textos que abordam a medida de
seguranga sdao raros € nao ha, ainda, uma discussdo sistematica que ilumine a

interpretacdo dessas medidas.

Em junho de 2007, segundo dados do Sistema Integrado de Informacdes
Penitencidrias (InfoPen/Ministério da Justica), 3.797 pessoas estavam submetidas a
medida de seguranca de internacdo no Brasil — destas, 3.107 eram homens e 690 eram
mulheres, o que representa 1.03% da populagdo carceraria total, de 360.539 pessoas.
Nesse periodo, 29 hospitais de custodia e tratamento psiquiatrico estavam em atividade,
sendo 7 deles destinados apenas as mulheres. Nao estdo incluidas nesse registro as alas
de tratamento psiquidtrico dos presidios comuns. Nao existem dados confidveis sobre a

cor da pele/etnia das pessoas encarceradas ou das pessoas em medida de seguranga,



mas estima-se que a maioria das pessoas nos carceres brasileiros seja considerada ndo-

branca.

A medida de segurancga ¢ hoje, para todos os efeitos praticos, uma terapéutica
compulsdria (na maioria das vezes medicamentosa) que pode carregar todos os
atributos aflitivos de uma verdadeira pena, mas que carrega nenhum dos seus
“beneficios”. Contrariamente a pena, a medida de seguranga ndo cessa em um tempo
determinado, ndo progride de regime e ndo pode diminuir em tempo por meio do
trabalho. Da mesma forma que a pena, a medida de seguranca pode ser privativa de
liberdade. Para a pena, ha prisdo com tempo determinado; para a medida de seguranga,
o manicomio judiciario, indefinidamente. E para localizar os elementos que
possibilitam a interpretacdo desse dispositivo, aparentemente sem lugar entre as penas,
mas com efeitos tanto ou mais aflitivos, que partimos de uma pergunta geral: o que sdo

as medidas de seguranca?

E essa pergunta simples que nos guia aqui, tanto na busca histérica de elementos
para a interpretagdo da conformacdo atual das medidas de seguranga no Codigo Penal
Brasileiro, como na ida a campo, na busca da interpretagao das medidas de seguranca
por aqueles que estio submetidos a ela. E a resposta a essa pergunta que buscamos
também na leitura dos processos de execucdo penal dessas pessoas e no levantamento
do discurso da midia em um caso recente: o caso do chamado “Maniaco da Cantareira”.
A tarefa ¢ levantar os vetores sociais, juridicos ou médicos que inventam e operam a
medida de seguranca. Se formos felizes nessa tarefa, teremos feito surgir um breve
mapeamento das idéias, saberes, espacos e for¢as que, envolvidas em um processo
histérico, desembocam nao exclusivamente, mas também nesta inven¢do: a medida de

segurancga para loucos infratores.

Se queremos buscar os caminhos dessa invengdo, ¢ para que ndo tomemos como
naturais ou como “sempre ai” as medidas de seguranga e seus conceitos-chave:
prevengdo, periculosidade e tratamento/adaptacdo. Esses conceitos t€ém um caminho
forjado por saberes e interesses, sdo possibilitados pelo surgimento de novos espagos e

desembocam em medidas de Estado para conter entes perigosos. Veremos que, nesse



caminho, as medidas de seguranca hoje aplicadas pelo Codigo Penal Brasileiro aos aqui
chamados loucos infratores sdo apenas um caso especial, embora paradigmatico, das
diversas medidas de seguranga praticas aplicadas desde o Império a uma série de entes

perigosos: ndo-brancos, menores, loucos ou outros indesejaveis.

A periculosidade do louco infrator ¢ hoje a tunica periculosidade a que faz
mencdo o Cddigo Penal Brasileiro. No Codigo Penal de 1940, partia-se de uma
periculosidade presumida, atribuida a diversos outros perigosos, como os reincidentes,
os ébrios habituais e os formadores de quadrilha. Em legislagdes anteriores, ndo-penais,
a medida de seguranca era uma pratica para conter menores € loucos. Hoje, ¢ uma
pratica regida por legislagdes ndo-penais, como no caso da aplicagdo de medidas sécio-
educativas aos menores em conflito com a lei, e ¢ também uma espécie de

sancdo/tratamento regulada pelo texto penal, dirigida apenas aos loucos infratores.

Entre a pura pratica de contencdo até a contencao legislada, codificada em um
instituto do discurso penal exclusivo para os loucos infratores, constitui-se uma espécie
de capital discursivo, um caldo politico, ideologico e conceitual. E esse caldo que
queremos desembaracar. A imagem de um caldo discursivo remete claramente a um
agregado impreciso e embaracado de discursos. Mas um caldo discursivo ¢ também um
caldo de cultivo, um campo de fertilidade para a proliferagcio de idéias sobre
periculosidade e seguranga. A identificagdo dos elementos desse caldo é o que nos

impulsiona aqui.

A primeira resposta a nossa simples pergunta geral seria entdo bastante simples:
a medida de seguranca ¢ histérica. Nos capitulos de I a IV, veremos misturados, como
num verdadeiro caldo, uma série de saberes: direito, medicina social, medicina legal,
psiquiatria, criminologia; uma série de personagens: Beccaria, Lombroso, Nina
Rodrigues, Heitor Carrilho; uma série de espagos: o presidio, a cidade, o hospital, o
manicomio-judiciario; uma série de forcas: a “luta” entre as escolas cldssica e
positivista; uma série de interesses: os da burguesia dos paises centrais ¢ os da elite
branca no fim do periodo escravagista no Brasil; uma série de legislagdes: penais e ndo

penais; por fim, uma série de conceitos-chave: periculosidade, prevencao,



tratamento/adaptacdo e raga. E nessa esteira que pretendemos situar as medidas de
seguranca de hoje, dirigidas aos loucos infratores no Brasil. Aqui veremos como as
medidas de seguranga situam-se na esteira de uma ideologia racista de uma
criminologia positivista, nascente no Brasil ao final do século XIX. A cor das alas
psiquiatricas dos presidios e dos manicomios judicidrios ndo ¢ diferente da cor dos

carceres.

No capitulo V, ¢ sobre a medida de seguranca no texto penal do atual
ordenamento juridico brasileiro que nos debrugaremos. O poder de nomeagdo das
normas faz com que levantemos aqui grande parte do capital discursivo das medidas de
seguranca. Veremos, nesse ponto, como as normas ndo tém somente uma eficacia
instrumental, produzindo um certo estado de coisas, mas também uma eficicia
simbdlica, que reduz a voz das pessoas submetidas @ medida de seguranca a uma voz

somente administravel pela psiquiatria.

No capitulo VI, ainda para localizar os elementos para a interpretacdo dessa
medida, destacaremos e examinaremos a pega judicial caracteristica dos processos de
execugdo penal das pessoas em medida de seguranca: o laudo psiquiatrico.
Indagaremos sua estrutura, assim como os elementos que permitem e sustentam ainda
hoje o didlogo entre a justi¢a e a psiquiatria e engrossam, assim, o capital discursivo em
torno das medidas de seguranca. Veremos aqui como o laudo psiquidtrico inaugura ou
consolida a carreira de doente mental e como, nesse processo, a identidade do louco ¢

fixada, congelada, “reduzida a termo”, na inimputabilidade.

No capitulo VII, ainda buscando a resposta para a nossa simples pergunta,
levantaremos as questdes cruciais, os principais elementos que surgem para a
interpretagdo das medidas de seguranga por aqueles que estdo submetidos a ela.
Receber o discurso do louco infrator como um discurso relevante para a compreensao
da medida de seguranca e de seus componentes sociais, médicos, juridicos e
ideoldgicos: ¢ 1isso que nos interessara aqui. Tentar suspender, ainda que

imperfeitamente e por breves momentos, o mapa médico e/ou psicologico de

interpretagdo desses discursos; tentar suspender a condicdo da tutela e da



periculosidade e tentar apreender as questdes coletivas dos habitantes de um territério
fundado nas relagdes entre a medicina e o direito: essas serdo as tentativas que faremos.
Sendo assim, nos interessara apreender a palavra do cidadao desaparecido pela medida
de seguranca, o cidaddo capturado por essa invencao. Nos discursos — onde todos os
nomes sao ficticios —, diversos componentes de um caldo discursivo aparecerdo sob

tensdo para explicar a medida de seguranca.

Com que elementos essas pessoas acessam e interpretam aquilo que lhes
aconteceu? Além da experiéncia pessoal, o que esses discursos revelam das questdes
cruciais e coletivas dos habitantes do territorio entre o direito e a justica? Veremos
surgir aqui a medida de seguranga como um elemento construido em relacdo e sem
conteudo preciso: algo entre a pena e o tratamento, a cadeia e o hospital, que situa a
pessoa entre o preso € o paciente, o sadio e o doido, a logica da seguranca e da

assisténcia, a punicao e o tratamento.

Finalmente, no capitulo VIII, buscaremos levantar brevemente o caldo
discursivo da midia brasileira em torno de um caso recente, de uma pessoa em medida
de seguranca que cometeu novo crime. As recentes reportagens sobre o “Maniaco da
Cantareira” levantam as percepcdes de perigo da midia, assim como o questionamento
da capacidade do estado para conter entes perigosos. A pessoa em medida de seguranga
aqui aparecera como o mostro, a encarnacdo do perigo, ¢ o Estado como aquele que
erra ao permitir o retorno dessa pessoa a sociedade. A nocdo da necessidade de

contengdo para além de limites legais sera central aqui.

Em nossas consideragdes finais, tendo sido felizes no mapeamento desse caldo
discursivo sobre as medidas de seguranca, procuraremos entdo apontar perspectivas. Se
recente legislagdo brasileira ja aponta para um deslocamento da matriz de defesa social
para a matriz dos direitos humanos na assisténcia a pessoa com transtornos mentais,
isso ainda ndo acontece no trato penal ao louco infrator. A idéia aqui ¢ somar ao caldo

discursivo hegemonico sobre a medida de seguranca novas abordagens e “saidas™ para
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essa que €, de todas as maneiras, a prisdo perpétua jamais legislada no ordenamento

juridico brasileiro.

Antes de tudo, no entanto, algumas observagdes. Sobretudo nos primeiros
capitulos deste trabalho, mas também nos seguintes, estaremos tratando quase sempre
de duas produgdes do Ocidente: justica e psiquiatria. Trata-se, e esse ¢ um desafio, de
campos discursivos que nos sao familiares, ou pelo menos de inven¢des de mundo com
as quais operamos cotidianamente. E mesmo provavel que, mais do que operar com
elas, nés as acatemos como se elas fossem o proprio mundo, a realidade. Talvez nosso
desafio aqui seja exatamente este: diante daquilo que tomamos como o proprio mundo,
procurar manter a disposi¢do para o estranhamento, que ¢ propria da nossa disciplina, a
antropologia. Como se isso fosse pouco, hd ainda um outro desafio. Muito embora
direito/justica e psiquiatria sejam matrizes que conformam o nosso proprio mundo, elas
sdo, ao mesmo tempo, disciplinas fechadas, altamente especializadas. Sendo assim, tal
como diante de uma linguagem nativa, ¢ necessario, muitas vezes, realizarmos um
esforco de traducdo tanto do sentido da lei como do diagnodstico. Uma série de
“parénteses”, notas de rodapé e apostos irdo tentar superar esse desafio, em prejuizo do

estilo e da fluidez do texto.

Algumas palavras sobre o campo e as entrevistas

Ao final de janeiro de 2007, iniciei minhas idas a Penitencidria Feminina de
Brasilia, localizada na cidade satélite do Gama - DF. Tinha conseguido do juiz de
execugoes criminais da Vara de Execugdes Criminais (VEC) do Tribunal de Justica do
Distrito Federal e Territorios (TJDFT), por meio de carta entregue em maos € uma
brevissima conversa, autorizagdo para fazer entrevistas e colher documentos
processuais das pessoas submetidas a medida de seguranca da Ala de Tratamento
Psiquiatrico (ATP). Nao era possivel fazer a observacdo da ala, mas seria possivel
entrevistar, em acordo com as normas de seguranca do presidio, as pessoas internadas
naquela instituigdo — uma unidade masculina, ainda que sediada em um presidio

feminino.
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Minha questdo, que estava se construindo, era saber o que essas pessoas
pensavam sobre o que lhes tinha acontecido: a medida de seguranca. Desse modo, ndo
julguei prejudicial o impedimento de observar a ala e considerei um grande éxito
conseguir autoriza¢do para conversar com o0s internos — outras pesquisadoras haviam
me alertado da dificuldade de conseguir uma autorizacao desse tipo para pesquisar no
presidio feminino e, em estando 14, de conseguir ficar a s6s com as internas. E possivel,
nesse ponto, que a minha formag¢do em psicologia tenha sido a chave para a abertura
dessas portas. A identidade de psicologa parecia, para meus interlocutores, muito mais
inteligivel que a identidade de antropdloga. Na medida em que esses termos iam juntos
nas minhas apresenta¢des ao juiz de execucdo e ao chefe de seguranca do presidio
feminino, o primeiro parecia causar mais impressdo, pois que me localizava entre os
“profissionais do desabafo”, que “escutam”, que “acalmam” e que, quase sempre,

colaboram com os objetivos das instituigdes totais.

A identidade de antropologa pareceu também ndo causar impressdo alguma
entre os internos. Quando fui levada a conhecer a ala psiquiatrica, a esperanca dos
internos era que eu fosse uma advogada, uma médica ou mesmo a diretora do presidio
(um ou dois me perguntaram: “Vocé ¢ a diretora?”). A presenga de uma pessoa estranha,
escoltada pelo chefe de segurancga, fez com que quase todos os internos se dirigissem a
grade que nos separava e com que alguns fizessem perguntas, estendessem as maos
com bilhetes, ou fizessem queixas, a mim e ao chefe de seguranca, sobre o presidio.
Diante das perguntas, e para o evidente desgosto do chefe de seguranca, fui para a
grade me apresentar € consegui conversar com alguns sobre a pesquisa, sobre quem eu
era e o que estava fazendo ali. Iniciadas as apresentagdes, varios internos voltaram ao
centro do patio, enquanto outros permaneceram na grade, conversando comigo.
Também para eles, a identidade de antropdloga ndo fez qualquer sentido e foi claro que
0 que retiveram era que estava ali uma psicologa — que nio era da VEC — que queria
conversar com eles sobre a medida de seguranca. Consegui “marcar” com dois deles
uma conversa para a semana seguinte, enquanto o chefe de seguranca mandava todos

voltarem a fazer o que estavam fazendo antes.
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A Ala de Tratamento Psiquiatrico ¢ localizada no segundo andar do presidio
feminino e tem cinco celas que dao para um largo corredor, que, por sua vez, ¢ fechado
por uma grade. Antes dessa grade, existem mais duas celas, chamadas “celas de
repouso”, que situam-se em frente a um pequeno posto de seguranga, onde ficam os
agentes de plantdo. A ala tem cerca de sessenta internos, distribuidos nas celas segundo
critérios de seguranga ou comportamento. Segundo um dos nossos informantes, Paulo
Roberto, a cela 1 ¢ a cela dos mais velhos — tem cerca de dez pessoas que “realmente
sofrem de problema mental”, recebem tratamento no Instituto de Satide Mental (ISM) e
ndo fumam. Nas celas 2 e 4, esta Gltima com cerca de vinte ¢ duas pessoas, moram as
“pessoas em geral”, em um lugar sufocado pela superpopulacao. A cela 3 ¢ dos “presos
conspirados, pessoas que vivem dando problema, ficam de maloqueragem”. A cela 5 ¢

dos “classificados”, das pessoas que tém autorizacdo para o trabalho.

Consegui conversar, em entrevistas que tinham duragdo variada (entre trinta
minutos a uma hora e meia), com “moradores” das celas 3, 4 ¢ 5. Nossa pergunta
central visava a entender como as pessoas em medida de seguranca explicavam o que
lhes aconteceu, o que pensavam e como experimentavam a medida de seguranga. Foi a
partir da primeira conversa com um deles, “marcada” através da grade, que foi se
delineando um “rol” de possiveis informantes — pessoas citadas pelos informantes
como aquelas que pensavam e conversavam muito sobre o tema, tendo uma opinido
formada a respeito da medida de seguranca. O chefe de seguranga deixou claro,
enquanto me apresentava a ala, que eu sé poderia estar no presidio uma vez por

semana, no periodo da tarde, e apenas por algumas horas — por questdo de “pessoal”
9 b

para a minha escolta.

Nas entrevistas com as pessoas em medida de seguranga, como com presidiarios
em geral, a primeira grande preocupacdo ¢ deixar claro que essas entrevistas, que sao
verdadeiras intervencdes em seus cotidianos, ndo lhes trardo qualquer beneficio ou
maleficio legal, e que a participacgdo ¢ livre, dependente da vontade do entrevistado. E
sempre uma incerteza, no entanto, como a colaboragdo com as entrevistas pode ser
capturada pelos circuitos de privilégios da institui¢do. Nao existem beneficios legais

formais, certamente, mas como o chefe de seguranca interpreta a disposicdo ou a
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indisposi¢cdo de um interno para uma entrevista para uma pesquisa universitaria? Como
essa interpretacdo pesa nos rotineiros relatorios sobre o comportamento dos presos? E
realmente possivel dizer “ndo” sem sofrer algum tipo de conseqiiéncia? Nao tinhamos
qualquer controle sobre isso. Das oito pessoas convidadas para a entrevista, nenhuma
declinou o convite. Apenas cinco depoimentos foram escolhidos para analise; no

entanto, com um total de cerca de sete horas de gravagdes.

O lugar escolhido pelo chefe de seguranca para a realizagdo das entrevistas foi o
setor de saude da instituicdo — apenas a alguns metros da entrada da Ala de Tratamento
Psiquiatrico. Foi possivel ficar a s6s com os internos, sem interrupgdes, € passei a
programar as idas ao presidio feminino no dia sugerido pela chefia de seguranca: todas
as segundas-feiras (idas que deveriam sempre ser ‘“confirmadas” pelo chefe de

seguranga). No total, pude estar durante oito segundas-feiras no presidio.

Por volta do inicio de abril, reiniciei meus contatos com a VEC para ter acesso
aos processos de execucdo penal das pessoas entrevistadas, conseguir lugar para a
leitura dos processos e poder xerocar partes. Generosamente € com interesse nos
resultados da pesquisa, o juiz de execugdes permitiu que eu retirasse os processos do
cartorio da VEC e os devolvesse em 48 horas, contanto que nao atrapalhasse “o feito”,

o andamento dos processos.

De maio a outubro de 2007, foi possivel, no entanto, ter acesso a apenas trés dos
cinco processos requisitados. Um deles estava desde fevereiro de 2007 no Instituto
Meédico Legal (IML), nos informou a chefe do cartorio, “trancado” na mesa de um
perito que teria saido de licenga. Outro estava em pleno andamento: em uma semana,
estava no Ministério Publico; duas semanas depois, na Secao Psicossocial da VEC;
algumas semanas depois, na mesa do juiz de execucdes e indo novamente para parecer
do Ministério Publico. Nao tivemos acesso a esses processos, portanto, nas doze

ocasides em que estivemos no Cartério da VEC para solicita-los.

Por volta de setembro de 2007, explodiu, na imprensa brasileira, o denominado

caso do “Maniaco da Cantareira”. Eu estava justamente diante de processos de pessoas
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submetidas ao mesmo regime de Ademir Oliveira do Rosario: a medida de seguranga.
Tamanha coincidéncia tornou imperiosa a coleta dessas matérias. Para tanto, usei o
“empauta” — tecnologia de uma empresa de informatica e comunicagdo brasiliense, que
faz uma varredura eletronica da midia por meio de palavras-chave. Consegui, assim,
reunir 157 noticias sobre o caso, colhidas entre 26 de setembro ¢ 31 de outubro de
2007, que atingiram cerca de 9 milhdes de leitores (72 noticias colhidas em veiculos
on-line, 55 em veiculos de alcance regional, 28 em veiculos nacionais e 2 em veiculos

especializados).

Eu tinha em maos uma imensa quantidade de vozes discursando sobre a medida
de seguranca: as vozes dos internos submetidos a medida, as vozes processuais
(Ministério Publico, juizes de instrucdo, juizes de execucdo, desembargadores, técnicos
judiciarios, psicologos, assistentes sociais, psiquiatras, familiares), as vozes da midia
brasileira. Ainda que com recortes, localizar os elementos, nessas vozes que sao
centrais para a interpretacdo desse dispositivo, configurou-se assim como a nossa tarefa

central.
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Capitulo 1

A medida de segurancga surge como expressao da matriz da defesa social nos
paises centrais, a partir de novas perguntas acerca do crime e do criminoso:
Quem ¢é este individuo que cometeu este crime? Onde se origina o crime? Seus
conceitos-chave sdo: prevengdao, periculosidade, tratamento.

A construgdo da matriz da defesa social nos paises centrais tem caminho e
andamento que instituiram paulatinamente mecanismos e operatividades que
encontramos investidos ainda hoje nas legislagdes gerais e nos sistemas penais do
Ocidente. As medidas de seguranga sdo as expressoes mais evidentes dessa matriz. Trata-
se de medidas que podem estar dentro ou fora do discurso juridico-penal. Fazem parte
deste, sobretudo, as medidas aplicadas aos individuos chamados inimputaveis, que nao
podem receber pena, como no caso dos loucos infratores. Nao fazem parte do discurso
juridico-penal outras medidas de seguranca aplicadas pelo Estado, tal como as
internagdes involuntarias de loucos, menores, velhos ou outras contengdes. De todo
modo, as medidas de seguranca t€ém seu nucleo duro nas nogdes de prevengdo e
periculosidade e como nogdo correlata a idéia de tratamento/readaptagdo. Poderiamos
reuni-las, dentro ou fora do discurso juridico-penal, como ac¢des do Estado para conter

um individuo considerado perigoso e/ou indesejavel.

Se buscamos os caminhos da constru¢do das medidas de seguranca nos paises
centrais, ¢ na esperanga de encontrarmos elementos que possibilitem interpretar um
especifico direito de punir, que se por um lado ¢ a base da estruturagao legal dos regimes
politicos autoritarios, por outro ¢ apenas um elemento — que costuma passar
desapercebido — incorporado a maioria das legislacdes e dos cddigos penais do Ocidente
ao longo do século XX. Para avistarmos os caminhos da constru¢do das medidas de
seguranca, escolhemos resgatar o nascimento da criminologia, dado o papel fundamental
do empreendimento cientifico nessa construgdo. Mas sem correr qualquer risco,
poderiamos comegar por qualquer das profundas transformagdes pelas quais passaram os

paises centrais entre o final do século XVIII e o inicio do século XIX. Isso porque ¢
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realmente um cendrio, um conjunto de transformagdes que parecem ser o pano de fundo
para a concepgdo desse especifico direito de punir em defesa da sociedade. Comecemos,
portanto, no momento em que, nesses paises, formulam-se novas perguntas acerca do
crime e do criminoso: Quem ¢ este individuo que cometeu este crime? Onde esta a

origem do crime?

E no inicio do século XIX, nos diz Foucault (2006), que passa a ser evidente o
surgimento de novas questdes acerca do sujeito criminoso na Europa e nos Estados
Unidos. No século XVIII, a maquinaria judicial centrava-se no estabelecimento da culpa
do sujeito — o individuo fez aquilo que lhe acusam de ter feito? O que lhe acusam de ter
feito é crime? E entre o final do século XVIII e o inicio do século XIX que novas e

decisivas questdes passam a ser formuladas.

Como cenario da origem de uma nova curiosidade sobre o criminoso, temos o
surgimento de fatores que possibilitaram mudancas profundas nos paises centrais: a
transi¢ao da forma de produgdo feudal a capitalista, a ascensao da classe burguesa e o
declinio da nobreza, a revolugdo industrial, a ilustragdo. O problema do controle social
em uma nova sociedade emergente ¢ o problema de fundo nesse ponto. Trata-se de uma
¢poca de novas justificacdes morais e politicas do direito de punir e da redacdo dos
codigos penais modernos. Entre o fim do século XVIII e a primeira metade do século
XIX, ainda que em um processo irregular, desaparecem os suplicios e 0s castigos-
espetaculos, e a justica ndo publiciza mais a violéncia que faz parte de sua maquinaria.
Nos novos codigos, o corpo do condenado nao € mais o objeto da agdo punitiva (ainda
que seja sempre do corpo e de suas forcas de que se trata), ¢ a alma do condenado que
se dirige a puni¢do (que deve atuar sobre o intelecto, a vontade e as disposicdes), € € um
bem (a liberdade) que se seqliestra (FOUCAULT, 1987). A pena de prisdo, pena das
sociedades agora “civilizadas”, ainda que preexistisse as leis, entra nos novos codigos

entre o fim do século XVIII e o inicio do século XIX.

Zaffaroni (1988), ao tratar da gestacdo do saber criminoldgico nos paises
centrais, aponta para duas principais respostas, a depender da aproximacao que fazemos
desse nascimento. A criminologia nasce como critica, se remontarmos esta gestacao ao
século XVIII, com a chamada escola classica — nesse sentido, a criminologia remontaria

ao momento em que uma burguesia em ascensao criticava o poder punitivo da nobreza.
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A criminologia nasce conformista, se remontarmos o seu nascimento ao século XIX,
com a escola positivista, em um momento em que a burguesia ja havia se firmado no
poder e desejava uma ciéncia que o legitimasse. A depender do momento em que
situamos esta gestacdo, a criminologia teria nascido com Beccaria, em 1765 (Dos

delitos e das penas), ou com Lombroso (O homem delingiiente), em 1876.

Para Beccaria (2006), o delito € a destruicao, por livre-arbitrio, do pacto social, e
a pena, a medida pelo dano causado a sociedade (aqui, a pena tem valor retributivo). O
fundamento do direito de punir é o conjunto de todas as por¢des de liberdade de todos
os homens, sacrificadas ao bem geral de um contrato social. Sdo conseqiiéncias desses
principios, que somente a lei pode fixar delitos e penas, que ao soberano nao compete
julgar a violacdo do contrato social (mas a um terceiro, o magistrado), e que as penas
cruéis sdo contrarias e inuteis a toda justiga e a propria natureza do contrato social. Para
prevenir crimes, as leis devem ser claras, simples e escritas e devem proteger
igualmente a cada pessoa da sociedade; a punicao deve ser certa, e a liberdade deve ser

acompanhada das luzes, das ciéncias.

Para Evandro Duarte (2006), ¢ inequivoco o limite do contetudo critico do texto
de Beccaria. Se por um lado, Beccaria ¢ critico de uma forma de controle social
incompativel com a segurancga juridica necessaria a implantacdo da ordem burguesa, por
outro, exclui as populagdes ndo européias (“povos que o clima torna indolentes”) do seu
discurso emancipatdrio e apresenta um saber sobre o criminoso como ser inferior, bruto,

selvagem, nao desenvolvido e ndo civilizado — um ser fora das luzes.

Ainda que o saber sobre o criminoso aqui o qualifique como uma encarnagao do
passado da humanidade evoluida, mas que ainda estd presente nas sociedades nao
européias, € praticamente inexistente a curiosidade e a exploragdo, no texto de Beccaria,
da pessoa do sujeito criminoso, ja que ele se move pelo livre-arbitrio: “a pena ¢ medida
pelo dano causado a sociedade, e ndo pela sensibilidade do culpado” (BECCARIA,
2006, p. 89). O texto expressa antes as exigéncias de um estado de direito liberal: “O
individuo fez aquilo que lhe acusam ter feito? O que lhe acusam de ter feito € crime?”.
Estas parecem ser as perguntas de fundo, que sustentam o programa -cléssico,

preocupado sobretudo com a seguranca juridica.
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E no ambito do positivismo naturalista que a curiosidade pelo criminoso ganha
grandes contornos. Como principais teéricos, temos Gabriel Tarde (Escola Sociolégica
Francesa), Franz Von Listz (Escola Social, na Alemanha) e Cesare Lombroso, Rafael
Garofalo e Henrique Ferri (Escola Positiva Italiana). Destacaremos brevemente
Lombroso, pela recep¢do que teve entre os teodricos brasileiros, Ferri, pela nogao-
fundamento da periculosidade, e Listz, pela desvinculacdo teérica entre pena e medida
de seguranca. E em torno das idéias desses autores que a nogdo de defesa social assume

as suas formas.

E com Lombroso que a pergunta “Quem ¢ este individuo que cometeu este
crime?” recebe um modelo explicativo de base bioldgica e evolucionista. O atavismo,
isto €, o reaparecimento eventual e acidental de caracteres dos homens selvagens nas
sociedades evoluidas, manifesto em aspectos anatdomicos, fisiologicos, mentais e
comportamentais ¢ a causa da delinqiiéncia e, em sua plenitude, produzirda o chamado
criminoso nato. Diferentes graus de evolucdo do homem, dispersos nas sociedades
evoluidas, seriam, dessa forma, a base bioldgica da delinqgiiéncia. Lombroso, que
chegou a realizar mais de quatrocentas autdpsias e mais de seis mil andlises de pessoas
encarceradas, prop0s analogias que, na visdo de Evandro Duarte (2006), compdem um
discurso que € a propria representacao do poder, ou a representagdo das hierarquias das

diferencas que a sociedade capitalista tendera a reproduzir.

Note-se aqui a nogdo de raga como uma das bases da gestacdo da matriz de
defesa social. Em jogo desde Beccaria, para marcar os selvagens, “os povos cujo clima
torna indolentes”, a no¢do de raga impde-se no positivismo como a expressao de uma
diferenca bioldgica entre povos superiores e inferiores. Raga ¢ entdo a construgdo
mental que expressa a experiéncia colonial e que codifica as diferencas entre

conquistadores e conquistados (QUIJANO, 2005).

No duplo movimento histérico que antecede, na Europa Ocidental, a formagao
dos Estados-nagdo, o de colonizagdo interna de povos com identidades diferentes e o de
colonizagdo externa, a experiéncia colonial ¢ central para o desenvolvimento do
positivismo e de todos os evolucionismos. Entre colonizadores e colonizados, o

evolucionismo faz ver a diferencga entre o presente e o passado da humanidade.
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Temos entdo que as analogias lombrosianas aproximam os encarcerados
(criminalizados ou reclusos psiquidtricos) das classes pobres, dos selvagens, das
criangas, além de associar criminalidade a prostitui¢ao, homossexualismo, populagdes
ciganas, revoluciondrios e deficientes fisicos. O sistema hierarquico fecha-se, aqui,
entre civilizados e selvagens (DUARTE, 2006) e entre ragas superiores e inferiores. O
passado ameaca fazer-se presente a qualquer momento. Com o termo “anormais”, sao

classificados todos os desviantes.

E com Ferri, com sua sociologia criminal, que teremos um modelo multifatorial
do crime e do criminoso. A pergunta “Quem é este individuo que cometeu este crime?”,
temos uma resposta que traz uma série de varidveis causais. Sao diversos os fatores
envolvidos na criminalidade: os fatores chamados antropolédgicos (constitui¢do organica
e psiquica, além de caracteristicas pessoais como raca, idade, género, sexo, estado
civil), fatores fisicos ou telaricos (clima, estagdes, temperatura) e fatores sociais
(densidade da populagdo, familia, moral, religido, educacao etc.). Sua tipologia criminal
¢ posteriormente aceita por Lombroso: criminoso nato, criminoso louco, criminoso

habitual, criminoso de ocasido e criminoso por paixao (DUARTE, 2006).

E também Ferri, com o seu projeto de politica criminal, quem propora os
chamados “substitutivos penais”, instituto livre do formalismo juridico que consiste em
um conjunto de reformas praticas de ordem administrativa, politica, juridica, educativa
e familiar destinadas a elimina¢do ou atenuagdo das causas da delingiiéncia. Para os
casos em que nao se pudesse evitar o cometimento de crimes, a repressao deveria dar-se
pelo tratamento, ressocializagdo ou readaptacdo do criminoso. A sangdo defensiva
contra ele, a bussola para a organizacdo de toda a defesa contra o criminoso, deveria
estar de acordo com a sua periculosidade e com a sua readaptabilidade. (DUARTE,
2006). O instrumento de luta contra a criminalidade por exceléncia, para Ferri, ndo seria
o direito penal convencional, mas uma sociologia criminal integrada pela psicologia

positiva, pela antropologia criminal e pela estatistica social (DORNELLES, 2006).

A politica criminal de Ferri, partindo do multifatorialismo e da pluralidade de tipos,
centra-se definitivamente no individuo, mas ndo o considera como sujeito de
direitos. Ao contrario, o individuo sera o ponto sobre o qual “as medidas de
seguranca”, abrindo espago para um saber especializado, inscreveriam a
desigualdade ndo na norma penal, mas na pratica cotidiana do sistema penal. Esse
saber especializado renunciava a “cientificidade” para transformar-se
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definitivamente em pratica ideoldgica, na medida em que se convertia num conjunto
indeterminado de hipdteses, que o método empirico, supostamente adotado, ndo
poderia comprovar (DUARTE, 2006, p. 130).

A “periculosidade” de Ferri ¢ a mesma “temibilidade” trazida por Garo6falo, da
mesma escola. Mas a nova férmula permite a Ferri aproximar-se de uma realidade mais
objetiva, nos diz Duarte (2006), ja que para Ferri, temilibidade lembrava mais uma
impressao objetiva, uma conseqliéncia da periculosidade do individuo. A politica
criminal de Ferri, com os “substitutivos penais”, abre um espaco, fora da norma penal,
para saberes especializados e para a operatividade do sistema penal — note-se que a

repressao da-se aqui também pelo tratamento e readaptagdo do criminoso.

Como parte ainda desse processo histdrico, Liszt, segundo Virgilio de Mattos
(2006), ¢ o responsavel pela formulacio da doutrina que estabelece a medida de
seguranga como espécie de segmentacao da pena. Ao contrario da pena, as medidas de
seguranga nao teriam o carater de retribuicao, nem qualquer relagdo com o delito. Aqui,
a medida de seguranca teria relacdo tdo-somente com a periculosidade do agente. Da
escola alema, Liszt apresenta os elementos centrais de reconhecimento das medidas de

segurancga: prevencao e periculosidade.

A conciliacao entre um “Direito Penal do Fato” e um “Direito Penal do Autor”

Note-se neste ponto, que a escola positivista opera uma passagem fundamental:
se o discurso da escola classica, representado aqui por Beccaria, apesar dos paradoxos,
afirma a igualdade humana, o discurso do positivismo afirma as diferencas e as justifica
por um suposto referente bioldgico, em alguns casos aliados a um referente evolutivo
civilizatorio. E nesse ponto que vemos surgir com toda a for¢a as perguntas: “Quem &
este individuo que cometeu este crime? Onde esta a origem do crime?”. Diferentemente
do programa cléssico, a agenda do programa positivista ndo ¢ mais a seguranca juridica,

mas a defesa da sociedade.

Evandro Duarte (2006) nota que a narrativa oficial da historia do direito coloca
primeiramente as escolas classica e positivista “em luta tedrica”, para concilia-las depois
com a Escola Critica. A luta se daria em torno sobretudo do método adotado pelas

escolas: o método metafisico da Escola Classica e o método experimental da Escola
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Positiva. Se o criminoso, para a Escola Classica, ¢ igual aos outros homens (ja vimos os
paradoxos dessa afirmagdo), para a Escola Positivista, ele ¢ especial, por suas anomalias

organicas e psiquicas.

Dé-se, no entanto, que, longe de uma luta entre as escolas cldssica e positivista,
parece haver antes uma passagem, ou o surgimento de uma nova matriz. Duarte (2006)
nota, a partir de Vera Andrade (1994), que com a matriz contratualista (baseada no
contrato social) da Escola Classica, hd o surgimento de um “Direito Penal do Fato” e
que com a matriz positivista, ha o surgimento de um “Direito Penal do Autor”: “O
suposto antagonismo entre ambos se dissolve na pratica do controle social e ndo pode
ser explicado nos limites gnoseologicos internos da luta ‘tedrica’ entre as Escolas”

(DUARTE, 2006, p. 109).

Nao ha “luta”, porque se trata do mesmo interesse, o da burguesia, sendo
afirmado em um ou em outro momento. Na matriz contratualista de Beccaria, temos a
burguesia critica do poder punitivo da nobreza, com uma agenda de seguranga juridica.
Na matriz positivista, temos uma burguesia consolidando-se no poder, buscando
garantir-se frente ao proletariado urbano, com uma agenda de seguranga da sociedade.

Duarte, debrugando-se sobre a obra de Vera Andrade (1994), afirma:

Conforme a autora, o programa classico (centrado na légica da liberdade de vontade, de
certeza e de seguranca juridica) ¢ condicionado e expressa as exigéncias de uma sociedade e
de um estado de Direito Liberal; somente quando esta matriz estatal assume o
intervencionismo na ordem econOmica e social e se legitima, conseqiientemente, para
intervir ativamente o campo penal, ¢ que se abre o espago para um Direito e um controle
sobre a criminalidade e o criminoso como postulado pelo programa positivista. (Duarte,
2006, p.109)

Um “direito de conciliagdo” parece expressar-se assim nas legislagdes penais
ocidentais do século XX. A entrada no cenario de um Direito Penal do Autor ndo
implica o abandono do Direito Penal do Fato. Ainda que a pena, para a doutrina
classica, fundamente-se na retribui¢do do dano causado a sociedade e, para a doutrina
positivista, fundamente-se na prevencdo, uma conciliagdo permitird conviver nos
codigos modernos concepgoes do classicismo e do positivismo — o carater retributivo da
pena convive junto ao carater preventivo da pena, para permitir a defesa de uma

ideologia comum:
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Em resumo, a locugdo “luta entre escolas”, para além da narrativa tradicional, indica,
portanto, a constru¢do de uma ideologia comum que passara a justificar a existéncia ¢ a
operatividade do sistema penal, bem como a construcdo e a especializa¢do dos saberes que
passam a integra-lo nesta operatividade (a criminologia e a dogmatica penal) (DUARTE,
2006, p. 111).

Na matriz da defesa social do positivismo residem as idéias, os mecanismos € as
operatividades essenciais para a constituicdo das medidas de seguranca, essencialmente
o instituto de um Direito de Autor: o fundamento do direito de punir ¢ o da prevengao e
o da defesa da sociedade; a medida da pena ¢ a medida da periculosidade do individuo;
saberes especializados surgem para responder quem ¢ o sujeito criminoso € como

prevenir o crime. Além de tratar da ressocializagdo dos perigosos, interessa saber quem

o criminoso ¢é, foi e sera.

Na matriz contratualista, ou de seguranga juridica, por sua vez, residem as idéias
primordiais para a constituicdo da pena, essencialmente o instituto de um Direito do
Fato: o fundamento de punir ¢ o da seguranga juridica; a medida da pena ¢ o dano
causado a sociedade, definida pelos valores burgueses; o interesse ¢ neutralizar e punir
quem desafia os valores burgueses; a culpa ¢ estabelecida com este fim. Entre elas, uma

conciliagao.

E dessa conciliagio que vemos surgir as legislacdes ¢ os codigos penais
modernos. No que se refere as medidas de seguranga, Virgilio de Mattos (2006) informa
que se tem noticia de sua codificacdo no Codigo Penal Noruegués em 1902. Segue a
codifica¢do da medida de seguranga no Codigo Argentino, de 1921, e no cddigo fascista
de Rocco, de 1930: “No Brasil, veio inscrita no Codigo Penal de 1940 e, a partir dai,

generalizou-se como ‘alternativa’ para os inimputaveis [...]” (MATTOS, 2006, p. 82).

Vimos que ¢ no positivismo, no empreendimento cientifico, que a matriz da
defesa social encontra a sua razao e gestacao, ¢ que as medidas de seguranga encontram
as suas origens. Mas os caminhos das medidas de segurangca nos paises centrais se
cruzam com o nascimento de uma disciplina, cuja cooperacdo fara da medida de
seguranca um instituto generalizado para um indesejavel/perigoso, em especial: o louco
infrator. A ciéncia psiquiatrica e o Direito do Autor, encontrando-se e construindo-se,
um ao outro, operam um casamento até hoje indestrutivel. E no nascimento da

psiquiatria e das condi¢des que a antecedem e no nascimento desta cooperacdo entre

23



direito e psiquiatria nos paises centrais, que buscaremos os elementos para a
interpretacao deste caminho particular das medidas de seguranga: de como ela se torna a

solucdo para certo tipo de ameaca a ordem.
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Capitulo 11

Novas perguntas, novos espagos, novos saberes. O casamento da nascente
psiquiatria com a matriz da defesa social faz nascer a medida de seguranca
como a resposta dos estados centrais ao perigo dos loucos infratores.

Vimos como a matriz da defesa social e o surgimento de novos saberes, com o
empreendimento cientifico, t€m uma relagdo inequivoca. Mas ha outro elemento nesta
relacdo que merece atencdo, por tornar possivel o surgimento de novos saberes neste
mesmo momento, incluindo os saberes psiquidtricos e criminologicos: trata-se do

surgimento de novos espacos.

Foucault (2006) nos informa que, nesse mesmo periodo, “indo junto” na
construcdo desse cendrio para a formulagdo de novas perguntas acerca do crime e do
criminoso, nasce o hospital como instituicdo médica. A série hospital/medicina ndo
existe antes do século XVIII. A pratica da medicina antes do século XVIII ndo era
hospitalar — ¢ justamente a introdu¢do de mecanismos disciplinares no espago do
hospital que possibilitara a sua medicalizagdo, com a insercdo dos corpos em espacos
classificatorios. O modelo da botanica caracterizado pela contemplacao das espécies € o
modelo de inteligibilidade da doenga no século XVIII — os individuos serdo entdao
colocados em espacos onde possam ser vigiados e onde possa ser registrado o que lhes
acontece. Além disso, intervengdes serdo feitas sobre o meio: serdo controlados o ar, a
agua, a temperatura, o regime do individuo. A tecnologia disciplinar hospitalar permitira
entdo a construcdo de um saber, e ao final do século XVIII, passa a ser o locus por

exceléncia da formagao médica (FOUCAULT, 2006).

E também no inicio do século XIX que se inicia a pratica do internamento
sistematico da loucura, em um espago especifico. Antes do século XVIII, a loucura era
considerada mais como uma forma de erro ou de ilusdo, e o louco somente seria
separado do corpo social caso a loucura tomasse formas extremas. Nesse ponto, era nos
hospitais gerais — estruturas semi-juridicas tipicas do absolutismo, onde se misturavam

as necessidades de prestar assisténcia aos pobres, de reprimir e de punir — que
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encontrariamos os loucos misturados a outros indesejaveis. O contato com a natureza,
nesse momento, constituiu a terapéutica privilegiada da loucura; e o repouso, o passeio e
o retiro, as prescrigdes médicas. E ao final do século XVIII, com Pinel e a libertagao dos
acorrentados de Bicétre, em Paris, que os loucos sdo separados dos indigentes e outros
indesejaveis. Nasce o asilo, a loucura aparece como um fato objetivo que merece
verificagdo, e ao asilo se d4 a mesma fun¢do que passou a ser dada aos hospitais: lugar
de diagnostico, classificacdo, terapéutica e formacao (FOUCAULT, 1993). Mas ao
hospital psiquiatrico cabe uma outra funcdo: ¢ lugar de uma disputa, de um confronto.
Nele, as vontades perturbadas dos doentes enfrentardo a vontade reta do médico. A
resisténcia que as vontades perturbadas opuserem a vontade reta serd a propria revelacao
do seu mal e da verdade da doenga. O confronto que se da ai, no asilo, devera levar a
vitoria da vontade reta e a rentincia das vontades perturbadas e devera produzir um novo

poder-saber, a psiquiatria (FOUCAULT, 2006).

Nesse mesmo periodo, nasce a medicina social como controle social. O controle
da sociedade sobre os individuos ndo se opera simplesmente por ideologia e
consciéncia, mas comega com o corpo e pelo corpo, nos diz Foucault (2006). E com o
capitalismo, mas antes mesmo do corpo ser objetificado como for¢a de produgao, que o

corpo torna-se uma realidade biopolitica, € a medicina uma estratégia biopolitica.

A medicina social nasce na passagem para o capitalismo com a medicina de
Estado, como na Alemanha, onde se desenvolve uma organizacdo administrativa para
controlar as atividades dos médicos em regides delimitadas; com a medicina urbana,
como na Franga, onde, sob a ameaca da peste, desenvolve-se uma organizacao politico-
médica de esquadrinhamento, inspecdo e regulacdo do espaco urbano, e, finalmente,
com a medicina da forca de trabalho, como na Inglaterra, onde se desenvolvem
intervengdes médicas de controle do pobre para torna-lo mais apto ao trabalho e menos

perigoso as classes mais ricas.

O corpo, como corpo que trabalha, ¢ assumido pela medicina tardiamente, ja na
segunda metade do século XIX, mas antes disso, o corpo como soma, como biologia, ja
era investido pela sociedade capitalista. A medicina ¢ uma estratégica biopolitica, e a
medicina moderna ¢ uma pratica social, que tem como pano de fundo uma certa

tecnologia do corpo social (FOUCAULT, 2006). O novo espaco aqui ¢ a cidade, que se
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oferece ao esquadrinhamento.

A cooperagdo entre a psiquiatria e o direito

No cendrio em que surge uma nova pergunta sobre o sujeito criminoso nos paises
centrais, estd em curso o surgimento de novos espagos que possibilitam a conformagao
de novos objetos de saber. Nascem os hospitais, os asilos, e, porque ndo dizer, a cidade.
Nasce a medicina social, nasce a psiquiatria. Cada novo espaco — novo, porque passa a
permitir o esquadrinhamento, classificagdo e disciplinamento dos corpos — possibilita a
observa¢ao, funda um poder-saber, produz verdades e conforma o mundo moderno. O
empreendimento cientifico estd sendo gestado aqui, € o encontro entre o método
experimental e novas perguntas acerca do sujeito criminoso fard nascer, nesse mesmo

periodo, um novo saber: o saber criminolégico.

Na construg¢do do saber criminoldgico, a cooperacao entre psiquiatria e direito €
digna de nota, como ja vimos, com os estudos de psicopatologia criminal de Lombroso e
outros. Trata-se de uma cooperacao que, em um periodo de cerca de cem anos, passa de

inexistente a imprescindivel.

O caso de Pierre Riviére,” de 1835, pode ser tomado como esquematico do
processo de cooperagdo entre o direito e a psiquiatria. No mesmo dossié, trés pareceres
médicos representam diferentes fases dessa cooperagdo. Robert Castel (1977) nos
apresenta o parecer de Bouchard, um médico de provincia — com um “grau zero” do
saber psiquiatrico, que abandona Riviére a justica penal —, o parecer de Vastel, um
médico de cidade, encarregado de um asilo importante — que apresentando uma
semiologia arcaica da loucura, falha em articular medicina mental e criminologia —, € o
parecer dos grandes especialistas parisienses — com uma conjun¢do maxima entre o
saber e o poder psiquidtricos, na qual a medicina e a psiquiatria legal sdo defendidas

como novos saberes.

Nesse ponto, ndo ha ainda um espago especifico de operagao deste tltimo saber,
0 manicOmio judicidrio, mas o parecer dos especialistas de Paris (uma verdadeira

peti¢do, dado o prestigio dos signatdrios) consegue reverter a situacdo de Riviere, que ¢

2 Um caso de parricidio no interior da Franga do século XIX.
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poupado do carrasco, mas ndo da administragdo penitenciaria.” Estamos aqui cerca de 40
anos depois da Libertacdo dos Acorrentados de Pinel e cerca de 30 anos antes das

pesquisas de Lombroso com os encarcerados.

Se em 1810, para o Codigo Francés, culpa e loucura se excluem, a partir de
1832, culpa e loucura passam a conviver — em vez de punicdo, tratamento. Foucault
(1998) nos informa que o Codigo Francés de 1810 tratava da loucura ao final do artigo
64: ndo had crime se o infrator estd em estado de deméncia no instante do ato.
Impossivel, portanto, ser culpado e louco. Uma vez declarado o diagnostico de loucura,
o crime desaparecia, e retirava-se da justica o poder sobre o infrator. A loucura do
infrator instaurava uma improcedéncia judicial. Os tribunais franceses, no entanto,
passavam a admitir paulatinamente a hipdtese de alguém ser ao mesmo tempo louco e
culpado — o infrator deveria ser tratado e enclausurado, e ndo punido. A reforma de 1832
introduz circunstancias atenuantes que modulam a sentenca segundo a doenga, e as
pericias psiquiatricas, nas praticas dos tribunais, passaram a integrar diretamente o

processo de formulagdo da sentenca.

Ja alei de 1838, nos informa Robert Castel (1977), possibilita o confinamento do
louco, ex officio, em “estabelecimentos especiais”, os asilos, com uma dupla vantagem:
o internamento ¢ rapido e tao eficaz quanto o isolamento penal, e o poder médico pode
intervir antes que um ato delituoso seja cometido: “Um certificado médico, homologado
pela autoridade prefeitorial e controlado pela possibilidade de uma inspecao judiciaria,
val poder detectar estados potencialmente perigosos” (CASTEL, 1977, p. 275).
Inaugura-se aqui uma medida de seguranca instaurada fora do discurso juridico-penal,

direcionada aos loucos apenas porque sdo loucos, ou potencialmente perigosos.

Em menos de dez anos, da-se a entrada, no discurso juridico-penal francés, de
atenuantes da sentenga para o louco infrator, com a prescricdo de enclausuramento e
tratamento, ¢ a promulgagdo de lei, fora do discurso juridico-penal, que permite a
internacao ex officio de loucos nos asilos, condicionada a saida por um certificado
médico. Ja temos fundado aqui o nucleo duro de todas as medidas de seguranga:
prevencdo ¢ periculosidade. Mas funda-se também a nogcdo correlata:

tratamento/adaptagdo. Aqui, a cooperacdo da psiquiatria € crucial.

3 Riviére se enforcaria cinco anos depois.
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No caso da internacdo ex officio, Robert Castel (1977) nota que a psiquiatria ¢
dado um mandato social preciso: administrar, em acordo com as normas dominantes, um
setor particularmente dificil da “desviancia”. No caso da internacdo judicial do louco
infrator, nota Foucault (1998), ¢ dada a psiquiatria e a outras instancias extrajuridicas, a

fun¢do de julgar e administrar penas.

Para Foucault (1998), com a reforma de 1832, a modulacao da sentenga passa a
exigir que os juizes franceses contem, ao longo do processo e da execu¢do da pena, com
uma série de instdncias anexas e extrajuridicas como os peritos psiquidtricos e
psicoldgicos, os educadores, os funcionarios da administragdo penitenciaria — o juiz nao
julga mais sozinho. Aos que argumentam que as instancias extrajuridicas apenas
esclarecem as decisdes dos juizes, ou apenas executam uma pena fixada pelo tribunal e

ndo partilham realmente do direito de punir, Foucault argumenta:

Desde que as penas e as medidas de seguranca definidas pelo tribunal ndo sdo
determinadas de uma maneira absoluta, a partir do momento em que elas podem ser
modificadas no caminho, a partir do momento em que se deixa a pessoas que nao
sdo os juizes de infra¢@o o cuidado de decidir se o condenado “merece” ser posto em
semiliberdade ou em liberdade condicional, se eles podem por um termo a sua tutela
penal, sdo sem duvida mecanismos de puni¢do legal que lhes sdo colocados entre as
maos e deixados a sua apreciagdo; juizes anexos, mas juizes de todo modo.
(Foucault, 1987, p.22).

No caso das pericias psiquidtricas, que no inicio da sua histéria tinham de
decidir sobre a participagdo da liberdade do sujeito no cometimento de um ato
criminoso — louco ou culpado? —, agora tem também de decidir sobre a administracao
da pena e sua eficacia. A partir de uma circular de 1958, as perguntas as quais os peritos
psiquiatras franceses devem responder sdo: “O acusado apresenta periculosidade? E
acessivel a sangdo penal? E curdvel ou readaptavel?” (FOUCAULT, 1987, p. 22).
Veremos adiante que sdo esses mesmos tipos de perguntas que os peritos psiquiatras

brasileiros respondem, ainda hoje.

Em 1860, na Inglaterra, promulga-se o Criminal lunatic asylum act, nos informa
Claudio Cohen (1996). Criado em razdo de uma tentativa de homicidio contra o rei
Jorge III, cometida por um louco, estamos diante da conformagao final, encontrada, por

exemplo, no Codigo Brasileiro atual, da medida de seguranga dirigida aos loucos
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infratores: determinada a loucura pela pericia médica, o louco ¢ absolvido (ndo ¢
considerado culpado), mas internado por motivo de seguranga. A sua desinternagdo

depende de laudo de perito psiquiatra.

Os caminhos da medida de seguranga nos paises centrais passam entdo,
essencialmente, pela constru¢do da matriz de defesa social, pelo nascimento da
criminologia e pela cooperacdo entre o direito € a medicina, em especial a psiquiatria.
Como conceitos nucleares das medidas de seguranca, periculosidade e preven¢do; como
conceito correlato, tratamento/readaptacdo. Mas como se da a recep¢do da matriz de
defesa social e, como conseqiiéncia, da medida de seguranga, pelos paises
conquistados? Veremos que também no caso da América Latina, o racismo, como
pratica de codificagdo das diferencas, ndo poderia deixar de colar-se as medidas de

estado para a conten¢do de entes perigosos.
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Capitulo 111

A recepgdo da matriz da defesa social no Brasil, dividindo a populagdo entre
ragas superiores e inferiores, instaura uma seletividade: o controle social da-se
na criminalizagcdo da populagio ndao-branca.

A matriz da defesa social ¢ recebida pela nascente criminologia positivista
brasileira de forma especifica. Seguindo a trilha de Zaffaroni, Evandro Duarte (2006),
tratando das vincula¢des entre direito, neocolonialismo ¢ racismo na cena latino-
americana, nota que a chegada do positivismo criminoldgico, nos anos 1870, nos paises
periféricos, insere-se numa ordem de problemas gerais de controle social. Nesse
periodo, no Brasil, estamos na passagem da ordem escravista para o capitalismo
dependente. Nessa passagem, também se transformam o direito e as estruturas
repressivas, € o resultado “[...] ndo ¢ uma transformagdo radical destas estruturas, mas a
preservacao aparentemente contraditoria de caracteristicas da ordem anterior na nova

ordem” (DUARTE, 2006, p. 153).

Note-se que os simbolos do poder punitivo da sociedade colonial foram muito
mais complexos que a morte publica ou o espetaculo, presente nas Ordenagdes Filipinas
— primeiro codigo colonial a ter vigéncia no Brasil em meados do século XVIII. Embora
as ordenacdes fossem um conjunto de principios representativos da €poca, as formas de
controle social respondiam a necessidades distintas, conforme o grau de
desenvolvimento da ocupagdo da terra, da natureza do espago e da caracteristica dos

povos submetidos.

O pelourinho, o chicote, o tronco, os grilhdes e a senzala eram técnicas punitivas
que se associavam a escraviddo e aos ndo-europeus. O controle social sobre a maior
parte da populagdo exercia-se no interior da unidade produtiva, nos engenhos, onde o
senhor de engenho era o senhor da justi¢a no controle da massa escrava. A medida que a

unidade produtiva se expandia e a economia se diferenciava, passava a haver
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diferencia¢do do controle social. Os quilombos, o desenvolvimento da agropecuaria, a
mineracdo no centro do pais, o ciclo do ouro, a ocupacdo do norte numa economia
extrativista sdo algumas das situagdes para as quais o modelo privado de exercer

controle social dentro da sociedade era insuficiente (DUARTE, 2006).

O modelo de controle social moderno no Brasil, segundo Duarte (2006), pode ser
situado na promulgagdao do Codigo Penal Republicano (1891), no qual a pena de prisao
¢ instituida como resposta penal principal. Varias normas anteriores, no entanto,
preparam o terreno para a codificagdo da prisdo no Brasil e para a consolidagdo do
Estado Nacional: a Constituicdo de 1824 e o Codigo Criminal do Império, de 1830,
abolem formalmente os castigos cruéis publicos; os acoites ficam proibidos em 1886 e,
em 1888, a escravidao ¢ abolida formalmente. Grandes transformacdes ocorrem nesse
periodo. Duarte (2006), apoiado em Clovis Moura, informa que poderiamos considerar
como uma ¢€poca de “escravismo pleno” o periodo que vai de 1550 a 1850, quando ¢
extinto, pela lei e na préatica, o trafico internacional de escravos. O modo de producao
escravista, com eficiéncia na produgdo para o mercado externo por meio do trabalho
escravo, ¢ consolidado nessa €poca, assim como se consolida o comportamento das duas
classes fundamentais: os senhores e os escravos. O controle social aqui se dirige aos

escravos e as revoltas de escravos, que colocam em risco a producao.

Com a extingdo do trafico internacional de escravos (mantém-se o trafico
interprovincial), inicia-se, segundo Duarte (2006), um “processo de modernizagdo sem
mudanga social”. Toma corpo uma fase de transi¢do: “o ‘escravismo tardio’, cuja
caracteristica principal ¢ o cruzamento de relagdes capitalistas em cima de uma base
escravista”. Trata-se da fase em que as relagdes capitalistas emergentes sdo dinamizadas
por capital estrangeiro que dominam “[...] quase todos os espagos econdmicos que
poderiam ser ocupados por uma ‘burguesia autoctone em formagao’” (DUARTE, 2006,
p. 154). Trata-se de um periodo em que o trabalhador livre importado desequilibra a
oferta da forca de trabalho livre nacional, onde existem empresas de trabalho escravo,
empresas com trabalho livre e escravo e a concomitancia de relacdes capitalistas e de
relagdes escravistas. Nesse ponto, estdo em jogo o fim do trabalho escravo e os conflitos
entre as massas escravas e as elites brasileiras. No periodo de conformacao do Estado

Nacional, o controle social d4-se por meio da criminaliza¢do da populagdo negra.
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Nao ¢ a toa, nos diz Duarte, que os discursos dos primeiros criminalistas
brasileiros refletem as tensdes entre o programa positivista dos paises centrais e 0s
saberes utilizados no Brasil na pratica do controle social, ou ainda, entre as praticas
usuais de controle social e as novas necessidades, surgidas com o fim do escravismo. A
primeira geracdo de crimindlogos brasileiros trata da defesa social nos termos da
Criminologia Positivista. Desta geragdo destacam-se Tobias Barreto, Nina Rodrigues e

Clovis Bevilaqua.

A “Escola Nina Rodrigues”

Em destaque, Nina Rodrigues, ou melhor, a “Escola Nina Rodrigues”, pelo fato
de ser tomada, nas palavras de Mariza Corréa (1982), como uma espécie de mito de
origem tanto para os os personagens que se dedicaram a institucionalizacdo da
medicina legal no Brasil, quanto para os que se dedicaram a constituir, dentro da

“escola”, uma area cujo objeto era o estudo das relagdes raciais.

Com a obra A4s ragas humanas e a responsabilidade penal, datada de 1894, Nina
Rodrigues trata de se preocupar com a seguintes perguntas-chave: “Pode-se exigir que
todas essas ragas distintas respondam por seus atos perante a lei com igual plenitude de
responsabilidade penal? [...] Porventura, pode-se conceber que a consciéncia do direito
e do dever que tém essas racas inferiores, seja a mesma que possui a raga branca
civilizada?” (RODRIGUES, citado por DUARTE, 2006). Mas Duarte aponta para uma
outra preocupacao subjacente no texto de Rodrigues: as condi¢gdes que o controle social
deveria ter para garantir a supremacia da elite branca. Deste texto, Duarte ressalta

também a seguinte passagem, na qual Nina Rodrigues preocupa-se em examinar:

[...] a soma de atentados que, numa colisdo de povos civilizados com povos
selvagens, a cada passo podiam estes cometer contra as condi¢des existenciais da
sociedade culta, sem que no foro intimo da sua consciéncia o sentimento do direito e
do dever os tornassem deles responsaveis” (RODRIGUES, 1987, p. 80-81, citado
por DUARTE (2006)).

Duarte (2006) nota que Rodrigues foi um dos autores que mais contemplou o
debate entre a escola classica e a positivista, tendo como pano de fundo o cenério local.

Por um lado, era critico da escola cléssica, uma falacia diante do sistema implantado no
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Brasil; por outro, apoiava o positivismo. Mas ao mesmo tempo, voltava aos classicos,
por compreender neste modelo a garantia da supremacia da fracao branca da populagdo
brasileira. Simultaneamente, ao criticar o sistema implantado, formulava como proposta

uma criminologia positivista brasileira.

As contradi¢des internas de Rodrigues, nos aponta Duarte (2006), relacionam-se
com a “luta entre escolas” nos paises centrais. Se, nesses paises, ha uma conciliagdao
entre escolas em torno da defesa dos interesses da burguesia frente ao proletariado na
constru¢do de uma ideologia comum que justifica, em nome da defesa social, a
existéncia e a operatividade do sistema penal e a especializagdo de saberes, na obra de
Rodrigues, temos uma conciliacdo que permite a formacao de uma ideologia racista, que
justifica a repressdo da populacdo negra, excluida do processo de modernizacdo em
curso. O perigo social brasileiro estava localizado no comportamento das populagdes

negras.

Rita Segato (2007) aponta para a necessidade de percebermos uma continuidade
historica entre a conquista, o ordenamento colonial do mundo e a formagao po6s-colonial
republicana que se estende até hoje. Qualificativos como “barbaros” e “selvagens” —
que, como vimos, qualificam o criminoso na matriz contratualista dos paises centrais, ou
qualificativos como “anormais”, que qualificam o criminoso na matriz positivista dos
paises centrais — sdo os mesmos utilizados pela imprensa latino-americana atualmente
para descrever os criminosos, como parte de uma diade civilizacdo-barbarie. O que
qualifica primeiramente os indigenas, qualifica posteriormente todos os que se
afastavam do perfil do sujeito do projeto da modernidade: “homem, branco, pai de
familia, catolico, proprietario, letrado e heterossexual” (SEGATO, 2007). Todos os nao-
brancos estdo a margem de uma cidadania regulada pelas constituicdes do século XIX,

pelos manuais de urbanidade e pelas gramaticas da lingua.

A seletividade da justica, que resulta na cor do cércere, assim como a tortura
carceraria e a violéncia policial de hoje, sdo concebidas por Segato (2007) como a
continuidade, numa trama histérica, de uma seqiiéncia que comeg¢a com a escravidao e
com os genocidios perpetrados por agentes das metropoles coloniais e dos Estados

Nacionais. O controle social dirige-se hoje aqueles que ostentam “as marcas da derrota
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no processo fundante da conquista da Africa e da América, isto é, aqueles racializados
pela dominagao colonial” (SEGATO, 2007, p. 144). Para essa autora, a “colonialidade
da justica” ¢ a persisténcia, nos métodos dos agentes de Estado, de uma seletividade dos
ndo-brancos fundada da estrutura colonial. Raca €, aqui, a legibilidade de uma marca

dos povos despojados no projeto colonial.

O perigo, identificado por Nina Rodrigues, e porque nao dizer, pela sua escola,
na populagdo ndo-branca, permanece como guia das a¢des de defesa da sociedade ainda
hoje — a cor do nosso carcere evidencia a permanéncia das estruturas coloniais na
justica. E evidente que a obra de Nina Rodrigues é apenas um dos elementos para
interpretarmos as medidas de seguranca, na medida em que ¢ um marco da recepgao
local da matriz da defesa social. Mas ndo ha davida de que o elemento raca, evidenciado
por ela, e tomado aqui, conforme Segato, como marca de uma histéria, de uma memoria
e de um passado familiar indigena ou africano, ¢ fundamental para dar conta de um
processo histdorico persistente de seletividade, contencdo ou criminalizagdo dos nao-
brancos no Brasil. Note-se que essa marca podera estar presente em todos 0s processos e
acoes de contencdo de um ente perigoso — a cor daqueles submetidos a medida de

seguranca nao ¢ diferente da cor dos carceres.

Foucault (1999), para quem o racismo — desenvolvido nas relagdes da
coloniza¢do — ¢ um assegurador da funcdo de morte do Estado operando na economia

do biopoder (como os outros temas do evolucionismo), nota que

Se a criminalidade foi pensada em termos de racismo foi igualmente a partir do
momento em que era preciso tornar possivel, num mecanismo de biopoder, a
condenagdo a morte de um criminoso ou seu isolamento. Mesma coisa com a
loucura, mesma coisa com as anomalias diversas” (FOUCAULT, 1999, p. 308).

Possibilitando importantes agdes de Estado de defesa social e controle das
populagdes, a “Escola Nina Rodrigues” assegurou mecanismos que se estendem até
hoje, a todos nds. Mariza Corréa (1977) nos lembra que a instituicdo da carteira de
identidade de registro geral com impressao digital, o nosso “RG”, foi resultado da luta
de um dos integrantes da “escola”, o médico Leonidio Ribeiro, desde 1934. A luta foi

pela transformacdo do método datiloscopico de identificagcdo criminal em um método
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de identificacdo geral dos cidaddos do pais. Leonidio Ribeiro ganhou o Prémio
Lombroso em 1933 e tinha diversas relacdes com a policia nacional e internacional. As
articulagdes de Ribeiro permitem o estabelecimento, por exemplo, de tratados latino-

americanos de troca de informacgdes sobre individuos perigosos.

Ribeiro também se empenhou na transformagdo de criangas em “menores”, na
esteira da Declaracao dos Direitos da Crianga, na Conferéncia de Genebra, em 1921.
Em 1927, a partir de um trabalho politico importante dessa “escola”, temos decretado o
Codigo de Menores no Brasil, que exclui a punigdo legal de criangas até quatorze anos.
O Coédigo também institui a possibilidade de internamento de criangas entre quatorze e
dezoito anos em estabelecimentos especiais, objeto de atencdo de médicos, psicologos,
pedagogos e senhoras catolicas, que, em Sao Paulo, sdo as responsaveis pela construcao
da Cidade dos Menores, também construida no Rio de Janeiro dos anos 1930

(CORREA, 1977).

Uma série de institui¢cdes, ou de novos espagos, sao concebidos para recolher,
mas também para analisar o comportamento das criangas, que desde o Codigo de
Menores, estdo fora do mercado de trabalho (até doze anos) e fora do discurso juridico-
penal.* E dessa “campanha” que surgem as cidades dos menores no Rio de Janeiro e em
Sao Paulo, o Servico Social de Assisténcia e Protecao aos Menores, em Sao Paulo, e o
Laboratério de Biologia Infantil, parte do Instituto de Identifica¢do, no Rio de Janeiro.
O problema da “crianga abandonada” ¢ o problema de Leonidio Ribeiro. A “medicina

pedagogica”, a nova ciéncia (CORREA, 1977). Nos diz Ribeiro que

Na crianga de um ano é, as vezes, possivel ja reconhecer o futuro criminoso. E na
primeira infancia, ou na puberdade, que se revelam as primeiras tendéncias para as
atitudes anti-sociais, que se concretizam e agravam progressivamente, sob a
influéncia geral do ambiente. Existem, na crianca, os chamados 'sinais de alarme' de
tais predisposi¢des e tendéncias ao crime, sinais que podem ser de natureza
morfoldgica, funcional ou psiquica [...] E pois no seio da familia que se inicia a
verdadeira campanha de prevengdo do crime, com a maior eficiéncia, por meio
destas nogdes de medicina social da crianga” (RIBEIRO, citado por CORREA,
1977).

4 Notemos que, no Cdodigo Penal Brasileiro de 1890, uma crianga poderia receber pena de prisdo a partir dos nove
anos de idade.

36



O controle social punitivo na América Latina

Vemos entdao que, diante de novas necessidades de controle social apds o fim
formal da escravatura, o direito e as estruturas repressivas se transformam numa
conciliagcdo entre velhas estruturas (a matriz contratualista) e novas estruturas (a matriz
positivista), dada sobretudo na obra de Nina Rodrigues. Vemos ainda a nascente
criminologia positivista brasileira, altamente investida pela disciplina médica,
identificando como entes perigosos as populagdes nao-brancas e propondo medidas de
seguranga, em nome da defesa social, para uma nova categoria, os menores, ¢ medidas
de controle, para a populagdo em geral, por meio da identificagdo de toda a populacao
pelo método datiloscopico de identificacdo criminal. Vemos, finalmente, a persisténcia
na justi¢ca da estrutura colonial e como seus métodos e técnicas especificos criminalizam

a populagdo ndo-branca, dando uma cor ao carcere.

E esse caldo que torna o controle social punitivo da América Latina diferente do
modelo de controle social gestado nos paises centrais entre os séculos XVII e XIX.
Zaffaroni, apoiado em extensa pesquisa sobre o controle social na América Latina,
informa que o controle social punitivo institucionalizado, legalizado, pode apresentar-se
na América Latina como punitivo (o sistema penal no sentido estrito) ou como nao
punitivo (assisténcia, terapia, tutela, trabalho). O controle social punitivo, apresentando-
se como punitivo, carrega, nesses paises, algo semelhante a um sistema penal paralelo
(além do sistema penal no sentido estrito), que formalmente opera com um poder
punitivo menor, mas que, pela falta de hierarquia, opera com um ambito maior de
arbitrariedade e discricionariedade’ institucionalmente consagradas e formalmente
legalizadas (nas contravengdes, nas infragdes administrativas, nos casos de

periculosidade e de suspeita).

Todo controle social punitivo nesses paises, por sua vez, manteria um controle
“para-institucional ou subterraneo”, por meio de condutas ndo institucionalizadas, ou
ilicitas, mas regulares, em termos estatisticos. Uma série de saberes, admitidos ou nao,
sao aplicados no controle social punitivo e na operatividade do sistema penal. Nesse

sentido,

5 Denomina-se poder discricionario o poder de escolher a providéncia que serd adotada, mediante a consideracdo da

oportunidade e da conveniéncia, em face de uma situagdo nao regulada expressamente pela lei.
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Poderiam os saberes aplicados na operatividade do sistema penal, ser
institucionalmente admitidos, tais como a medicina legal, a psiquiatria forense, a
criminalistica, a penalogia, a clinica criminologica etc., servindo ao controle social
institucionalizado; ou ndo admitidos institucionalmente, quando servem ao sistema
punitivo para-institucional ou subterrdneo, como por exemplo, as técnicas de
tortura, as técnicas de matar, de desaparecimento, de falsificagdo de documentos etc.
(DUARTE, 2006, p. 152).

As caracteristicas marcantes do modelo de controle social na América Latina
podem ser resumidas, para Duarte (2006), na formagdo de um sistema penal paralelo e
de um controle social punitivo subterraneo, na criagdo de saberes subterraneos, na
competicdo entre fungdes punitivas exercidas pela Justica e pela sociedade civil e na

construgdo de saberes racistas, justificadores das praticas punitivas.

A recep¢do da “luta” entre as escolas classica e positivista e a constru¢do da
matriz da defesa social no Brasil tem diferentes contornos daqueles gestados nos paises
centrais. Nestes, a no¢ao de raca nasce como construcdo da diferenca nos anos de
conquista, identifica o colonizado como se/vagem e se soma as nog¢des de prevencao,
periculosidade e tratamento da matriz da defesa social. No Brasil, a no¢do de raca,
sendo a marca da recep¢do da matriz de defesa social, identifica o colonizado como o
selvagem e divide a propria nagdo entre colonizados e colonizadores. Um saber racista
soma-se a outros saberes institucionalizados, mas também um saber subterraneo (como
no direito privado de punir, atribuido aos senhores de escravos) ¢ agregado a
operatividade da defesa social e ao sistema penal brasileiro. Entre os perigosos, os nao-

brancos, 0os menores. Mas também e sobretudo, o louco.

A afinidade entre loucos e ndo-brancos ndo se da por acaso. A doenca mental &,
sem duvida, um fator de exclusdo social, mas pode ser, a0 mesmo tempo, resultado de
um processo de exclusao social. Tudo se passa como se a loucura fosse um outro lugar,
uma outra possibilidade para os ndo-brancos, sempre perigosos. O controle social
punitivo dirige-se assim aos nao-brancos: loucos e menores parecem ser apenas

posic¢des ocupadas pelos nao-brancos e identificadas pelo poder de punir.
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Capitulo IV

As medidas de segurancga sao codificadas no Brasil na esteira da construgdo
local da psiquiatria forense, embora ja existissem como medidas prdticas. Se
no Codigo de 40 sdo muitos os considerados perigosos, na Reforma de 1984, o
termo “periculosidade” passa a ser reservado apenas ao louco infrator.

Pedro Delgado nota que, entre 1915 e 1951, um autor, na esteira da “Escola de
Nina Rodrigues”, se destaca ao assumir como sua tarefa “a escritura do texto da
psiquiatria penal, através de um itinerdrio que demonstra um duplo movimento, de
psiquiatrizagdo do crime e criminalizagdo da loucura” (Delgado, 1992, p.59). Heitor
Carrilho esta incluido na tradicdo lombrosiana e tem origem mitica na “Escola Nina
Rodrigues”. Nao se pode dizer, no entanto, que ele represente uma continuidade linear
da “escola”, uma vez que ele apresenta um percurso particular: o de constru¢do de uma
clinica psiquiatrica do delinqiiente. A unidade tedrica essencial da “escola” ¢ a “nogdo
de cultura impregnando o organismo individual” (CASTRO 1937, citado por
DELGADO), e Carrilho se preocupa mais em adaptar os fundamentos clinicos da
psiquiatria clinica a medicina legal, conformando os fundamentos da psiquiatria forense

no Brasil (e o discurso comum de psiquiatras e juizes até hoje.)

Para Carrilho, sdo as “delicadezas™ do diagndstico, nos informa Delgado (1992),
a grande questdo, uma vez que dela decorrem as providéncias (de interdigdo, de
restricdo de liberdade ou de internagdo precoce) que salvaguardardo a sociedade da agdo
perigosa dos doentes. A nogdo de periculosidade pré-delitual e genérica serda um dos
conceitos tipicos da obra de Carrilho, que procurara buscar as caracteristicas morbidas e

psicopatologicas do sujeito infrator e a criminogénese.

O estudo das “paraphrenias” (com os fatos morbidos da “allucinagdo auditiva” e
o delirio de persegui¢cdo) sdao decisivos para que Carrilho defenda, além da criacao de
estabelecimentos especiais (como quis o Decreto 1132/1903), a “creagdo de manicomios
criminaes, aonde elles podessem ser internados e separados pelas formas especiaes de

suas psychoses” (CARRILHO, citado por DELGADO, 1992, p. 70). Delgado nota que,
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se em 1919 Carrilho recomenda ao Estado a criagdo dos manicomios judiciais, em 1920
ele ¢ o proprio Estado, j4 que assumia a dire¢do de um desses novos tipos de
estabelecimento. Se antes, movido pela ética de pesquisador clinico, Carrilho fazia
recomendacdes ao Estado, agora, como administrador publico, seu discurso torna-se
mais repressivo, e ele passa a fazer recomendagdes aos juizes. Aqui, a preocupagao
pratica ¢ com os “anomalos moraes”, que ndo apresentam idéias delirantes e sdo, ao
contrario, lacidos, mas incapazes de se conduzir de um ponto de vista moral. Delgado
destaca uma destas recomendagdes — dada em didlogo com a “luta” entre as escolas

classica e positivista:

Infelizmente, o critério que nortéa a questdo da repressdo dos anomalos moraes
perigosos ¢ o que se contem no complicado problema da responsabilidade e ndo
aquelle que decorre do proprio facto que os caracterisa, isto €, a sua temibilidade [...]
se a sociedade ndo tem o direito de punir os anomalos moraes perigosos porque elles
representam organizagdes mentaes nativamente irregulares, tem contudo o dever de
se livrar de seus maleficios. (CARRILHO, 1920, CITADO POR DELGADO, 1992).

Em 1930, num estudo posterior sobre as “eplilepsias emotivas”, Carrilho quer
investigar “a existéncia de epilepsia naqueles sujeitos onde a doenga ¢ apenas um
ingrediente constitucional, uma decorréncia presumivel da ‘constituicdo psychica
degenerativa’” (DELGADO, 1992, p. 74). Pessoas com bons antecedentes, “em
antagonismo ao seus habitos e a sua aparente modéstia e timidez”, podem cometer
crimes notaveis pela sua violéncia. Esses epilépticos nado-verdadeiros sao
constitucionalmente hiperemotivos, e esses momentos de exaltagdo podem ser seguidos
ou ndo por manifestagdes comiciais (convulsdes). E por sua condi¢do degenerativa que
essas pessoas vivem sob constante ameaga de um ataque convulsivo, ou reacdes
emocionais violentas. Se os parafrénicos sdo perigosos, mesmo que pré-delitualmente, a
atuacdo violenta e perigosa de pessoas comuns revela o falso epiléptico, alguém com
uma constituicdo psiquica degenerativa. Temos ai o movimento de criminalizacdo da

loucura e psiquiatrizacdo do crime, como comenta Delgado (1992).
Nesse ponto, um conceito-chave, o de degeneragao, completa

[...] o capital discursivo que se acumulou no campo da Psiquiatria Forense e permitiu
a constituicdo, na interdisciplinaridade, da “Ciéncia Penal; tomada como a forma
concreta que assume a cooperacgdo Justiga/psiquiatria no terreno da “ciéncia”, dos
saberes e discursos (DELGADO, 1992, p. 79-80).
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A idéia de degeneracdo, comenta Delgado, serve tanto ao discurso cléssico da
ndo- culpabilidade dos loucos como ao discurso positivista de Carrilho, ja que explica a
gravidade dos delirios dos parafrénicos, a auséncia de condu¢do moral dos andmalos
morais perigosos e os crimes violentos. E a degenera¢do que, em ultima instincia, faz
vir a tona um epiléptico emotivo, além de condicionar o surgimento de psicoses em
presidiarios ndo alienados. A degeneracdo ¢ a chave etiologica que engloba as doengas
nitidamente organicas e os disturbios morais, que faz a conciliacdo entre as escolas e
que permite a constituicdo da Ciéncia Penal, saber crucial na concepg¢dao do Codigo

Penal Brasileiro de 1940.

O Principe do Fogo

O caso de Febronio Indio do Brasil, o Principe do Fogo, tornado célebre em
1927, pode ser tomado como um dos casos que revela o capital discursivo da nascente
psiquiatria forense. Trata-se de um caso amplamente debatido na grande imprensa
nacional brasileira e que apresenta os discursos da medicina legal, da justica, dos
jornalistas, além do proprio discurso de Febronio. Nesse drama publico, Peter Fry
(1982) nota que o “louco moral” dos tratados médico-legais transforma-se no “monstro”

dos jornais.

Foi grande a penetracdo do caso na grande imprensa e no imagindrio carioca.
“Bicho papao / bicho papao / cuidado com o Febronio que fugiu da detengdo [...]”
(BRAGA, 1982) sdo versos de uma marchinha de carnaval® carioca espontanea, descrita
por Rubem Braga numa cronica de 1935 como uma criacdo de populares no momento

de uma fuga frustrada de Febronio do manicomio judiciario.

Fry (1982) nos informa que a palavra Febronio foi usada por longo tempo na
giria carioca para se referir a homossexuais ou a pessoas que mostrassem sinais de
violéncia. Diz-se que as maes da época também invocavam o nome de Febronio para

impedir excessos no comportamento das criangas: “Para, sendo eu chamo o Febronio™.

Febronio também chamou a aten¢do de intelectuais e artistas da época no

6 O catilogo da exposi¢io Brasil — psicandlise e modernismo traz mais uma das letras de musica de carnaval da época:
“Eu fui no mato/ crioula!/ buscar cipd/ crioula!/ Eu vi um bicho/ crioula!/ d’um olho s6!// Nédo era bicho,/ ndo era nada/
era o Febronio/ de calgas largas [...]”. (CITADO POR VANESSA NAHAS RIAVIZ, 2003, p. 95).
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momento de explosdo do movimento modernista no pais. Febronio escreveu seu
“evangelho” em papéis dispersos e consta que, por volta de 1925, datilografou e editou
um livro de 67 paginas, intitulado As revelagoes do Principe do Fogo. Para Sérgio
Buarque de Holanda tratava-se de um "exemplar autoctone de melhor surrealismo
enquanto escrita automatica, transporte lirico e delirio consciente" (Eulalio, 1978, p.31).

Mario de Andrade, por sua vez, encontrou a este texto um valor poético notavel:

Considero trechos [...] verdadeiramente notaveis, uma exaltagdo mistica vibrante,
uma eloqiiéncia sentida, criadora de 6timos ritmos e sonoridades, uma imaginagdo
mirifica onde se misturam praticas, ritos de varias religides (o espiritismo também
ndo € esquecido), produzindo combinagdes novas, imagens espléndidas, um sentido
muitas vezes inédito de adjetivacdo. (“Um poeta mystico” - Mario de Andrade/ “ O
Estado de Sdo Paulo”, 12 de novembro de 1939)

Para a psiquiatria forense em constru¢ao, assim como para os jornalistas da
época, o livro de Febronio ¢ ininteligivel : “ninguém entende o que o malvado escreveu
nessa ‘obra’ da qual ele mandou um exemplar para cada biblioteca”. (Correio da
manhd, 4 set.1927, citado por RIAVIZ, 2003, p. 119). Todos os exemplares de As
revelagoes do Principe do Fogo seriam queimados mais tarde pela Policia Federal,
tendo sido encontrado apenas um exemplar, nos anos 1990, na Biblioteca Mario de

Andrade (IEB/USP).

Heitor Carrilho era um dos peritos envolvidos no caso de Febronio, além de
Leonidio Ribeiro, a época diretor do Instituto de Identificacdo e Estatistica do Rio. Este
chegou a ganhar o “Prémio Lombroso” da academia de medicina italiana por um estudo
que envolvia Febronio, intitulado Estudo morfologico de 33 delingiientes negros e
mulatos (RIAVIZ, 2003). Merece destaque também Letacio Jansen, jovem advogado
maranhense que defendeu Febronio, e Leonardo Smith de Lima, o promotor publico.
Para Fry (1982), o drama publico torna possivel enxergar representacao e agao operando
conjuntamente. O caso de Febronio indio do Brasil, descrito por Fry, deve nos revelar,
assim, o meio discursivo presente no momento do casamento entre justica e psiquiatria

no Brasil.

Em 13 de agosto de 1927, o corpo de Alamiro José Ribeiro foi encontrado num
matagal na Ilha do Ribeiro, no Rio de Janeiro. A policia suspeita de Febronio indio do

Brasil, que confessa o crime. A promotoria reconstroi a historia pregressa do réu: entre
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1916 e 1929, Febronio fez diversas passagens pelas delegacias e pela casa de detencao,
sendo acusado de fraude, suborno, roubo e vadiagem — ele chegou a trabalhar sob nome
falso como dentista e médico. Na reconstru¢ao de sua historia, juntam-se informagdes
coletadas nos relatorios das instituicoes de detengdo: Febronio foi acusado de tentar
estuprar um preso no xadrez e de manter relagcdes sexuais com outros dois presos.
“Entrega-se ao vicio da pederastia” (Processo Crime n.° 4.739/47, p. 38, citado por FRY,
1982, p. 69). Além disso, juntam-se aos autos depoimentos de varios menores que

acusam Febronio de seducao.

Em seu torax, as letras tatuadas D.C.V.X.V.I. significavam “Deus Vivo” ou “Ima
da Vida”, e Febronio tinha a missdo de tatuar dez rapazes com essas letras para poder

continuar ao lado da Dama Loura e contra o Deménio (Fry, 1982):

Uma Dama Loura, com longos cabelos de ouro, que me declarou que Deus nao
estava morto e que era minha missao anuncia-lo ao mundo inteiro. Que, para isso, eu
devia escrever um livro e marcar os jovens eleitos com as letras D.C.V.X.V.I,,
tatuagem que ¢ o simbolo do Deus vivo, ainda que com o emprego da violéncia!
(depoimento de Febronio a B. CENDRARS, citado por RIAVITZ, 2003. p. 97).

Febronio foi defendido por um advogado de apenas 20 anos, Letacio Jansen. A
defesa baseava-se nas provas cientificas da loucura de Febronio. Como ele ¢ um louco,
nao pode ser responsabilizado pelos seus atos. Fry nota que, na defesa de Febronio, sdo
citados nada menos que vinte ilustres autores da época para legitimar o diagndstico de

loucura:

O argumento ¢ construido sobre a inexoravel ligacdo entre sadismo,
homossexualidade e o que ele chama de mitomania. Primeiro, mostra que ¢ um fato
cientifico o fato de serem sadismo e homossexualidade ligados. Depois, mostra que
a religiosidade ¢ ligada ao erotismo e ao crime. Como Febronio pratica atos
homossexuais, estrangula e ¢ profeta de uma religido propria, ergo ¢ um louco
moral, e, como tal, ndo ¢ responsavel pelas suas agdes. ‘A loucura €, segundo
Brouardel, a cegueira moral. Pode-se culpar um cego por que nao vé€? Pode-se culpar
um louco por que delinqgiie?’” (Fry, 1982, p.71)

Como pecas da defesa, também constam relatérios psiquiatricos, entre eles o de
Heitor Carrilho, que sugere uma amoralidade constitucional, perversdes instintivas
sexuais, além de id¢€ias delirantes de carater mistico. Nessa época, a psicanalise tomava
corpo no Brasil, e Carrilho percebe em Febronio uma “accentuada fixacdo materna, a

par de um complexo paterno (oedipo complexo)” (Carrilho, citado por Fry, 1982, p.73).

Ele concorda que Febronio ¢ irresponsavel penalmente, porque ¢ doente, mas ressalta
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que este ¢ altamente perigoso. Conclui, portanto, que Febronio deve “[...] ficar
segregado ad vitam para os efeitos salutares da defesa social, em estabelecimento
apropriado a psychopathas delinquéntes” (CARRILHO, 1928, citado por FRY, 1982, p.
74).

A formula de Jansen ¢ resumida ao final de sua defesa: “Quer criminoso, quer
ndo-criminoso, Febronio Indio do Brasil é, positivamente, um louco. Nio pode ser
pronunciado, ainda menos condenado. Se a sociedade julga-o criminoso, que se interne
num manicoémio, numa penitenciaria nunca. Justica!” (Processo Crime n.° 4.739/47, p.

222, citado por FRY, 1982, p. 70).

O promotor publico refuta os relatorios psiquiatricos e as argumentagdes de
Jansen. Mesmo as pessoas sds podem cometer crimes brutais. Discorda também da
recomendacdo de enviar Febronio para o manicomio: “[...] primeiro porque ¢ uma
‘providéncia que o Direito Penal brasileiro desconhece’, e segundo, porque, como
Febronio ¢ ‘um delinqliente astuto e fraudulento, simulador e perverso, em pouco

lograria a voltar a liberdade por exame psychiatrico do seu estado mental’” (FRY, 1982,

p. 74).

O juiz aceita o argumento da defesa. De fato, Febronio € absolvido (ndo se pode
ser louco e culpado a0 mesmo tempo), mas enviado para 0 Manicomio Judiciario do Rio
de Janeiro (Febronio € o primeiro interno da nova instituicdo). A prevengdo ad vitam de
Carrilho se cumpre. Mesmo ap6s diversas peti¢des para soltura, pedidos e realizagdo de
novos exames — feitos também por Carrilho — Febronio permanece segregado por 55

anos, até a morte.

O caso de Febronio ¢ exemplar das relagdes que passam a ter a psiquiatria € o
direito no Brasil. A infiltracdo da psiquiatria no direito, na medida em que imprime o
duplo movimento de psiquiatrizacdo do crime e de criminaliza¢do da loucura, permite
que, no debate entre acusac¢do e defesa, ja estejam dados os termos para tratar do crime e
do criminoso: doenga, loucura, perigo, prevengdo. A medida de seguranca, uma
providéncia desconhecida pelo Direito Penal brasileiro a época, surge como uma pratica

de segregacgdo ad vitam.
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Também ¢ exemplar o destino dado a teologia de Febronio. O discurso de um
negro, mistico, homossexual e pobre desaparece, ¢ queimado, eliminado, e dele sabemos
apenas por meio das outras vozes do processo penal. O que o louco diz ¢ ininteligivel e
apenas decifravel pela psiquiatria. O louco moral da psiquiatria ¢ o “malvado” dos

jornais e o bicho papao das marchinhas de carnaval.

Estdo dados aqui todos os elementos das medidas de seguranca direcionadas aos
loucos até hoje no Brasil — ainda que, neste momento, elas ndo estivessem inseridas no
discurso juridico-penal do ordenamento juridico brasileiro. Apesar de ser uma
providéncia desconhecida pelo Direito Penal brasileiro, uma segregacdo ad vitam se
estabelece, e a medida de seguranca se impde como uma pratica de prevencao. Um
discurso sobre o perigo, fundado sobre o discurso cientifico se estabelece. Direito e

psiquiatria infiltram-se.

A codificagdo das medidas de seguranca

Renata Dornelles (2006) nota, a partir de Anibal Bruno (1977), que, na histéria
das medidas de seguranga, os fatos precederam a doutrina penal. As medidas de
seguranca, como formas do Estado conter entes perigosos, ja existiam como exigéncias
praticas, mas ¢ somente com o desenvolvimento da criminologia positivista que se pdde
aplicar um fundamento cientifico e tornar possivel sua organizacdo dentro do sistema de

direito penal. Assim,

As medidas de seguranga comegaram a surgir nas legislagdes de forma fragmentaria
e dispersa, sempre para atender situagdes de dificil solugdo pratica. Mesmo dentro da
corrente logico-juridica ja se antevia a necessidade de mecanismos de prevencao,
especialmente para os menores e loucos. E que para o silogismo juridico ndo ha pena
sem culpa, sem liberdade de escolha moral. Assim, todos os doentes mentais e os
que ainda ndo tinham completado seu desenvolvimento mental estariam a margem
da responsabilizagdo e da pena. Por outro lado, embora a justiga se satisfizesse com
a sua liberdade, a seguranga social ndo, posto que, no dizer de Anibal Bruno, essa
populagdo freqiientemente demonstrava ser das mais perigosas para a sociedade.
Dessa maneira, como ndo era possivel aplicar-lhes uma pena, eram submetidos a
outras providéncias que se assemelhavam as medidas de seguranga.” (Dornelles,
2006, p. 53)

Informa-nos Dornelles (2006) que as Ordenagdes Filipinas, de 1603, ndo faziam

mencao aos loucos, apenas se referiam as criancas infratoras, as quais se aplicavam
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penas reduzidas.” J4 o Cédigo Penal do Império, de 1824, deixava a livre convicgdo do
juiz a decisdo sobre as medidas a serem aplicadas aos loucos criminosos, que poderiam

ser entregues a familia ou encaminhados a hospitais de alienados.

O Coédigo Penal Republicano, de 1890, designava as mesmas medidas — sendo a
ultima nomeada “internacdo para seguranca do publico” — as criancas e aos loucos
infratores, como medida pratica. Aqui, apesar de vigorar o raciocinio da escola cléassica

“ou louco, ou culpado”, a medida pratica de internagao era uma possibilidade.

Seguiram-se, entdo, varias leis que traziam fragmentos de medidas para a
seguranga do publico. O Decreto n.° 145/1893 instituia o internamento em colonias de
correcdo e tratamento aos vadios, aos vagabundos e aos capoeiras. Em relagdo aos
loucos, o Decreto n.° 1132/1903 designava que, se a ordem publica exigisse a internagao
de alienados, esta deveria ser feita em estabelecimentos especiais, sendo “prohibido
manter alienados em cadeias publicas ou entre criminosos” e sendo, para isso,

necessarios:

a) uma guia contendo o nome, filiagdo, naturalidade, idade, sexo, cor, profissao,
domicilio, signaes physicos e physionomicos do individuo suspeito da alienagdo, ou
a sua photographia, bem como outros esclarecimentos, quantos possa colligir e
facam certa a identidade do enfermo;

b) uma exposi¢do dos factos que comprovem a alienagdo, ¢ dos motivos que
determinaram a detencdo do enfermo, caso tenha sido feita, acompanhada, sempre
que possivel, de attestados medicos affirmativos da molestia mental;

¢) o laudo do exame medico-legal, feito pelos peritos da Policia, quando seja esta a
requisitante” (Art. 1°, Decreto 1132/1903).

Cerca de trinta anos depois, o Decreto n.° 24.559/1934 estabelecia que os

estabelecimentos psiquiatricos publicos, de regime fechado, acolheriam:

a) os toxicomanos e intoxicados habituais e os psicopatas ou individuos suspeitos,
quando ndo possam ser mantidos em estabelecimentos psiquiatricos, ou 0s que, por
suas reacdes perigosas, ndo devam, permanecer em servigos abertos;

b) os toxicomanos e intoxicados habituais e os psicopatas ou individuos suspeitos
cuja internagdo for determinada por ordem judicial ou forem enviados por
autoridade policial ou militar, com a nota de detidos ou a disposicdo de autoridade

7 A histodria das legislagdes para menores tem um percurso proprio. Da mesma forma que as medidas de
seguranga, no entanto, as medidas sdcio-educativas podem ter hoje todas as afligdes de uma verdadeira
pena, além de serem acompanhadas e reguladas por uma série de técnicos “extrajuridicos”, como
psicologos, educadores e assistentes sociais. Para comparar o percurso de construgdo das legislagdes para
menores € para loucos, seria necessario buscar mais elementos para a interpretagdo das medidas socio-
educativas, o que ndo ¢ nosso objetivo. Parece haver aqui, no entanto, um provavel paralelismo, que deve
iluminar a interpretacdo de ambas as medidas.

46



judicidria (Art. 7, § 2).

A justica, a autoridade policial, a familia extensa, diretores de sociedades, ou
qualquer outro interessado, bastando ter maioridade e ter estado com o individuo ha
menos de sete dias, poderia, por esse decreto, requerer a internacdo de psicopatas

toxicOmanos e intoxicados habituais:

Art. 11 - A internacdo de psicopatas toxicomanos e intoxicados habituais em
estabelecimentos psiquiatricos, publicos ou particulares, sera feita:

a) por ordem judicial ou a requisi¢do de autoridade policial;

b) a pedido do préprio paciente ou por solicitagdo do conjuge, pai ou filho ou parente
até o 4° grau inclusive, e, na sua falta, pelo curador, tutor, diretor de hospital civil ou
militar, diretor ou presidente de qualquer sociedade de assisténcia social, leiga ou
religiosa, chefe do dispensario psiquidtrico ou ainda por algum interessado,
declarando a natureza das suas relagdes com o doente e as razdes determinantes da
sua solicitagdo.

§ 1° Para a internacdo voluntaria, que somente podera ser feita em estabelecimento
aberto ou parte aberta do estabelecimento mixto, o paciente apresentara por escrito o
pedido, ou declarag@o de sua aquiescéncia.

§ 2° Para a internag@o por solicitagdo de outros serd exigida a prova da maioridade
do requerente e de ter se avistado com o internando ha menos de 7 dias contados da
data do requerimento” (Art. 11, do Decreto 24.559/1934).

E apenas por volta de 1936, com as discussdes acerca dos projetos de Codigo penal,
que a nocao de medida de seguranga ingressa no discurso juridico-penal. A conciliagao
entre escolas faz com que a medida de seguranca seja imaginada como uma providéncia
apenas pos-delitual. Esclarece Dornelles (2006), debrucada sobre a obra de Anibal
Bruno, que, nesse ano, acontece, no Rio de Janeiro, a 1? Conferéncia Brasileira de
Criminologia em torno do projeto de cddigo criminal brasileiro S& Pereira. Duas

questdes orientam a discussdo do tema das medidas de seguranca no evento:

[...] saber se era aconselhavel entre nos o uso das medidas de seguranca, e saber se
as garantias constitucionais relativas a liberdade individual ndo estavam sacrificadas.
Anibal Bruno afirma que o tema das medidas de seguranca ndo chegou a se
desenvolver como desejado.Os tradicionalistas estavam indecisos em relagdo ao
novo instituto e os positivistas ndo tinham a firmeza necessaria para defender sua
posi¢do. Concluiu-se finalmente pela adog¢do das medidas de seguranca, mas
somente as de carater pds-delituais. Concluiu-se, também, que o projeto de codigo
ndo afetava as garantias das liberdades individuais” (DORNELLES, 2006, p. 57).

E entdo o Codigo Penal Brasileiro de 1940 que consagra a expressdo “medidas

de seguran¢a” (baseado no chamado Projeto Alcantara Machado). Nesse Codigo,
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celebra-se uma “alianca pratica” na aplicagdo de penas e medidas de seguranca. O texto
de exposicdo de motivos do projeto do novo Codigo Penal quer promover uma
conciliacdo, como ja vimos, acima de radicalismos de escolas. Como nos informa o

texto, a medida de seguranca difere, do ponto de vista tedrico e pratico, da pena:

Sdo medidas de prevencdo e assisténcia social relativamente ao estado perigoso
daqueles que, sejam ou ndo plenamente responsaveis, praticam agdes previstas na lei
como crime [...] O titulo consagrado as medidas de seguranga, com sua parte geral e
sua parte especial, poderia ser denominado 'O Cddigo de Seguranca dentro do
Cddigo Penal'. (FRANCISCO CAMPOS, 1940, citado por DELGADO, 1992).

A partir de entdo, as medidas de seguranga estdo codificadas no Brasil, num
verdadeiro “Codigo de Seguranga dentro do Codigo Penal”. Assim, no Codigo de 40, as
medidas de seguranca podem ser detentivas ou ndo detentivas. As primeiras sdo
aplicaveis aos inimputaveis (isentos de pena, como os loucos), aqueles com a sua
responsabilidade atenuada (€brios habituais, toxicOmanos) e a outros perigosos
(reincidentes, formadores de quadrilhas, condenados com penas de mais de cinco anos,

2 <6

condenados por crimes relacionados a “vadiagem”, “ociosidade” e “prostitui¢do”).

Os inimputdveis devem ser internados em manicoOmios judiciarios; os €brios e
toxicomanos, em Hospitais de Custodia e Tratamento. Aos outros perigosos, esta
reservada a internag@o em colonia agricola, ou em instituto de trabalho, de reeducacdo
ou de ensino. A periculosidade desses agentes, nos diz o codigo de 40, ¢ presumida por
lei, isto €, ndo necessita de verificagdo. Sao medidas de seguranca nao detentivas a
liberdade vigiada, a proibicdo de freqiientar determinados lugares e o exilio local
(proibi¢ao de que o individuo resida ou permaneca na localidade em que o crime foi

praticado).

Mas aqui, a “alianca pratica” entre pena e medida de seguranca ndo ¢ apenas
uma alianca que, superando uma “luta entre escolas”, adota no mesmo texto penal
ambos institutos. No cdédigo de 40, poderiam ser aplicados aos sujeitos com a
responsabilidade atenuada pena e medida de seguran¢ca — num sistema chamado de
duplo-bindrio, sistema este “[...] de inspiragdo fascista do Cddigo de Rocco, 1930, Italia,
que previa o doppio binario, que ¢ igual a pena mais medida de seguranga, por um

mesmo fato considerado crime” (MATTOS, 2006, p. 104).
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Por fim, reformado em grande parte pela Lei n.° 7209 de 1984, o Cddigo Penal
de 1940 institui o sistema atual das medidas de seguranca no Brasil. Uma mudanga
importante se da aqui: pena e medida de seguranga continuam a conviver no mesmo
texto penal, mas agora a medida de seguranca ¢ tratamento dirigido aos loucos
infratores — nominadamente perigosos — , ao passo que a pena, ainda que com carater
retributivo, passa a regular-se também pela periculosidade dos infratores, devendo ser
individualizada. Comentando as mudangas na parte geral do Cddigo de 40 pela lei de

1984, Fry e Carrara (1985) notam que:

[...] a combinacdo é mais especifica, ¢ o resultado, original. A pena, conforme se
desenha hoje, tem o carater de uma pena, no sentido classico de punicdo, englobando
uma medida de seguranca, concebida enquanto tratamento. Embora esteja presente,
o principio da periculosidade permanece englobado pelo principio da culpabilidade.
O segundo desenhara os limites externos da pena — sua quantidade em termos de
tempo. Este ¢ um elemento "classico", pois elimina a indeterminagdo da intervengéo
penal, que era fundamental & medida de seguranga. Porém, sera o primeiro, o
"positivista", principio da periculosidade, que determinara, no interior da pena, sua
qualidade, que dependera da avaliagdo e observagdo do comportamento do detento
por carcereiros e especialistas. Se as duas reagdes penais [...] estavam no Codigo de
1940 em uma relagdo de oposigdo simples, agora, estdo combinadas dentro de urna
relacdo hierarquica; o resultado sera talvez mais consciente e estavel. (CARRARA &
FRY, 1985. p.6)

Com a reforma de 1984, a pena passa a ter valor retributivo, no sentido classico,
e, a0 mesmo tempo, preventivo, no sentido positivista, ja que a investigagdo médica,
psicolédgica e social ou o conhecimento biopsicologico do organismo do delingiiente
torna-se fundamental para a estipulacdo da pena e para a determinagao da trajetoria que
o condenado descreverd dentro do sistema (essas investigacdes sdo cruciais para a
concessao de beneficios, tais como liberdade condicional e progressdo de regime). Essa
¢ a missdo das novas “Comissdes Técnicas de Classificacdo” e do novo “Observatorio
Criminologico” — determinado pela nova Lei de Execugdes Penais, também modificada

na reforma de 19&4.

O Observatorio deve realizar "exames", além de "pesquisas criminoldgicas".
Tais exames orientam o juiz na escolha do regime prisional inicial do individuo, e sdo
encaminhados ao segundo 6rgao, a Comissdao Técnica de Classificagdao, que pode
proceder a "exames de personalidade" para classificar os condenados segundo seus

"antecedentes" e "personalidade”, e devem estar presentes em todos os presidios.
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Fry e Carrara (1985), notam que a exposi¢ao de motivos do ministro Abi-Ackel
sobre a razdo dos exames “reata magnificamente com os discursos dos idealizadores da
medida de segurancga”. Heitor Carrilho ¢ citado nominalmente na exposi¢do de motivos
da Lei de Execug@o Penal para ressaltar a importancia acerca de um "conhecimento" do

Criminoso.

Temos entdo, a partir de 1984, um Codigo Penal que concilia os chamados
Direito de Autor e Direito do Fato de uma forma nova. Aqui, as medidas de seguranca
sdo, claramente, a expressao da matriz de defesa social, mas as penas, que antes eram
expressoes apenas da matriz de seguranga juridica, passam também a aplicar-se em
defesa da sociedade. Assim, todos os criminalizados sdo potencialmente perigosos, €
suas penas devem ser dosadas ndo s6 em acordo com o crime, mas em acordo com sua
temibilidade. Apenas os loucos infratores, no entanto, terdo a sua periculosidade

mencionada.

A reforma de 1984 traz outra modificagdo importante: passa a viger, em
substituicdo ao sistema de “duplo bindrio”, o sistema vicariante. Aqui, ndo sera mais
possivel, para o mesmo crime, a submissdo de um individuo a pena e medida de

segurang¢a, mas apenas a pena ou medida de seguranca.

Se, antes de 1940, penas ¢ medidas de segurancga eram conciliadas na pratica, a
partir do Codigo de 1940, elas passam a ser conciliadas no interior do discurso penal. As
matrizes de seguranca juridica e de defesa social, por sua vez, contraem um verdadeiro
casamento a partir da reforma de 1984. Aqui, pena e medida de seguranga convivem
harmoniosamente, € a pena passa a expressar também a matriz da defesa social, tendo,

ao mesmo tempo, um carater retributivo e preventivo.
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Capitulo V

O texto penal tem eficacia instrumental e simbdlica. O atual ordenamento
juridico brasileiro constréi uma gramdtica que reduz a identidade de louco
aquele cuja voz, tomada como sintoma, so podera ser administrada pela
psiquiatria.

Mauricio Garcia Villegas (1995) nota o carater discursivo que t€ém as normas.
Toda norma juridica ¢ um discurso institucional depositario do poder de nominagao, isto
¢, do poder de criar representacdes, de dar nomes e de denominar o que ¢ legal e o que ¢
justo. Desse ponto de vista, seguindo Segato (2003) na apreensdo que faz da idéia de
Villegas acerca da eficacia simbdlica do direito, a norma pode ser tomada como um
conjunto de palavras, um vocabuladrio formulado por quem domina o territério, como
uma gramatica geral do real. A verdadeira eficacia da lei residiria, entdo, ndo somente
na sua eficicia instrumental (impor comportamento, criar um certo estado de coisas),
mas no poder da norma em representar a sociedade e no carater persuasivo, pedagogico,
das representacdes que ela emite (ja que temos, como uma eficacia correlata, a nogao de

que foram formuladas em institui¢des de representacdao popular).

Examinemos entdo o texto penal que trata do louco infrator no atual
ordenamento juridico brasileiro, atentos a nomeagao e representacdo que unem loucura,
periculosidade e prevengdo e a eficicia instrumental deste ordenamento, ao estado de
coisas que produz. Nesse ponto, talvez ndo seja demais dizer que, diante da loucura, as
regularidades juridicas se perturbam. Assim, no direito brasileiro, para quem vontade ¢é
determinante de responsabilidade, a loucura ¢ um caso a parte. Assim, o artigo 26 do
Codigo Penal Brasileiro, caput, na tradigdo da matriz de defesa social, estabelece que o

louco, ainda que cometa crime ou infragdo, ¢ isento de pena:

E isento de pena o agente que, por doenca mental ou desenvolvimento mental
incompleto ou retardado, era, ao tempo da agdo ou da omissdo, inteiramente incapaz
de entender o carater ilicito do fato ou de determinar-se de acordo com esse
entendimento.
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Sendo assim, ainda que tenha cometido um crime como homicidio, por exemplo,
o louco jamais sera pronunciado, isto €, enviado a julgamento em tribunal do juri. Nesse
artigo, define-se a lei brasileira pela inimputabilidade (ndo-punibilidade) da pessoa com
transtornos mentais e por sua inocéncia presumida. A loucura ndo suspende autoria da
acdo, mas afasta a culpa. Assim, ¢ no terreno da irresponsabilidade, juntamente com
criancas e adolescentes, que o louco parece situar-se. Mas nao € so isso — se, por um
lado, a doenca mental afasta a culpa, por outro, ela ¢ uma poténcia de perigo. Dessa
forma, a loucura aparece no texto legal como perigo e como fato médico: um tratamento
compulsorio deve fazer cessar a periculosidade, e um laudo psiquiatrico deve averiguar
a cessacdo de periculosidade. Ainda que o laudo psiquiatrico possa ser produzido a
qualquer tempo, o tempo de internagdo ¢ indeterminado — tratamento e averiguacao
requerem tempo e isolamento. O artigo 97 do Codigo Penal define-se entdo pelo estatuto
de periculosidade do louco, pela auséncia da prévia cominagio legal® da medida de
seguranga e pela necessidade de relagdo e troca com a especialidade médica para a

producdo de verdade:

As medidas de seguranca sdo:

I - internacdo em hospital de custddia e tratamento psiquiatrico ou, a falta, em outro
estabelecimento adequado;

II - sujeigdo a tratamento ambulatorial. (Cédigo Penal Brasileiro, art. 96)

A internacdo sera por tempo indeterminado, perdurando enquanto ndo for
averiguada, mediante pericia médica, a cessa¢do de periculosidade (Cédigo Penal
Brasileiro, art. 97, §1°).

O louco define-se na legislacao penal brasileira como inimputédvel, tal como as
pessoas com desenvolvimento retardado, e, sobretudo e a priori, perigoso, razao pela
qual esse estatuto deve ser verificado a qualquer momento pelo laudo psiquiatrico, e
deve o sujeito ser submetido a um tratamento compulsorio. Note-se que, em razio do

chamado “principio do livre convencimento do juiz™, a decisdo judicial ndo estd, em

8E uma caracteristica da pena sua prévia cominagio legal, isto ¢, a definicio de seu inicio e de seu
término. A medida de seguranga, ndo sendo uma pena, pode e costuma impor-se por tempo
indeterminado, ferindo assim, para muitos autores, o principio constitucional da legalidade, referido no
principio de que ndo ha crime sem lei anterior que o defina e nem pena sem prévia cominacao legal.
9 Principio que confere ao juiz o direito de “[...] apreciar as provas e depoimentos livremente, a fim de se
convencer da verdade ou falsidade, ou inexatiddo parcial das afirmagdes sobre os fatos da causa”
(MIRANDA, 1976, p. 230).
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tese, vinculada ao laudo produzido pelo psiquiatra. E raro, no entanto, que a decisdo
judicial contrarie a opinido do especialista, ou que prescinda do saber produzido pelo
campo “psi”'’. Mas como tudo isso comega? Como alguém se torna um louco diante da

justica?

Quando houver duvida sobre a integridade mental do acusado, o juiz ordenara, de
oficio ou a requerimento do Ministério Publico, do defensor, do curador, do
ascendente, descendente, irmdo ou conjuge do acusado, seja este submetido a exame
médico-legal (Artigo 149 do Cddigo de Processo Penal).

O Codigo de Processo Penal define-se pela determinacdo de “incidente de
insanidade mental” quando ha duvida sobre a integridade mental do acusado. A pericia
médico-legal, convocada a responder, pode entdo concluir pela imputabilidade ao tempo
da infragdo, pela inimputabilidade ao tempo da infragdo, pela semi-inimputabilidade ao
tempo da infragdo ou pela doenga mental superveniente. Salvo o principio de livre
convencimento do intérprete, o juiz, estamos, nos ultimos trés casos, diante de provavel

medida de seguranca.

Luiz Antdénio Moura (1996) nota que a no¢do de semi-imputabilidade nao foi
desenvolvida por penalistas, mas sim por psiquiatras, em especial pelos
psicopatologistas forenses. Quando a pericia opta por declarar a semi-imputabilidade,
ndo se exclui a culpabilidade, isto ¢, o sujeito pode ser considerado culpado, mas a pena
¢ reduzida, na medida em que a responsabilidade do sujeito ao tempo da infragdo é
considerada pelo perito como diminuida. Diante da semi-imputabilidade, o juiz pode,
assumindo que concordara com a semi-imputabilidade e a depender de sua convicgao,
diminuir a pena de um a dois tercos, ou substituir a pena por medida de seguranca. A
declaracdo de semi-imputabilidade estd geralmente relacionada ao diagnéstico de

“personalidade anti-social”.

Ainda sobre o chamado “incidente de insanidade”, este pode ocorrer tanto na
inquéri uraga utori ircunstanci u , qu
fase de inquérito (momento de apuracao da autoria e das circunstancias de um caso, que
pode ser configurado, ou ndo, como um ilicito penal) como na fase de acdo penal

(momento de invocagao do poder jurisdicional do Estado para punir um infrator das leis

10 Psicologos podem participar da produgdo de laudos ou produzir laudos independentes; assistentes sociais

podem oferecer pareceres. Sdo especialidades do campo psicossocial.
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penais). E importante o fato de que o prazo para realizagdo do exame seja de 45 dias,
prorrogavel por igual periodo a pedido dos peritos, segundo o artigo 150 do Codigo de
Processo Penal. A idéia aqui € que se trata de exame que exige observagdo continua —
da-se entdo que, tratando-se de réu preso, ele deve ser internado em manicomio
judiciério; tratando-se de réu solto, o juiz pode designar que seja realizado em hospitais,

casas de saude ou sanatorios.

H4, no entanto, outra parte do texto penal que merece nossa atengdo. Uma vez
cessada a periculosidade do sujeito e tendo ele sido desinternado, ndo estdo cessadas as
suas relacdes com a justica e tampouco com a psiquiatria. Essa liberagdo é apenas
condicional. Assim, ainda que seja averiguada a cessacao de periculosidade por meio de
exame psiquiatrico e ainda que o juiz, por livre convencimento, tenha decidido pela
desinternacdo da pessoa, a medida de segurancga estd suspensa apenas condicionalmente
— durante o periodo de um ano, um fato indicativo de persisténcia de periculosidade

pode restabelecer a medida de seguranca:

A desinternag@o, ou a liberagdo, sera sempre condicional devendo ser restabelecida
a situagdo anterior se o agente, antes do decurso de 1 (um) ano, pratica fato
indicativo de persisténcia de sua periculosidade (Artigo 97 do Cddigo Penal, § 3°).

Dito isso, vejamos, grosso modo, como o texto penal ordena os procedimentos
da justica diante de um crime ou infragdo cometido por, averiguar-se-a, um louco.
Suspeitando que o acusado ¢ um doente mental ou tinha sua integridade mental afetada
no momento de um crime, instaura-se, ainda em inquérito ou j4 na agdo penal, o
incidente de insanidade. O acusado ¢ submetido entdo a pericia médico-legal. Esta,
porque exige observacdo continua, pode durar até¢ 90 dias — se o réu estiver preso, sera
transferido para manicomio judiciario — e deve produzir laudo conclusivo. Se o laudo
conclui pela inimputabilidade do sujeito, ou mesmo pela semi-imputabilidade, o juiz,

por livre convencimento, pode definir-se pela instauracdo de medida de seguranca.

Uma vez instaurada a medida, que ndo se confunde no texto legal com a pena,
ela s6 serd suspensa diante de um novo exame médico-legal que deve averiguar a
cessacdo de periculosidade (mantido o principio de livre convencimento do juiz). Até
um novo exame, o sujeito ¢ mantido em tratamento (ambulatorial ou de internamento).

O exame pode dar-se a qualquer tempo, mas exige-se que ele se dé ao menos no prazo



minimo da medida (como vimos, a medida de seguranc¢a ndo tem prazo maximo). Se o
exame conclui pela periculosidade do sujeito, mantém-se o tratamento até novo exame.
Se conclui pela cessacao de periculosidade e pela desinternacao do sujeito, esta € apenas
condicional — em existindo fato indicativo de persisténcia de periculosidade no prazo de
um ano, o agente retorna a situacao anterior. Nao ¢ demais dizer que, e isto ndo estd na
lei penal, se no momento da desinternacdo nio existirem condi¢des psicossociais
favoraveis para a reinsercao social do sujeito (apoio familiar, residéncia, oportunidades
laborais, rede para tratamento no SUS), ¢ possivel a manutencdo da internacdo pela

justica, agora com carater administrativo, € ndo mais penal.

Finalmente, ¢ preciso que se diga que o texto penal permite a instauragcdo da
medida de seguranga mesmo durante a fase de execucdo penal (quando o sujeito ja esta
cumprindo uma pena), geralmente quando o sujeito esta preso. Sendo assim, é possivel
que a pessoa, mesmo que ndo tenha sido diagnosticada pela pericia como doente mental
a época de sua infracdo, seja diagnosticada como doente mental durante a execucao de
uma pena, enquanto a estd cumprindo no presidio, e tenha, assim, sua pena
transformada em medida de seguranca. Note-se que, para todas as fases da eficacia
instrumental — instauracdo, tratamento e desinterna¢do —, assim como para a eficacia
simbolica — nomeagdo e representagdo do discurso sobre a medida de seguranga —, o

texto penal conta com a cooperagao do campo da psiquiatria.

Apesar de o conceito de periculosidade ser considerado, na tradi¢do da matriz de
defesa social, como a base e o fundamento do direito penal moderno (na medida em que
as medidas impostas devem ser individualizadas, estando em acordo com a
periculosidade do agente), o texto juridico penal brasileiro reserva o conceito para tratar
de doenca mental e crime. Ainda que seja relativamente rara a discussdo da medida de
seguranca nos textos interpretativos do discurso juridico-penal, nos informa Dornelles
(2006) que a grande maioria da doutrina brasileira, a partir da Reforma de 1984, entende
a adocdo das medidas de seguranga para os inimputaveis como uma demarcacdo do
carater exclusivamente preventivo e assistencial da medida de seguranca, em
contraposicdo a natureza retributiva das penas: “O raciocinio poderia ser assim
enunciado: se aos imputaveis ndo mais se aplica medida de seguranca, ¢ porque esta nao
possui natureza retributiva, isto €, ndo se presta ao carater sancionador do Sistema Penal

e sim ao carater curativo” (DORNELLES, 2006, p. 78).
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Assim, para Edgard Noronha (1985), as medidas de seguranca sao providéncias
de cunho preventivo e individual, destinadas a proteger a sociedade dos inimputaveis

perigosos, e trata-los até que seja constatada a cessacdo de sua periculosidade.

Afinal, o estado de coisas que o discurso juridico-penal sobre as medidas de
seguranca estabelece ¢€: instaure-se uma medida de contengdo e tratamento gestada e
instituida na cooperagdo entre justica e psiquiatria, cujo inicio, meio e término sejam
geridos pelo campo “psi”’, num espago especifico, o Hospital de Custdédia e Tratamento
Psiquiatrico. Isso, até que seja cessada a periculosidade do sujeito (que sera verificada
em até um ano apos a cessagdo), momento no qual ele retornara ao convivio social, ou
na falta de assisténcia social, permanecerd em medida de seguranca administrativa. Por
um lado, estamos diante de um estado de coisas repleto de laudos, avaliagdes,
progndsticos, diagndsticos e relatdrios. Por outro, estamos em face da efetivagdo pena

de prisao perpétua, jamais legislada.

Como parte da gramatica da lei, temos a série doente mental — periculosidade —
medicina legal. A justica deve falar a psiquiatria ou ao campo “psi”’, o campo “psi” deve
falar a justica, e estas duas instancias, em didlogo, devem construir a inteligibilidade de
um caso penal e decidir sobre o direito de punir um cidadao. A realidade nominada ¢ a
de que um louco, identificado pela méquina penal, ¢ perigoso, presumidamente, e que

em nome da defesa social, devemos nos precaver.

O processo de redugdo a termo

Neste ponto, a agdo de “reduzir a termo” — ato de precisar o conteudo de uma
demanda adequando-a aos termos de uma estrutura legal preestabelecida — nos ajudara a
pensar a eficdcia do texto penal em representar o louco numa identidade estatica e
perigosa. O processo de “reducdo a termo” €, para Luis Roberto Cardoso de Oliveira
(2005), uma espécie de filtragem, na qual aqueles aspectos enquadraveis pelo
ordenamento juridico sdo retidos como demanda, e outros, ndo enquadraveis, excluidos.
Sendo assim, a pergunta que passa a nos guiar aqui €: “O que ¢ retido e o que ¢ excluido
da inteligibilidade de um caso quando ha o reconhecimento, pelo judiciario, do doente

mental?”.
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Note-se que o que a nogao de “reducdo a termo” permite esclarecer ¢ que ha de
fato ndo s6 a retencao de aspectos enquadraveis em categorias juridicas e a exclusao de
outros aspectos, mas a exclusdo de aspectos significativos para as partes e para o
equacionamento de disputas. E como se a justi¢a ndo “ouvisse” tudo, mas apenas o que
pode “ouvir”, o que ¢ inteligivel e administravel. O que resta ¢ ainda uma demanda, mas
ndo ¢ uma demanda real para a justiga. Assim, aspectos importantes para as partes em

disputa nao sdo demanda real, mas um resto, um resto inadministravel ou ininteligivel.

Se entendermos que identificar o louco no processo penal ¢ parte do processo de
redugdo a termo, isto €, parte do processo de construcdo da inteligibilidade de um caso,
veremos que também nesse processo ha, por um lado, a retencdo de aspectos
enquadraveis em categorias juridicas e, por outro, a exclusdo de aspectos significativos
para o sujeito, mas inadministraveis para a justica. Sendo assim, o que ouve € 0 que
deixa de ouvir a justica quando esta diante de um sujeito louco? Ou melhor, o que o

termo doente mental define na inteligibilidade de um caso penal?

O que o termo doente mental parece definir, ou esclarecer a justica, € que o que
o cidadao em questdo tem ou terd a dizer sobre si sera a partir do momento desta
“redugdo a termo”, desprovido de sentido, equivocado e sobretudo inutil para revelar a
verdade e o fato. As capacidades de entendimento e determinagdo desse cidadao estdo
abolidas. Os cursos normais de um processo penal ndo podem ser seguidos, pois temos
diante de n6s um sujeito irresponsavel e perigoso. A fala dessa pessoa deve ser traduzida
por uma especialidade médica, e somente os especialistas podem revelar a verdade

sobre a pessoa € 0 s€u €aso.

Assim, o termo “doente mental” parece definir que a pessoa em questdo nao
pode mais falar sobre si, ou melhor, que a fala dessa pessoa nao ¢ administravel ou
inteligivel para a justica. Tudo o que a pessoa diz, incluindo suas demandas, ¢é
administravel e inteligivel somente para outro campo de saber: a psiquiatria. Em
resumo, o que a justica ouve quando ouve inimputdvel ¢ que a fala do sujeito em

questao s6 deve ser ouvida como sintoma.

Tudo se passa entdo como se no processo de construc¢ao da inteligibilidade de
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um caso penal, no qual se identifica um louco, a propria identificagdo do louco excluisse
outras identidades possiveis para o sujeito, mantendo de forma decisiva para o processo
e o futuro do cidaddo a identidade de doente mental. Porque retém a identidade de
louco, o termo “doente mental” supde a exclusdo das explicacdes do sujeito sobre si e
sobre seu crime (sdo sintoma), exclui a competéncia do tribunal do jiri para a
construcdo da verdade sobre o caso (essa competéncia passa a ser da psiquiatria) e
exclui a pena para substitui-la pelo tratamento. Em suma, o que a justi¢a deixa de ouvir

quando se interpde o diagnostico de doenga mental € o proprio sujeito.

Note-se que também sdo reduzidas a termo as demandas do preso comum, do
preso “normal”, assim como todas as demandas dirigidas a justica. Todas elas devem
enquadrar-se em termos do direito positivado e, nesse processo, aspectos significativos
da disputa para os sujeitos sdo excluidos, tornados restos inadministraveis. Em grande
medida, também para os presos ‘“normais”’, o processo de redugdo a termo podera
excluir as explicagdes do sujeito sobre si e sobre o seu crime. Mas somente quando ha a
identificacdo do “doente mental”, a constru¢do da inteligibilidade de um caso penal
exige a cooperacao formal da psiquiatria. J4 vimos como neste caldo de sustentacdo dos
discursos sobre a seguranga, ha a marca de um duplo movimento: de psiquiatriza¢dao do
crime e de criminalizagdo da loucura. Nesse sentido, para a compreensdao do crime,
desde a matriz positivista, sempre hd a cooperagdo da psiquiatria. Mas ¢ a formalidade
dessa cooperacdo, com a identificacio do “doente mental”, que faz o discurso do

acusado ser administravel apenas por um saber.

Lembremos que o curso do processo, uma vez identificado como doente mental,
muda de rumos. O louco ndo pode ser pronunciado, isto €, ndo vai a tribunal do juri, ndo
tem direito & ampla defesa e sua voz é seqiiestrada (MATTOS, 2006). E isso que

mobiliza a escrita de Louis Althusser (1992).

No texto autobiografico O futuro dura muito tempo, Althusser quer responder
publicamente pelo assassinato de sua mulher, Héléne, em 1980. Ele quer se dirigir aos
amigos, a si mesmo, ¢ ao publico para falar aquilo que teria sido dito caso tivesse sido
julgado, caso ndo tivesse sido beneficiado pela impronuncia (decisdo que descaracteriza
o tribunal do juri como competente para julgar o crime). Trata-se, no Codigo de

Processo Penal Francés de 1838, do artigo 64, que define o estado de ndo-
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responsabilidade penal e define, para esses casos, a condi¢do da impronuncia:

O estado de nao-responsabilidade juridico-penal [...] destina prévia e diretamente o
assassino a internagdo num hospital psiquitrico. O criminoso ¢ entdo, ele também,
“posto a salvo de fazer dano” a sociedade, mas por tempo indeterminado, e supde-se
que ele recebe cuidados psiquiatricos que seu estado de “doente mental” requer
(ALTHUSSER, 1992, p. 26).

Retirar “a pedra sepulcral do siléncio”: ¢ isso que deseja Althusser — suspender o
estado de impronuncia, o estado de irresponsabilidade juridico/penal com o qual a
justica francesa pretendeu beneficia-lo, por considera-lo louco. Se a justica precisa de
fatos, as alucinagoes também sdo fatos, argumenta. Seu testemunho sobre os fatos
precisa ser publicizado, ouvido. Althusser quer ser responsabilizado pelo crime que

cometeu:

O homem que ¢ acusado de um crime e que ndo se beneficia de uma impronuncia
decerto deve ter sofrido a dura prova do julgamento publico perante um tribunal de
juri. Mas, pelo menos, ali tudo se torna matéria para acusacdo, defesa e explicagdes
pessoais publicas. Nesse processo “contraditorio”, o assassino acusado tem ao
menos a possibilidade, reconhecida por lei, de poder contar com os depoimentos
publicos, com os discursos publicos de seus defensores e com os considerandos da
acusagdo; e, acima de tudo, tem o direito e o privilégio sem prego de se exprimir e se
explicar publicamente em seu nome e em pessoa sobre sua vida, seu crime e seu
futuro (ALTHUSSER, 1992, p. 30).

O louco infrator estaria entdo além de qualquer relagdo ldgica com a lei? Seu
discurso ndo tem valor algum para o processo juridico? Nao tem o louco infrator o
direito e o dever de explicar-se publicamente como qualquer criminoso? Na constru¢ao
desse texto complexo e em resposta a essas indagacdes, Althusser recusa a inocéncia e o
siléncio, quer dar as informag¢des de que dispde e demanda por ser ouvido e julgado

publicamente.

Mas como a justica administra essa demanda de Althusser? Vimos como, na
identificagdo pela justica/psiquiatria de um agente louco, a fala do sujeito ndo ¢ se ndo
um sintoma. Vimos como o louco, no texto penal, ¢ identificado como irresponsavel,
inocente e perigoso. Sendo assim, 0 que se passa € que a justica simplesmente nao
administra a fala de Althusser — a fala do louco infrator ¢ justamente um resto

inadministravel e ininteligivel. Escrever um livro ¢ a maneira que ele tem de explicar-se
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publicamente, mas sua explicacdo nao tem valor algum para a justi¢a. Sendo louco, ndo
pode produzir a verdade sobre si, ou sobre qualquer coisa. Ainda que tenha tido outras
identidades — filosofo, militante de esquerda, tedrico dos Aparelhos Ideoldgicos do
Estado —, diante da impronuncia, Althusser ¢ agora doente mental e esta preso nessa

poderosa identidade, a identidade de quem s6 faz e fala loucuras."

O texto penal brasileiro acaba por ter o mesmo tipo de eficacia: ndo s6 produz
um determinado estado de coisas, mas também aprisiona o cidadao na identidade de
louco e irresponsavel. Todo o “resto” — o que tem a dizer sobre si, como justifica seus

atos — € inadministravel para a justi¢a, ou melhor, ¢ apenas administrado como sintoma.

Nao ha davidas de que também o preso comum ndo tem de fato a oportunidade
de explicar publicamente os seus crimes em seu nome e sua pessoa. Seu discurso ¢
também reduzido a termo nas fases de inquérito e de acdo penal. Mas no tribunal do
juri, nos diz Althusser, tudo se torna matéria para a defesa e acusagdo publicas. Para o
preso comum, existe a oportunidade, ainda que formal, de ampla defesa. Se a voz do
acusado ¢ seqiiestrada em todos os casos, ¢ na medida de seguranga que esse seqiiestro
ganha formalidade. Identificar o louco num processo penal implica negar o direito de

ampla defesa.

11 A eficacia da identidade “doente mental” ou “louco” ¢ tamanha que em conversas com colegas sobre a

pesquisa que vinha realizando, era sempre surpreendente a informagdo de que Althusser escreveu e
articulou teoricamente sobre a medida de seguranga, enquanto estava internado, apds o assassinato de
Héléne. Para todos, era como se, apds ter sido identificado louco, tivesse havido uma espécie de morte
intelectual, uma incapacidade para o pensar. Outros ndo sabiam da sua “loucura”, mas se davam conta de
seu desaparecimento do cenario intelectual: “o que aconteceu entdo com Althusser?”’
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Capitulo VI

O laudo psiquidtrico aparece como articulador da medida de seguranga no
texto penal e nos processos de execucdo penal das pessoas internadas: ele é o
produtor da verdade sobre os sujeitos e certifica um novo status social.

Ja vimos como o texto penal brasileiro, na sua eficacia instrumental, provoca um
determinado estado de coisas. Identificado como inimputavel, o individuo pode ser
submetido a medida de seguranga de internagdo em manicomio judicidrio e, para sair,
dependera do intérprete — o juiz —, que tomara um laudo psiquiatrico de “cessacao de
periculosidade” como decisivo, ou nao. Estamos aqui no ambito de execucao penal, e
ndo mais do julgamento do sujeito. E neste ambito que toda a operatividade do sistema
penal, com suas instancias menores, como a administragdo penitenciaria, e seus saberes
extrajuridicos, psiquiatricos, psicoldgicos, educacionais ou subterraneos, fica mais
evidente. E no ambito da administracdo da medida de seguranga que essas instancias
ganham mais operatividade, porque podem decidir o curso da medida de seguranga em

nome da defesa social.

O curso da medida de seguranca — sobretudo sua administragdo e sua cessagao —
depende de uma série de discursos, reunidos e organizados numa pega: o processo de
execucdo penal. Nele, agrupam-se despachos do juiz de execucdo, intervencdes do
Ministério Publico e da defesa, cartas do sujeito sob agdo da justica, peticdes, cartas de
familiares, laudos de peritos psiquiatras e de peritos psicologos, relatorios disciplinares
da administragdo penitencidria, relatorios clinicos da equipe de satde do presidio,
relatorios da Secao Psicossocial da Vara de Execu¢des Criminais e simples despachos
administrativos. Todas essas pecas formam um processo de execucao penal, compondo
uma espécie de narrativa sobre o crime, sobre a vitima, sobre o criminoso e sua familia

e sobre a administragdo da medida e da periculosidade.
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Mas essa ndo ¢ uma narrativa comum. Trata-se de paginas juntadas, numa
espécie de registro de decisdes, execugdes, administragdes e saberes sobre a pessoa
internada e o crime cometido, na maioria das vezes “fora da ordem” de uma linha
temporal de narrativa. O mesmo fato social, ora ¢ regulado como fato juridico, ora
como fato administrativo, ora como fato “psi”, em discursos que se somam ou dialogam

entre si.

A estrutura do laudo psiquidtrico

Notemos que a maioria desses discursos também estdo presentes na
administracdo da pena (geralmente vinculados as deliberagdes sobre progressdao de
regime, ou liberdade condicional), inclusive aqueles que abrangem a familia do
apenado. E na medida de seguranga, no entanto, que a esses discursos cola-se a série
doente mental/periculosidade, e é somente aqui que temos uma pega essencial para a
compreensdo da medida de seguranca aplicada aos inimputaveis: o laudo psiquiatrico.
Este ¢ talvez o grande organizador dos conceitos-chave da medida de seguranca:
prevencao, periculosidade, tratamento/adaptagdo, mas ¢ relevante ndo somente por isso.
Como ja vimos, ¢ o laudo psiquiatrico que da inteligibilidade ao caso, na medida em
que “reduz a termo” o doente mental, provocando a inimputabilidade; ¢ ele que opera a
mudanga de curso de um processo penal; ¢ ele que faz vir a verdade sobre o sujeito em

questao.

Passemos entdo a buscar a estrutura dessa peca judicidria e os elementos que
possibilitam a sua operatividade. Passemos ao discurso médico-legal, produzido por
demanda e em didlogo com o sistema judiciario. Estamos, da mesma forma que antes
estivemos, quando da exposi¢ao do texto penal, diante de uma produgdo e um discurso
altamente especializados. A idéia geral de um laudo ¢ responder aos quesitos
formulados pelo juiz, apresentando a justica relatério com o exame psiquico de quem
aqui passa a ser chamado de “periciando”. As conclusdes do relatdrio devem responder
aos quesitos apresentados, e os peritos devem preferencialmente concluir por um
diagnostico constante da Classificagdo Internacional de Doengas (CID). E evidente que
os peritos podem concluir pela auséncia de transtorno mental, conclusdo que, neste
caso, subsidiard o juiz para declarar o periciando imputdavel. De forma geral, os

quesitos-chave sdo: 1) Ao tempo da agdo ou da omissao, era o agente inteiramente capaz
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de entender o carater ilicito do fato e de determinar-se de acordo com esse

entendimento? 2) O agente apresenta periculosidade?

A especialidade médica ¢, entdo, chamada a determinar, ao tempo do crime ou
infracdo (no passado), a vontade e a responsabilidade do acusado, que podem ter sido
alteradas por transtorno mental. No presente, a psiquiatria ¢ chamada a responder sobre
a sua periculosidade. E evidente que, para tanto, um diagndstico e um prognéstico (o
futuro, baseado na nogao de evolugao natural da doenca) devem ser alcangados. O modo
de tratamento da doenga também deve ser estipulado — e aqui ¢ comum a indicagdo do
tratamento em unidade aberta ou fechada — podendo ser este um dos quesitos

apresentados.

Os peritos tém, em tese, de 45 a 90 dias para a observagdo da evolucdo da
doenca em ambiente hospitalar, para a observacdo da resposta aos medicamentos e
outras terapéuticas, para a realizagdo de uma anamnese (coleta de informagdes junto a
pessoa e seus familiares sobre historia clinica, familiar e psicossocial) e para o exame
psiquico. E todo esse conjunto de informagdes que deve se organizar para a produgio de
um laudo conclusivo — e todo esse processo diagnostico supde uma semiologia, um

sistema de signos que organiza a construcao da doenca.

No exame psiquico, € necessario que os peritos, ao mesmo tempo em que
acessam o fenomeno morbido, compreendam o seu significado e sua vivéncia para o
periciando. Assim, ndo basta buscar no exame (que se baseia em observacdo e
entrevista) apenas a avaliacdo das grandes conexdes psiquicas ressaltadas por Isaias
Paim (1993) — alteragdes da percepcdo, das representacdes, da memoria, do raciocinio,
dos juizos, da atencdo, da vontade, da orientacdo, da consciéncia, dos afetos ou da
linguagem. E preciso compreender todo o significado do fendémeno mérbido, numa
fenomenologia que quer acessar aquilo que vive o periciando no seu mundo interior. O
exame psiquico, a anamnese, a historia pregressa e a observagdo sdo organizados por
essa semiologia que produz a historia de uma vivéncia morbida, seu futuro e uma peca

juridica — o laudo psiquiéatrico:

O periciando apresenta um quadro clinico constituido predominantemente por idéias
delirantes de ciimes, compativeis com um Transtorno Delirante. Nestes casos, os
pacientes ndo apresentam outros sintomas como os encontrados na esquizofrenia,
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como as alucinagdes proeminentes, embotamento afetivo e transtorno do
pensamento.

Um transtorno no contetido do pensamento, na forma de delirios, é o sintoma chave
do transtorno. Os delirios sdo geralmente sistematizados, como nesse caso. Os
pacientes podem ser bastante falantes, circunstanciais em seu discurso, quando
falam dos seus delirios (vide exame psiquico deste periciando).

A auséncia de alucinagdes corrobora o diagnostico. O Transtorno Delirante, por
definigdo, ndo tem alucinagdes proeminentes ou constantes. E importante
salientarmos que o periciando apresenta outra importante caracteristica deste
Transtorno: O fato de o seu humor encontrar-se consistente com seu delirio.

Finalizando, o que mais impressiona nessa patologia, € que encontramos nesse caso,
¢ que os exames desses doentes apresenta-os como completamente normais, exceto
pela presenca de um sistema delirante acentuadamente anormal.

Acreditamos que o periciando possa ter ingerido bebidas alcodlicas para poder ter
‘coragem’ para consumar o ato, que foi premeditado, mas, de modo ‘psicético’,
verdadeira ‘cronica de uma morte anunciada’.

O periciando necessita de tratamento psiquiatrico, psicologico e de assisténcia de
servigo social competente, em unidade fechada [...] inicialmente por 2 anos. O
periciando apresenta periculosidade, portanto, o tratamento necessita ser
urgentemente iniciado.

[.]

[...] em raz@o de o paciente ser portador de Transtorno Delirante, doenga mental,
encontrava-se a época dos fatos (como se encontra hoje) com as suas capacidades de
entendimento ¢ determinacdo abolidas. (Parte de laudo psiquiatrico retirado de
Processo de Execucdo Penal/TIDFT).

Note-se que poderd ser necessario, para que o perito psiquiatra chegue a um
laudo conclusivo, ter em maos os resultados de uma avalia¢do psicologica. Em muitas
ocasides, destaca Fontana-Rosa (1996), os sujeitos, ao serem examinados, buscam
passar ao examinador as imagens que julga as mais convenientes para o momento: “Os
testes projetivos podem, entdo, denunciar estruturas psiquicas que o examinando

procurou ocultar” (FONTANA-ROSA, 1996, p.178).

Neste ponto, é preciso destacar algo que ¢ crucial e caracteristico da construcao
do laudo psiquiatrico na medida de segurancga: ele tem valor de prova, ¢ ele que
determina a verdade, no que interessa ao campo da justi¢a, da historia do sujeito e de
seu ato. O discurso do sujeito sobre si, sobre sua historia e sobre o que cometeu, a partir
do laudo psiquiatrico, pode ser o discurso de um louco, de um portador de transtorno

delirante.

Se for assim, esse sujeito sera convocado entdo, ndo para responsabilizar-se por
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seus atos — funcdo da pena —, mas para ser tratado/isolado compulsoriamente. Sera,
assim, um prisioneiro e/ou paciente absolvido pela justica, ocupando um lugar de
irresponsabilidade. Nesse dialogo entre a justica e a psiquiatria, o laudo psiquiatrico €

justamente a pega que passa a falar pelo sujeito e a produzir a verdade sobre ele.

A fala como sintoma

Em seu nome e em sua pessoa, o louco ndo pode falar, pois o que esta ai € o
louco, e ndo a pessoa. Esta desaparece sob a mascara da loucura e, se ¢ encontrada, ¢
por meio das intervengdes da psiquiatria. O que o louco diz ndo ¢é verdade, mas sintoma.
Aqui, a verdade sobre o sujeito, sua vida e o crime cometido ¢ enunciada pela
psiquiatria e tem valor de prova (também no sentido das constru¢des do direito). A
capacidade de construir e contar a sua historia ¢ retirada do sujeito — por ele, fala outro.
De certa forma, o que o direito quer quando pergunta algo a psiquiatria € a verdade — e ¢é

o laudo psiquiatrico que a porta.

Vejamos, por exemplo, o caso de Marcilio, que recebe pelo seu crime uma pena
reduzida, por ser considerado semi-imputdvel. Cumpre a pena, recebe livramento
condicional e, ja em liberdade, comete um segundo crime. Recebe, nesse ponto, nova
pena, convertida em medida de seguranca, sendo mantido o entendimento da semi-
imputabilidade. A voz de Marcilio ¢ uma das vozes da narrativa que ¢ o processo de
execucdo penal. Por varias vezes, ele fala ao juiz. Por meio de cartas, que vado se
aprimorando no tempo até tornarem-se verdadeiras peticoes, Marcilio faz diversas
solicitacdes ao juiz (quer trabalhar como marceneiro, quer que o juiz dé atencdo a
situacdo de pobreza de sua familia, quer receber beneficios) e ¢ respondido por ele.
Marcilio passa a dominar a linguagem do direito, a produzir pecas datilografadas,
consegue corresponder-se com o juiz € “movimentar” algumas engrenagens do sistema
penal, mas ndo consegue produzir a verdade sobre si. A verdade sobre ele ainda ¢

produzida pelos laudos psiquidtricos.

Mesmo as tentativas de Marcilio de dominar a linguagem do direito — tentativa
razoavelmente comum entre os encarcerados — e de movimentar seu processo para a
consecucdo de beneficios — de todo modo, um direito da pessoa encarcerada —, foram

tomadas pelos psiquiatras do caso como fatores corroboradores do diagndstico de
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“personalidade anti-social”, '* diagnostico que descreve, por exceléncia, um persistente

comportamento anti-social:

Chama-nos a atengfo, apos a leitura dos autos, desde o primeiro delito, a capacidade
de envolvimento do periciando frente as instincias do judicidrio e do
estabelecimento prisional, quando consegue beneficios de progressdo de regime, e
até mesmo quando se questiona uma possivel comutacdo de sua pena [...] Estes
elementos corroboram os achados em sua personalidade de base, com francos tracos
anti-sociais. (Laudo psiquiatrico, Processo de Execu¢ao Penal, TIDFT).

Esse laudo nos diz que as tentativas de Marcilio ndo devem ser lidas como
tentativas comuns de um encarcerado para lidar com a justica, mas como as tentativas
de alguém diagnosticado como uma poténcia de perigo para a sociedade. Esta é a
verdade sobre Marcilio, o que leva os peritos a concluirem, neste mesmo laudo, que: “O
)

paciente em questdo nao apresenta condicdes de ter cessada a sua periculosidade.’

(Laudo psiquiatrico, Processo de Execucdo Penal, TIDFT).

A medicina e a historia da producgdo de verdade

O mandato da producdo de verdade — atribuido a psiquiatria, 2 medicina e a
pratica cientifica em geral — ¢ concebido por Foucault em diversos momentos de sua
obra. Mas ¢ num pequeno texto desse autor, porque reflete sobre o que Foucault entdo
chama de “a historia da producdo de verdade”, que gostariamos de nos deter para
pensarmos o laudo psiquiatrico como seu portador. A casa dos loucos (FOUCAULT,
2006), porque articula a producdo de verdade, o nascimento dos hospitais e o
nascimento dos hospitais psiquiatricos, ¢ especialmente interessante para refletirmos

ndo somente sobre a verdade, mas também sobre a prova.

Nesse texto, a nogdo de crise, de importancia milenar para a medicina, equivale
ao momento da verdade sobre o mal e a doenca. Na medicina da idade classica, a crise
deveria ser suscitada, invocada por meio de conjuncdes que lhe atraiam, de lugares e
intervengoes que lhe convocavam. Revelando a verdade da doenga, a crise era também

o momento da intervengdo médica. Neste ponto, a verdade era da ordem do

12

Transtorno de personalidade caracterizado por um desprezo das obrigacdes sociais, falta de empatia para com os
outros. Ha um desvio consideravel entre o comportamento e as normas sociais estabelecidas. O comportamento nao ¢
facilmente modificado pelas experiéncias adversas, inclusive pelas punicdes. Existe uma baixa tolerancia a frustragdo
¢ um baixo limiar de descarga da agressividade, inclusive da violéncia. Existe uma tendéncia a culpar os outros ou a
fornecer racionalizagdes plausiveis para explicar um comportamento que leva o sujeito a entrar em conflito com a
sociedade. (CID-10) — Codigo F60.2.
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acontecimento — ela ndo era encontrada, mas suscitada numa luta por controle,
dominagdo e vitéria do poder médico. Nao havia propriamente uma relagdo
sujeito/objeto de conhecimento, mas uma relacdo de luta e dominagdo. Temos entdo a
producao de verdade como prova, como acontecimento, um tipo de poder/saber

essencialmente ritual.

Sendo assim, o hospital do século XVIII deveria deixar a verdade do mal se
mostrar ¢ produzir a doengca em sua natureza propria, com as suas caracteristicas
essenciais de acontecimento. O hospital, neste ponto, ¢ lugar de prova — e como ¢ tipico
do pensamento de Foucault, ndo devemos supor que em algum momento ele deixe de
ser. No fundo ou nucleo da pratica cientifica, a no¢ao de verdade/prova estd sempre ai,
suportando maiores ou menores afastamentos de si, mas nunca uma total superagdo ou
derrota. Como um nucleo do pensamento cientifico, permanece a nog¢do de que ha

lugares e tempos de producao (ritual) da verdade.

De fato, a nogdo posterior de verdade/constatacdo talvez seja apenas um caso
particular da nogdo de verdade/prova/acontecimento. Ha certamente um ritual para a
producdo da verdade/constatacdo, mas este ¢ instrumentalizado, uniforme e acessivel a
todos. No final do século XVIII, nos afastamos da verdade como acontecimento, para
nos aproximarmos da verdade que se apresenta sempre, quando procurada. Os
instrumentos, os sinais e as testagens devem fazer a verdade apresentar-se. Qualificam-
se o objeto de conhecimento e o sujeito universal de conhecimento. O objeto de

conhecimento deve ser reconhecivel por todos € tido como sempre ai.

E também ao final do século XVIII que a producio de verdade toma a forma de
producdo de fendmenos — estes, constataveis a qualquer que fosse o sujeito de
conhecimento, sdo replicaveis, constataveis, controlaveis e medidos. A experimentagdo
provoca fatos artificiais (e aqui temos o maior afastamento da suscitagdo do
acontecimento da verdade). Com a biologia de Pasteur, no século XIX, a figura do
médico, e o proprio hospital, deixam progressivamente de ser os agentes responsaveis
pela revelagdo da doenca em sua verdade — golpe narcisico na medicina, como nos diz
Foucault, ja que privou os médicos de seu papel milenar na producdo ritual da doenca e

de sua prova.” O mal e a prova da doeng¢a sdo localizados agora no laboratorio, nas

13 Isto ndo significa o desapoderamento dos médicos: “Esterilizando-se o médico e o hospital, uma nova
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testagens.

Esta dada a infra-estrutura da relagdo de conhecimento sujeito-objeto como
norma do saber e das formas de poder e de saber. Mas como a psiquiatria € a loucura
funcionam nessa infra-estrutura? Vimos como, antes do século XVIII, a loucura
conformava-se no eixo verdade-erro-consciéncia. E somente no século XIX, junto ao
nascimento do hospital (final do século XVIII), que a loucura passa a ser percebida
menos como erro € mais como desordem: “desordem na maneira de agir, de querer, de

sentir paixdes, de tomar decisdes e de ser livre” (FOUCAULT, 2006, p. 121).

Do eixo verdade-erro-consciéncia, a loucura passa, sem propriamente abandonar
o eixo anterior, ao eixo paixdo-vontade-liberdade. E o internamento agora que
possibilita o desvelamento da verdade da doenca mental — € o isolamento de todas as
perturbagdes do meio que fard vir a loucura em toda a sua verdade. Mas ¢ também o
isolamento que permite um confronto: entre o mal da vontade do doente, que, ndo sendo
expressa em delirio, pode finalmente expressar-se na resisténcia que opde a vontade do
médico. E isso que permite uma luta que, se bem-sucedida, levarda a vontade

desordenada a submissdo — o que estd em jogo aqui ¢ o sobrepoder do médico.

E importante percebermos que temos aqui dois hospitais diferentes florescendo:
de forma esquematica, ha o hospital de Pasteur e o hospital de Esquirol ou Charcot. Ao
contrario do hospital de Pasteur, no hospital de Charcot ou Esquirol, o0 médico torna-se

cada vez mais o responsavel pela produgao de verdade.

Diante disso, ¢ preciso refletirmos um pouco sobre a estrutura que sustenta o
dialogo entre o direito e a psiquiatria. Temos a loucura, conformada nos eixos verdade-
erro-consciéncia/ paixao-vontade-liberdade, e uma forma de poder/saber que jamais
chegou a realizar completamente o projeto biomédico — o isolamento de uma etiologia
organica —, mas que se sustenta, como todo projeto cientifico, nos eixos verdade-prova-
acontecimento/verdade-constatagdo. E essa estrutura que permite ao direito, disciplina
para quem a constru¢do da verdade também € um imperativo, perguntar a psiquiatria:

“Ao tempo da acdo ou da omissdo era o agente inteiramente capaz de entender

inocéncia lhes foi dada, da qual tiraram novos poderes e um novo estatuto na imaginagdo dos homens”
(FOUCAULT, 2006, p. 120).
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(verdade-erro-consciéncia) o carater ilicito do fato e de determinar-se (paixao-vontade-

liberdade) de acordo com esse entendimento?”’.

E essa mesma estrutura que permite a psiquiatria produzir, por meio de
observacdo de internamento, de intervengdes em 90 dias (verdade-prova-
acontecimento) ¢ de semiologia (verdade/constatagdo) especifica, um laudo psiquiatrico
que ateste a verdade intima do sujeito (diagnostico) —, o que supde quase sempre um
futuro (prognostico). E este o fundamento que permite a psiquiatria responder,
afirmativa ou negativamente, a esta que pareceria, em outro contexto, uma pergunta
sem nenhum fundamento: “o agente apresenta periculosidade?”. Toda essa estrutura
permite, enfim, que o direito possa perguntar ao perito (a qualquer perito, ndo s6 ao

psiquiatra): qual € a verdade? — e que permite uma resposta: ¢ esta.

O periciando em questdao ¢ acusado de crime de estupro. O problema do estupro ¢
discutido com mais propriedade sob a rubrica da agressdo. E um ato de violéncia e
humilhagdo expressado através de meios sexuais para expressar poder ou 6dio.

Estudos recentes classificam os estupradores em grupos distintos. Os sadicos sexuais
que se excitam com a dor que provocam em suas vitimas; exploradores/predadores
que usam suas vitimas como objetos para sua gratificagdo de modo compulsivo;
homens inadequados que acreditam que nenhuma mulher teria, voluntariamente,
relacdes sexuais com eles e que sdo obcecados por sexo ou fantasias sexuais, €
homens para os quais o estupro ¢ uma expressdo deslocada de firia e raiva. O grupo
em que o periciando melhor se enquadra seria a de explorador/predador, que estaria
mais de acordo com as caracteristicas de personalidade e com a histoéria de vida por
ele apresentadas. A compulsividade se daria como uma reacdo a falta de controle
sobre seus impulsos agressivos, alterando sua capacidade volitiva e caracterizando
um quadro clinico de Transtorno de Personalidade. [...] O Transtorno de
Personalidade apresentado pelo periciando com ou sem causa organica, embora ndo
afete sua capacidade de entendimento em relag@o ao ato ilicito praticado, altera sua
capacidade de auto-determinag@o em relacdo a esse entendimento. Ressaltamos que
tal transtorno de personalidade implica alto grau de periculosidade. (Laudo
psiquiatrico, Processo de Execucao Penal, TIDFT).

Notemos que ¢ também essa estrutura que permite a nossa propria construgao do
real. O poder, para Foucault (2006), ndo ¢ s6 negatividade, pois ele constrdi o real,
produz o dominio dos objetos e dos rituais de verdade. Essas construgdes de mundo, a
da medicina, a do direito, confundem-se e sao mesmo o proprio real (que habitamos).
Nao ¢ a toa que o capital discursivo hegemodnico sobre a questdo do estupro, em nossa
sociedade, esteja todo ai, num laudo psiquidtrico que diagnostica o estuprador como um
portador de transtorno de personalidade. A medicina e as ciéncias em geral sdo as

produtoras de verdade, de uma nomenclatura e de uma gramadtica para apreendermos o

mundo.
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O laudo psiquidtrico afirma um novo status

Também a experiéncia de enlouquecer ¢ capturada por esta gramatica. De fato, a
experiéncia de enlouquecer em nossa sociedade traz, no seu intimo, o acesso a
experimentacdo da loucura como fato médico. Em grande medida, a percepgao de
“perder a cabega”, como nos diz Goffman (1974), se baseia em estereotipos

culturalmente derivados e socialmente impostos.

Mas a categoria doente mental, para Goffman, entendida em um sentido
sociologico rigoroso, somente ¢ significativa na medida em que altera o destino social
de uma pessoa. Assim, a interpretagdo psiquidtrica de uma pessoa ¢ significativa
somente na medida em que esta interpretacdo altera seu destino social e sua

personalidade social, isto ¢, quando a pessoa passa pelo processo de hospitalizagao.

O laudo psiquiatrico, no ambito da medida de seguranca, ¢ fatal. Ele ndo
somente altera o curso de um processo penal, mas também a personalidade social do
sujeito. A carreira de doente mental, para Goffman , constrdi-se na passagem do status
civil ao status de internado, sendo a internacdo em hospital psiquidtrico — a exposi¢do a
instituicdo total e as técnicas psiquiatricas — o momento de sua fundacdo, que reconstroi

inclusive a historia prévia do sujeito como a histéria de um pré-paciente.

Nesse sentido, talvez ndo seja demais afirmamos o laudo psiquidtrico — nas
implicagdes que tem para a medida de seguranga — como uma espécie de certificado
desse novo status. Em acordo com observagdes, prontuarios e testagens, ¢ o laudo
psiquiatrico que atesta a mudanga de status — de civil a internado (no caso do laudo de
incidente de insanidade) e de internado a ex-paciente (no caso do laudo de cessacdo de
periculosidade). Note-se que, nessa carreira, ndo parece ser possivel o retorno ao status
civil. Uma vez na carreira, qualquer conduta, mesmo que aparentemente normal, € vista
como apenas uma mascara ou escudo para esconder a doenga essencial. Se retomarmos
brevemente o texto legal da medida de seguranca, nos daremos conta de que qualquer
conduta de um ex-paciente, a depender do intérprete, podera ser tomada como

indicativa de persisténcia de periculosidade.
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Mas o laudo psiquiatrico, na medida em que se repete na carreira das pessoas em
medida de segurancga, ndo s6 inaugura e confirma um novo status social, uma nova
carreira de internado, como também acaba tendo todos os efeitos de uma nova
condenagdo judicial — ja que a decisdo sobre a desinternag¢do do sujeito, a cada laudo
desfavoravel, ¢ remetida a execucdo de um novo exame, posterior. Por essa razao,
Virgilio de Mattos (2006) insiste que “podemos dizer, sem medo de exagero, que o
portador de sofrimento mental recebe uma espécie de ‘nova condenagao’ a cada

repeti¢ao de um laudo ‘positivo’ para periculosidade” (Mattos, 2006, p.104).

A medida de seguranca é uma prdtica

Ha, porém, algo mais sobre o laudo psiquiatrico. Ele ¢ o centro da medida de
seguranga. Isso se da de tal maneira que poderiamos definir a medida de seguranca
como a medida de contencdo de entes perigosos regulada por laudos psiquiatricos.
Note-se que todos os nossos entrevistados estavam internados na Ala de Tratamento
Psiquiatrico do Presidio Feminino de Brasilia e fizeram e fazem exames de “cessacdo
de periculosidade”. No entanto, nem todos eles estavam submetidos formalmente a

medida de seguranca.

Em pelo menos dois casos, hd um descompasso no didlogo entre justica e
psiquiatria. Por exemplo, em um dos casos, Francisco ¢ diagnosticado como sendo
portador de transtorno de personalidade a época do exame de “incidente de insanidade”,
¢ declarado como semi-imputavel e recebe uma pena reduzida. A semi-imputabilidade ¢
um estado limite, ja que o sujeito ndo pode determinar-se de acordo com a sua vontade
ao tempo do crime, mas, a0 mesmo tempo, tem consciéncia do carater ilicito do fato que
praticou. Enquanto esta sob liberdade condicional, Francisco comete outro crime, para o
qual recebe nova pena, também reduzida pela semi-imputabilidade. Nao ha conversao,
neste caso (poderia haver), da pena para a medida de seguranca. E, no entanto, o sujeito
¢ submetido aos exames de cessagdo de periculosidade, que ndo confirmam que a sua

periculosidade cessou. O sujeito, portanto, ¢ considerado perigoso.

Em outro caso, o sujeito ¢ considerado inimputavel de inicio, quando do

cometimento de seu primeiro crime — 0s peritos consideram que estava sob surto
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psicotico induzido por uso de drogas. Ele cumpre a medida de seguranga, recebe um
laudo favoravel e ¢ desinternado. Fora do sistema, ele comete um segundo crime e
recebe medida de seguranca — apesar de, neste momento, ser considerado imputavel
pelos peritos (estava em abstinéncia de drogas). Os peritos afirmam que o sujeito “ nao
apresenta periculosidade relacionada a qualquer transtorno mental, entretanto, ndo se
pode garantir que em liberdade ndo volte a delinqliir” (Laudo psiquiatrico, Processo de

Execug¢ao Penal, TIDFT).

Nesses dois casos, hd um mal-estar entre os operadores do direito e a psiquiatria.
No primeiro caso, o sujeito ndo estd submetido formalmente & medida de seguranca,
mas ¢ tratado como se estivesse. No segundo, o sujeito ¢ submetido formalmente a
medida de seguranca, mas ndo deveria, porque niao necessita de tratamento de
internacdo. O primeiro ¢ chamado de “perigoso”. Do segundo, se diz que pode voltar a

delinqiir.

E nesse sentido que a medida de seguranga ¢ uma pratica viva das
operacionalidades do sistema e muito mais que um instituto do Codigo Penal Brasileiro.
No primeiro caso, o sujeito, porque tem crises violentas € um péssimo comportamento
no presidio comum, ¢ transferido para a Ala de Tratamento Psiquiatrico do Presidio
Feminino. Estando 14 para tratamento, entra no circuito da medida de seguranga, no
nucleo-duro doenca mental/perigo/prevencgao/tratamento, e passa a ser tratado como se
em medida de seguranca estivesse, entrando no regime de laudos para avaliagdo da
cessacdo de periculosidade. Déa-se que o diagndstico do sujeito — transtorno de
personalidade — ¢ um diagnoéstico-limite da psiquiatria: se por um lado, o sujeito com
esse diagndstico ndo pode se conter em seus comportamentos anti-sociais (perturbacao
da vontade), por outro, tem consciéncia de tudo o que faz. Para esse diagnostico, ndo ha
tratamento — e ha quem admita que ndo ha realmente doenga. O que ha ¢, sobretudo, o

perigo. A medida de seguranca, informal aqui, ¢ pura administragao do perigo.

No segundo caso, temos o0 novo perigoso da modernidade: o usuério de drogas.
Parece ser a carreira de doente mental, fundada quando do recebimento da primeira
medida de seguranca, o que condiciona a implantacdo da segunda, € ndo o que se
passava “no momento da agdo ou da omissdo”. A pratica de internar quem ja foi uma

vez internado, como uma contingéncia da carreira de doente mental, é o que parece dar-
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se aqui, ainda que os exames aos quais o sujeito ¢ submetido insistam, por um lado, na
sua imputabilidade, e, por outro, na idéia de que ndo se pode garantir que ele ndo

voltara a delinqiiir. Novamente, estamos diante da administragao do perigo.

Talvez ndo seja demais dizer que, para os doentes mentais que estio em
presidios, a medida de seguranca instala-se, formalmente ou ndo, pela propria
operatividade do sistema, que precisa administrar os entes perigosos. Essa
administracdo do perigo representado pelos doentes mentais ¢ levada a cabo pela
emissdo de laudos psiquiatricos, que assumem o papel fundamental de reguladores da
medida. Estar em medida de seguranca ¢, para todos os efeitos praticos, ter regulada a

sua desinternagao por meio dos laudos psiquiatricos.

Alejandro Bravo (2004) nota que o enunciado da periculosidade presente nos
laudos psiquidtricos nem sempre esta associado a determinadas categorias clinicas ou
condutas e que serve mais a um proposito administrativo, juridico-institucional.
Avaliando laudos constantes de processos de execugdao penal do TJDF, Bravo elenca
alguns critérios utilizados pelos peritos para avaliar a periculosidade dos sujeitos. Dessa
avaliagdo, alguns personagens perigosos surgem: perigosos porque tém
comportamentos primitivos (oligofrenia); perigosos porque nao tém familia; perigosos
porque usam drogas; perigosos latentes (epilépticos); extremamente perigosos
(psicoticos ou portadores de transtorno de personalidade); perigosos por rebeldia (por
recusa a tomar medicacdo); perigosos pecadores (o perito recomenda acompanhamento
religioso); perigosos mentirosos (alta capacidade de fingimento); perigosos tutelados

(solta-lo seria como abandonar uma crianga a préopria sorte).

E claro que h4, no interior do campo da psiquiatria, uma discussio critica acerca
do mandato social que ela porta. Sobretudo no bojo do movimento social brasileiro,
chamado de movimento de luta-antimanicomial, constroi-se paulatinamente, desde os
anos 70, o consenso de que o que o direito espera da psiquiatria, ela ndo pode dar. Aqui,
a psiquiatria é tomada ndo como uma ciéncia, mas como uma disciplina médica. Essa
discussao, no entanto, talvez porque golpeie o coracao da psiquiatria forense, apenas
raramente atinge os atores do direito e da psiquiatria envolvidos na instauragdo e

execu¢do das medidas de seguranga.
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Capitulo VII

O discurso sobre a medida de seguranca articula-se entre dois polos: entre pena e

tratamento, preso e doente, presidio e hospital, seguranca e assisténcia, sdos e

doidos. A entrada na Ala de Tratamento Psiquidtrico é uma passagem.

A entrada dos sujeitos no sistema carcerario ja carrega consigo todas as
caracteristicas de um processo reconhecido como de iniciagdo ou passagem, um
processo de aquisicdo de uma nova identidade social e uma nova biografia. Nesse
sentido, Rita Segato (2005) nos lembra que essa entrada cumpre as trés etapas minimas
das tecnologias de inicia¢dao e de produgdo do sujeito, uma vez que envolve claramente
a morte para a vida social anterior, um periodo de reclusdo e isolamento caracterizado
por provagoes, riscos, exposicao a dor fisica e reingresso a vida social sob o signo de

uma nova identidade.

A entrada na Ala de Tratamento Psiquiatrico (ATP) ¢, de todo modo, peculiar.
Nao ha duavidas de que, como a entrada na prisao, esta carrega todos os efeitos da
inicia¢do na identidade de encarcerado e, sobretudo apds o exame no IML — um dos
componentes da tecnologia de producao de sujeitos —, imprime, na nova identidade do
encarcerado, uma caracteristica especial: trata-se do sujeito que nao ¢ dono dos seus
atos, que ¢ incapaz de entendimento, que nao age voluntariamente € que ¢ incapaz para

estar na sociedade.

Eu fui no IML, s6 falei que eu usava cocaina ¢ fumava maconha, entendeu, mas eles
me recambiaram pra qui, pra eu fazer um tratamento de usudrio de droga, que eu ndo
tenho como, como ¢ que fala, dono dos meus atos, entendeu? [...] Eu sou dono dos
meus atos, doutora! Eu ndo sinto nada, eu ndo tomo remédio, pra falar a verdade pra
senhora, me da um remédio, eu ndo tomo nenhum. Eu ndo tomo nenhum, jogo tudo
fora [...] Se eu falasse com o juiz, eu queria que ele mudasse minha cadeia, voltasse
pra cadeia de novo, a medida pra cadeia de novo, entendeu, porque eu ndo concordo
com isso, eu tenho que ser dono dos meus atos, entendeu? (Caetano).

Aiem 2000 eu vim preso, por furto de um carro, depois que eu vim preso eu... eu dei
varios problemas na penitenciaria, 14 embaixo, né, briguei com os policiais e tudo, ai
eles me colocaram como incapaz de entendimento, na época que eu usava droga.
Quer dizer, eu sendo um dependente quimico, eu ndo tinha consciéncia dos meus
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atos. Foi isso que aconteceu em 2003 (Paulo Roberto).

Cada um deve ter consciéncia do que aconteceu na sua vida, mesmo que nao seja
voluntariamente, o que vocé cometeu, mas aconteceu. Entdo, se vocé fosse punido
pela justi¢a normal, igual ao meu caso, se eu fosse punido pela justica normal, eu ia
pegar uma pena bem grande. Mas, gracas a Deus, viram que realmente ndo foi uma
coisa assim que eu decidi: “Eu vou fazer e fiz.”. Ndo foi, nem eu até hoje, se eu falar
pra senhora que eu lembro o que aconteceu, ¢ mentira. Antes eu me esfor¢ava muito,
inclusive sofri muito com tudo que aconteceu [...] Eu um dia, cheguei sob o efeito de
droga em casa, e segundo eu fiquei sabendo, numa discussdo com a minha familia,
eu vim a matar a minha mae e o meu irmdo. Morreram. E o meu pai e a minha irma
estavam em casa e conseguiram sobreviver ainda. Eu fui preso ainda muito drogado.
Entdo quando eu vim cair na realidade de tudo isso, eu tava preso! E como se vocé
despertasse do pesadelo. [...] Tem pessoas que ndo tem problema psiquiatrico, teve...
um momento psiquiatrico. E diferente de pessoas que tem (Carlos).

Eles aplicam essa medida de seguranga na gente, porque a gente ndo temos
capacidade pra ta na sociedade, até um periodo de tempo [...] (Marcilio).

Note-se que a cadeia comum, de presos “normais”, ja ¢ limitadora da
responsabilidade dos presos. O ambiente carcerario, segundo Rita Segato (2005),
somente conspira contra a responsabilidade, na medida em que exerce a tutela: “o
tutelado, que ndo ¢ dono de sua vontade nem de seu corpo, ¢ infantilizado pela reducao
cotidiana de sua vontade. Nessa condigdo infantil, deficiente, ¢ impossivel ser
responsavel” (Segato, 2005, p.95). H4, neste cendrio, uma verdadeira pedagogia da
irresponsabilidade — a autonomia, ser livre para responder pelos seus atos, ¢ condi¢do
primeira da responsabiliza¢do. No caso das medidas de seguranca, os internos entram na

institui¢ao ja com a marca da desresponsabilizagdo: nao sao donos dos seus atos.

A questdo da responsabilizacdo surge assim nos discursos dos internos,
tensionada pelo polo da desresponsabilizacao, inaugurado pelo laudo psiquiatrico e
aderido a nova identidade do internado. Ha quem exija ser responsabilizado e ha quem
exija ter a responsabilidade mitigada ou reduzida. Se entre as técnicas especiais da
sociedade para desculpar o desviante, o anti-social, estd a determinacdo da doenga,
como nos diz Allan Young (1976), aqui a doenga decretada ¢ a técnica decisiva de
desresponsabilizacdo. Percebemos, no entanto, que nao se trata apenas de um “drible”
dos internos, nas palavras de Segato (2005), para afastar a responsabilidade pelo crime e
atribui-la a outros agentes, como as drogas. Trata-se de uma determinacdo oficial da

doenca, e da determinagdo da doenga como a causa do desvio pela disciplina médica.
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Mas a doenga manifesta-se num momento ou ¢ um estado permanente? Aqui,
nova tensdo se estabelece. Para um dos entrevistados, ha o “problema psiquiatrico”, que
parece ter a dimensao da permanéncia, de uma caracteristica do ser, € had o “momento
psiquiatrico”, que parece ser da ordem do acontecimento, da crise, da ordem do estar.
Entretanto, a crise, como ja& vimos, ¢, na construcao da disciplina médica, a propria
verdade da doenga. A passagem para a ala psiquiatrica marca, entdo, a nova biografia do
encarcerado pela determinacdo da verdade da doenca — razdo do desvio — e pela
desresponsabilizagdo do sujeito pelos seus atos — ainda que alguns exijam ser
responsabilizados. Um novo status, o de doente mental e, portanto, de irresponsavel,
estd sempre sob tensdo e aparece como uma das questdes cruciais nos discursos dos

internados.

Entre pena e tratamento

A tensdo entre as caracteristicas da pena e as caracteristicas de um tratamento
médico, no entanto, parece ser sempre a primeira, a tensdo imediata, quando os
internados nos explicam a medida de seguranca. Tratamento ou pena? Uma mistura
exata dos dois, como sugere o nome de um dos seus espagos de execugdo — a “cela de
repouso”? Ja vimos como a tensdao pena/tratamento também esta presente nas penas — o
carater preventivo destas ja prevé a dimensdo da adaptagdo/tratamento. Nas cadeias
comuns, a tensdo punir/tratar implica inclusive grande medicalizagio dos internos. E na
medida de seguranga, contudo, que a dimensao do tratamento, tomado como tratamento
médico e psicoldgico, ganha contornos mais nitidos. Se a dimensdo da pena parece
sugerir castigar um comportamento anti-social, a dimensao do tratamento sugere relevar

e medicar, num ritmo diferenciado:

A diferenga (entre a medida e a pena) € s6 o seguinte: o que vem pra ca, vem pra
fazer um tratamento, né, vocé ¢ acompanhado por um médico, por uma psicéloga, o
tratamento dos policiais aqui sdo outros... quando a pessoa da um surto — o surto € ...
eu vou e dou um surto aqui, assim, né — ai eles sabem relevar aquilo, t4 entendendo,
as vezes tem uma cela de repouso, eles pde no repouso, né, medica [...] Repouso ¢é
estilo uma cela de castigo, mas é o repouso, o nome chamado ¢ repouso. [...] La
embaixo ¢ uma coisa, tem que ser duro, tal, porque 14 tem criminoso, ¢ cara
perigoso, se ndo levar os caras baguncam mesmo, tal, mas aqui ndo tem como levar
este ritmo (Francisco).

A medida de seguranga, assim, ¢ uma coisa meio injusta, eu fico meio revoltado com
essa injustica. Porque, por exemplo, numa medida de seguranga, quando vocé entra
ali, qual o nome que vocé 1€? ATP — Ala de Tratamento Psiquiatrico. Aqui, eu tenho
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que dar risada. Ala de tratamento? Aqui ndo tem tratamento, ndo tem psiquiatria, ndo
tem recuperagdo! Como que sdo ala de tratamento? Entdo, quer dizer, ja comeg¢aram
errado, ou arrancam o nome, ou fazem por onde isso ser o que ndo ¢ (Paulo
Roberto).

Além da oposicao entre “la fora”, “na rua” e “aqui”, tipica de todo modo dos
internados das instituicdes totais, “l4 embaixo” ¢ também uma expressao que surge em
quase todos os discursos dos internos da ala psiquidtrica. “La embaixo” aparece assim
nestes discursos para designar o presidio comum e diferenciad-lo da ala psiquiatrica,
colocando-o em oposicdo a “aqui”. Desse modo, a tensdo dentro/fora situa ndo-somente
a ala em rela¢do a rua, mas também a ala em relagdo as outras unidades prisionais. A
medida de seguranga parece instituir um lugar diferenciado do presidio comum, um
lugar que, apesar de ser cadeia, ¢ uma cadeia diferenciada, que protege os internos dos
policiais comuns, da massa carceraria e que também protege a sociedade. Como
correlata a tensdo pena/tratamento, vemos surgir outro lugar, um lugar diferenciado do

presidio comum, um lugar construido sob a tensao cadeia/hospital:

Esse plantdo, eles acham o seguinte: aqui é cadeia, tem que ser tratado igual cadeia.
Eles pensam desse jeito, mas a diretora mesmo daqui, os outros policiais ndo, sabem
que aqui ¢ um lugar, ¢ cadeia, mas ¢ um lugar diferenciado, um lugar de pessoas que
tém problema, pessoas que tém ilusdo, conversa s6, igual o Lauro, o Lauro, quando
ele ta perturbado, ele queima a mdo dele com o cigarro, ele ndo sabe o que ta
falando. [...] Tem umas pessoas consciente, mas tem umas pessoas totalmente fora
de si, aqui dentro. [...] Muitos queriam que fosse uma pena normal, que ai ndo
dependeria de psicologo, de psiquiatra, nem da familia... s6 que quando a justiga da
uma medida de seguranga ou uma medida de tratamento, ¢ porque realmente aquela
pessoa, ou ta necessitando ou ele achou, o juiz achou melhor dar a medida para
aquela pessoa. Porque tem muitas pessoa que td aqui que merecia ta aqui, porque
que se tivesse numa cadeia normal, ja tinha ido 14 pra fora e morrido (Francisco).

Aqui, digamos assim, as pessoas que tém problema estdo protegidas, sendo que, o
resto da sociedade ¢ que deveria ter uma protecdo, né, mas € o contrario, porque tem
muita gente aqui que ta protegida. Gragas a Deus. Por qué? Porque sdo pessoas que
num sistema carcerario normal num ficariam, num ficariam, os detentos ndo aceitam
(Carlos).

Trabalhar na Ala de Tratamento Psiquiatrico (ATP) exige que os policiais se
diferenciem nao s6 dos policiais “la de baixo”, mas também dos proprios internos da
ATP. Eles ndo devem ser agitados ou nervosos, devem ser compreensivos, devem
relevar e também zelar pela seguranca. A tensdo entre o0s imperativos
seguranga/assisténcia revela-se no discurso dos internos, assim como no estilo dos

plantdes policiais na ATP. H4 plantdes em que a dimensao da assisténcia prevalece —
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quando os policiais vieram do corpo de bombeiros —; hé plantdes em que a dimensao da
seguranga prevalece — quando os policiais vieram 14 de baixo. Como correlata dessa

tensao, revela-se também a série preso/paciente:

Tem alguns policial que tem a recomendag@o de ndo trabalhar aqui na ATP. Tem uma
recomendagdo ai, que muitos ndao trabalham na ATP. Alguns agitados, tal, ndo
trabalham aqui na ATP. E da direcdo. E porque eles sio um pouco agitados, um
pouco nervoso, tal, e ndo da pra trabalhar numa ala de tratamento psiquiatrico, né?
Entdo tem essa recomendacdo da diretoria ndo trabalhar aqui. Trabalha no portdo
principal, ou na torre né, pra até mesmo evitar o atrito com um paciente, porque eles
dizem que aqui ndés somos pacientes, né, tem muitos 14 dentro que fala “Que nada,
nds somos pacientes nada, nds somos € preso mesmo”. Mas nos ta preso, mas nos ta
num lugar diferenciado, pd, aqui nds tem umas regalias, tal, tem uns ai que vé
problema. Esse Caetano mesmo, vixe, esse Caetano ja deu tanto problema aqui,
arranca ferro pra furar os outros, e ameaca, esses dias juntou trés, deu uma pia nele.
[...]1 Ele quer descer 14 pra baixo, segundo ele, ele quer descer 14 pra baixo
(Francisco).

Alguns deles vieram do corpo de bombeiros, td& bom, sdo policiais, mas sdo
bombeiros, entdo eles tém muito a parte da humanidade [...] agora, o plantdo de
ontem, sdo policiais que vieram 14 de baixo, do regime duro, dificil, ta entendendo,
entdo eles ainda sdo rigidos, quer o regime igual era 14 embaixo [...]. O policial que
trabalha aqui tem que usar mais da humanidade, porque, tem hora, que eu mesmo, ja
aconteceu eu, deu td nervoso, xingar, “Essa porra aqui, eu quero ir embora desse
lugar aqui, desse inferno e tal!”, e tem policial que leva isso ai, que vocé ta xingando
ele, e ai quer entrar com a 12... e chega e encosta todo mundo na parede. Entdo isso
ai num funciona nos outros plantdo, nos outros plantdo, as vezes o interno ta ali
nervoso, eles entram, “Que que cé€ quer?”, ta entendendo, “Quer dar uma volta?
Quer descer no patio?”, e sabe relevar, tem humanidade [...] (Francisco).

Tem policiais aqui que ndo tem preparagao psicoldgica nenhuma pra trabalhar aqui.
Por qué? Quando o cara td perturbado, ele ndo ta tendo consciéncia do que faz.
Entdo as vezes ele te xinga, ele vai falar com vocg, ele fala alto. Sabe o que que o
policial quer fazer? Quer entrar pra bater no cara! Ele num sabe que o cara ta ali no
momento psicologico dele! [...] tem policiais que sdo muito humanos, e tem policiais
que ndo, pra ele ta na cadeia, ¢ marginal [...] (Carlos).

Os sujeitos estdo entre pena e tratamento, cadeia e hospital, imperativo da
seguranga e da assisténcia, preso e paciente. O habitante do territério entre a justica € a
psiquiatria transita entre. A dimensdo do tempo, entre determinado e indeterminado,
parece ser mais dois pontos de tensdo da medida de seguranca. Para um dos
informantes, ha o tempo 14 de baixo, determinado, ¢ ha o tempo daqui, que pode ser
determinado ou indeterminado: o tempo ¢ determinado se a pessoa ja ¢ conhecida pelo
psiquiatra e pelo psicologo — entdo ai, a saida da ATP parece ser certa. Do contrario, o

tempo ¢ indeterminado e ¢ marcado por “ndo passar” no IML repetidamente.

E uma faca de dois gumes, tem a medida de tempo determinado, entdio quer dizer,



acabou aquele tempo, vocé vai embora. Quer dizer, o tempo determinado significa o
qué? Que vocé tem uma saida. Ja geralmente quando vem o tempo determinado, é
porque a pessoa ja ¢ conhecida pelo psiquiatra e pelo psicélogo, ela tem um tempo
pra cumprir e vai embora. O tempo indeterminado significa o qué? Que ela vai ter
que pegar, por exemplo, um ano de medida, e se ela ndo passar no IML, ela fica 2; se
ndo passar, fica 3, e assim vai. Entdo, quer dizer, tem pessoas aqui que ndo entende
isso. Vai pegar um ano de medida e pode ficar até 7, ou até 10, que é quando ja
mandaram pra rua, o psicélogo... Foi um ano, o psicoélogo ¢ o psiquiatra vé que a
pessoa ndo tem periculosidade ou tem capacidade de ta na rua, ele manda embora, s6
que se ndo tiver, se renova. Ja 1a embaixo eles ndo querem ver isso, venceu a sua
parada, vocé vai embora e pronto (Paulo Roberto).

Vimos como, no ordenamento juridico brasileiro, ndo ha algo como uma medida
de seguranga por tempo determinado. Segundo a lei, hd um tempo minimo, mas ndo ha
tempo maximo de cumprimento da medida. Entretanto, na operatividade do sistema
penal, segundo parece nos dizer este informante, ser conhecido ou ndo do psiquiatra e
do psicologo faz diferenga para o tempo que a essoa vai cumprir na Ala de Tratamento
Psiquiatrico. Teriamos aqui, mas em verdade, em todos os casos, os profissionais “psi”
como os juizes anexos de Foucault (1987). Por outro lado, vimos como existem
internadas na ATP pessoas submetidas ao regime de laudos psiquidtricos, mesmo que
ndo estejam submetidas formalmente & medida de seguranca, mas a pena. Teriamos
assim, formalmente misturadas na mesma ala, pessoas que cumprem pena € pessoas que
cumprem medida de seguranca. Num territorio de presos/pacientes, a dimensdo do
tempo parece ser medida na tensdo correlata entre um  tempo

determinado/indeterminado.

O tempo indeterminado da medida de seguranca, de todo modo, ndo parece ser
toleravel ou inteligivel e, para os entrevistados, parece sempre ser preciso determina-lo.
Nao s6 as passagens pelo IML, mas também o tempo minimo da medida de seguranca
sdo invocados para marcar o tempo: ¢ comum que interpelados sobre o tempo da
medida, os entrevistados respondam como se estivessem diante de um tempo maximo: 3
anos. Um dos entrevistados chega a uma formula-chave da tensdao tempo
determinado/indeterminado e da operatividade da medida de seguranga — sua questdo ¢

de um ano de tratamento, por tempo indeterminado:

[...] se tiver na cadeia normal, a pessoa vai embora, puxou o seu tempo, vai embora.
No meu caso mesmo, eu peguei dois anos e seis meses, se eu tivesse 14 embaixo, no
presidio 14 de baixo, eu ja tinha ido embora hd muito tempo. Mas, questdo de um ano
de tratamento, por tempo indeterminado, eu num fui ainda (Marcilio).
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Do mesmo modo, o tempo de uma pena € quase sempre invocado para marcar o
tempo. Um certo carater retributivo da medida de seguranca ¢ assim invocado pelos
entrevistados. Caso o sujeito tivesse recebido uma pena, em tempo certo, proporcional
ao crime, ele ja estaria “quites” com a justica, teria “pagado” o que deve. Tendo pagado
o que deve, o tempo da medida passa a se aproximar mais do tempo que nao acaba, que
nao tem fim. Um dos nossos entrevistados, por meio de seus advogados, chega mesmo a
interpelar a justica quanto a intolerabilidade do tempo indeterminado da medida de
seguranga. Seu processo registra a decisdo dos desembargadores — que a medida de
seguranga ndo ultrapasse o tempo, em abstrato, da pena que lhe seria imputada pelo

crime, caso fosse imputavel (10 anos):

Foi no dia 5 de junho de 2002 que eu assinei a minha medida, né? Uma medida de
um ano de tratamento, s6 que eu tinha sido, recebido a sentenga 14 do meu delito que
eu cometi... 2 anos e seis meses, ai eles colocaram pra eu vir pra cd, pra medida de
tratamento. E j& vai fazer quatro... cinco anos jé& vai fazer agora em julho, dia 5 de
julho faz cinco anos que eu peguei esta medida. Eu ndo conto, esta medida... em
certos casos, ela favorece o interno, mas noutra situagao, ela fica tipo, uma medida
tipo... ela num acaba! Ela num acaba, ela vem, por exemplo, eu peguei um ano... de
tratamento de psiquiatra aqui, mas por tempo indeterminado, entdo ela ndo tem fim.
S6 que eu apelei e ai trés desembargadores... me deu, ela fixou ela pra 10 anos... de
medida, que chegasse os 10 anos terminaria o meu tempo, a minha medida
determinada pela justica. Mas pra outro ponto, pra quem nao tem familia, pra quem
a familia ndo quer também, ja fica uma cadeia tipo perpétua pra ele, ele num sai
mais (Marcilio).

Entre aparéncia e esséncia

No relato de nossos informantes, porém, ha outra tensdo patente. Entre as acdes
e os comportamentos do dia-a-dia dos internos e o parecer emitido pelos peritos do
Instituto Médico Legal (IML) parece existir grande distancia. Os discursos dos internos
parecem se debater entre os polos da aparéncia e da esséncia. Se, por um lado, os
peritos querem descrever a esséncia em seus laudos sobre os internos, s6 podem estar
diante da aparéncia, ja que ndo convivem com os internos diariamente. Por outro lado, a
aparéncia pode ser ela mesma forjada, travestida de esséncia. Para os internos, ha um
saber portar-se diante do perito, fazendo coincidir aparéncia e esséncia, para que se
consiga “passar” no exame do IML. E possivel, portanto, ser algo, mas parecer ser outra
coisa. Uma tensao correlata, a tensdo verdade/mentira, recobre quase todos os discursos

sobre os laudos psiquiatricos e psicologicos:
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Muitas pessoas vai ao IML, e vocé ndo entende. E igual & mente do juiz. As vezes, a
senhora tem um pensamento... meu: “O Francisco ndo tem condicdo de ir embora”.
Ja o juiz e o povo do IML: “Ah, o Francisco tem condigdo de ir embora”. Entdo,
cada um pensa de uma maneira diferente, eu acho que teria que sentar todo mundo,
perito, juiz, pegar a psicologa, teria que ter uma psicologa aqui ligada & VEC todo
dia pra ver o dia dele, do interno, aqui dentro. Porque, muitas das vezes, tem o
relatdrio, mas sera que o relatdrio ta indo a verdade, o que acontece aqui, 0 que 0
interno faz aqui, o comportamento dele, o que que ele faz, o que que ele pensa,
porque muitas vezes eu td falando uma coisa pra senhora aqui e eu t6 mentido pra
senhora, a senhora ndo sabe se eu t6 falando a verdade. Muitas vezes a pessoa chega
la no IML e a doutora olha 14 o processo... “Ah, vocé vai voltar a cometer o estupro,
e tal”, toca no assunto do estupro, por exemplo, um estuprador: “Nao, isso eu cometi
fora de si, eu tava fora de si, tal, tal” e d4 um laudo favoravel. Sai, vai cometer a
mesma coisa que ele cometeu num outro processo, € volta pra ca (Francisco).

Para os entrevistados, ¢ o internado, e talvez as pessoas que convivem com ele,
como os policiais e os profissionais de saude do sistema carcerario ou da Vara de
Execugdes criminais, que sabe sobre a esséncia do caso. Mas 0o merecimento, 0 mérito
do internado para sair, ou ndo sair, quem decide sdo os peritos do IML. Se, por um lado,
o internado demonstra seus méritos cotidianamente, os demonstra para quem nao tem o
poder de libera-lo. Por outro, quando quer demonstra-los para quem tem o poder de

liberd-lo, no momento do exame, ele pode ndo ser eficiente:

No dia que achar assim, “Ah, vocé merece ir embora”, vocé vai. Quem decide se a
gente merece ir embora ou nao? Os peritos do IML, que sdo outras pessoas, que eles
vado conversar com vocé aqui, entdo eu posso viver 24 horas dando trabalho, eu
chego aqui, eu consigo ter uma boa conversa com vocé, as vezes até passar uma
coisa que eu ndo sou, e... eu to liberado. As vezes é até uma pessoa que realmente ta
aqui, quieta, calma, tudo, chega 14 ndo consegue transmitir a seguranga que a
psicologa quer ter? Negado. Entdo € aquela coisa, ja conversei muito com o chefe de
patio, com o pessoal da VEC, todo mundo que eu tenho acesso, que eu consigo
conversar, eu sempre falo assim “Poxa, devia existir um meio daqui ter mais unido
entre o povo, os médicos daqui, com os médicos do pessoal da VEC. Pra qué? Pra
que quando vocé for fazer o exame, vocé ndo fica realmente s6 detido naquele
perito. A opinido daquele perito (Carlos).

E tem gente aqui, que vocé pode fazer 100 mil testes no IML, ndo passa no IML, ndo
passa, s6 que as vezes num demonstra periculosidade, mas num passa. Aqui tem
pessoas que sdo ignorantes, que ¢ a maioria, tem pessoas que tem um graus de
nervosismo, que até de fazer um teste assim, a pessoa ja vai naquele terror de fazer o
teste, mas ndo ¢ uma pessoa agressiva, uma pessoa que apresenta risco pra sociedade
(Paulo Roberto).

Neste ponto, ¢ importante lembrar como os exames em geral, e sobretudo os
exames que precedem a constru¢do do laudo psiquidtrico — prescritos pela legislacao —,

parecem ser, conforme Foucault (1987), uma técnica da vigilancia que permite

81



qualificar, classificar e punir. O exame parece reunir a cerimonia do poder — altamente
ritualizado —, a demonstrac¢do da sua for¢a ¢ o estabelecimento da verdade. Nao ¢ a toa
que a noc¢do de erro ou de inversdo aparece nas falas dos entrevistados como uma
possibilidade. Se os peritos nao tém acesso a esséncia dos internos, hé erro. Pessoas sas

ficam; pessoas descontroladas podem ir embora:

Pessoas muito mais descontroladas psicologicamente foram embora, tudo, e tem
pessoas ai, digamos, de sd consciéncia, e ta mofando ai dentro, sem fazer exame,
sem nada (Carlos).

O erro também pode se dar pela manipulacdo do perito. Algumas pessoas podem
manipular advogados, juizes e peritos, simulando doenca mental. Ou tudo poder ser
mesmo uma jogada de advogados para beneficiar um cliente — isso poderd envolver
conhecer o que deve e o que ndo deve ser feito durante uma pericia, ou nem mesmo
1SS0, ja que, na esséncia, nao se trata de uma pessoa com transtornos mentais. A medida
de segurancga aparece para os entrevistados como uma saida facil para quem ndo tem

transtornos mentais e para quem tem dinheiro para ter bons advogados.

Muita gente que tem 14 embaixo, sabendo que tem isso aqui, manipula o advogado e
o0 perito pra vim pra cd, porque aqui tem mais... mais regalia, como se diz, né. [...]
Eu ja vi aqui advogado que conseguiu trazer a pessoa pra ca numa medida, a pessoa
ficou seis meses aqui, ta entendendo, pediu um exame no IML, foi no IML, ganhou
o favoravel — porque realmente ndo tinha problema — mas o advogado conseguiu e
foi embora, por trafico de droga. [...] E jogada do advogado pra tirar o cliente dele
do presidio normal, onde ele ia cumprir uma pena de cinco anos de cadeia. [...] ¢ um
jeito de desviar a justica, manobrar a justica e ir embora. [...] Ele, a primeira vez que
ele passar o IML, ele vai embora! Porque ele ¢ um cara que ndo toma remédio, ndo
da problema no sistema, qualquer perito que passar nele, ele vai ganhar o favoravel,
porque ele ¢ um cara totalmente inteligente, fez faculdade, fez tudo, de familia boa,
vai embora (Francisco).

Hoje doutora, eu te falo, tem muitas pessoas que tdo normal, controladas, mas tem
muita gente vindo pra cd assim, que vocé vé€ assim que ndo tem... problema.
Nenhum. Inclusive nem o crime que cometeu teve alguma coisa a ver com estar...
sob dependéncia quimica, ou.... Tudo por causa de advogado. Eu ja conheci casos de
colega meu que veio pra ca, ele caiu num 12, numa formac¢do de quadrilha,
entendeu, ai tava respondendo um homicidio... ai 0 advogado conseguiu mandar ele
pro IML, explicou direitinho tudo o que ele tinha que fazer, deram a medida pra ele,
chegou aqui, com seis meses... mandaram ele embora. Pra quem tem dinheiro, pra
quem tem dinheiro, condi¢do de colocar um advogado, de, digamos assim,
manipular a justi¢a, (a medida de seguranga) ¢ uma saida facil (Carlos).
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Quem tem familia boa, quem tem dinheiro, nos dizem os informantes, tem na
medida de seguranca uma saida facil do sistema penitenciario. Aqui, a seletividade da
justica dirige uma puni¢do mais severa aos setores mais vulneraveis da sociedade ao
mesmo tempo em que aponta uma saida para a elite eventualmente criminalizada. O
poder socioecondmico parece ser, na medida de segurancga, um fator crucial, muito mais
que no universo dos presos comuns. O caso de Jodo Guilherme Estrella,' por exemplo,
levanta esta possibilidade. Condenado a quatro anos de prisdo por trafico de drogas,
Jodo, de classe média, tem sua pena convertida em medida de seguranca pelo tempo
minimo de dois anos. Em exatamente dois anos, € liberado. Para os nossos informantes,
um maior poder socioecondmico ¢ justamente o fator que permite controlar o jogo da
aparéncia/esséncia. Com dinheiro, torna-se possivel simular o transtorno mental para
receber a medida de segurancga e sair logo em seguida, ja que, em esséncia, o sujeito ndo

¢ portador de transtornos mentais.

A falta de controle sobre a aparéncia fisica no momento do exame do IML — que
¢ tipica das instituicdes totais — aparece também como elemento da tensao
aparéncia/esséncia, verdade/mentira. No entanto, a falta de controle sobre a aparéncia
fisica parece ser ainda maior na Ala de Tratamento Psiquiatrico do que no presidio

comum — dificultando a desejavel coincidéncia entre aparéncia e esséncia:

Eu acho que eles ndo sdo capazes de emitir esse laudo, sinceramente [...] Quer dizer,
eu vejo aqui um lugar de uma maneira, fulano de tal vé de outra maneira, a policia
vé€ de outra maneira, o psiquiatra, que nem ta aqui, vai ver como? Como que ele vai
ver isso aqui? Vai achar “Fulano de tal chegou aqui pra fazer um teste, tava imundo,
com a roupa imunda, desleixado, com havaiana, com a roupa sem combinar”. Sera
que ele sabe que a roupa de um é emprestado? Que ele ndo tem nem um chinelo, € o
chinelo ¢ emprestado? Sera que ele foi chamado de supetdo, que deu tempo pra lavar
a roupa pra no outro dia ir? Entdo quer dizer, por ai vocé ja tira uma base como
muitas coisas vocé ndo da pra saber (Paulo Roberto).

Eu tive que ir no IML do jeito que eu t6 aqui, eu ndo tava nem preparado pra vir
aqui, mas eu tive que ir &, descalco, quer dizer, isso ndo demonstra uma aparéncia
boa. As vezes até acontece no IML, dé até uma aparéncia de desleixo. Eu t6 com a
barba desse tamanho, quer dizer, isso se torna até ridiculo pra mim, eu ndo gosto de
barba, mas aqui funciona assim. O barbeador fica com o classificado, e ele da pra
gente fazer e depois que a gente faz a barba, a gente entrega pra ele, quer dizer, eu
ndo tenho o problema de me cortar, nunca me cortei, numa fiquei com essas
frescuragens de querer me matar e ndo chegar a lugar nenhum, porque a pessoa que
quer se matar, ela se mata mesmo, num fica com negocio de cortinho aqui e coisa
ndo, ¢ por causa de uns e outros € que eu tenho que fazer a barba s6 no dia que as
pessoas querem que eu faga. Nao posso ter o meu proprio barbeador, igual 14
embaixo que eu posso tirar a barba a hora que eu quero, quer dizer, um espelho que

14 Em sua historia real, foram baseados o livro e o filme Meu nome ndo é Johnny.
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eu ndo posso ter, um espelho (Paulo Roberto).

De todo modo, o exame do IML aparece para a maioria dos entrevistados como
uma grande incognita. Para um deles — que sabe o que dizer ao juiz e aos
desembargadores, que aprendeu a operar os instrumentos e os papéis dos ritos
processuais —, a psiquiatria aparece como um jogo de pranchetas, desenhos, perguntas e
respostas, que ele nao sabe operar. Tendo dominado a linguagem e os ritos do direito, a
linguagem e os ritos da psiquiatria, permanecem ainda com contornos grosseiros —
talvez domine esta linguagem apenas os estudados:

Vai 14 (no IML), perguntam né, fazer desenho, tem umas pranchetas 14 pra gente
saber o que que significa aquilo ali, simplesmente isso, né. Ai eles vdo dar o laudo

favoravel ou negativo. Eu tenho 1a... 4 anos ja, que eu t6 indo 14. Quatro vezes que
eu fui (Marcilio).

Tem outros também que quando vai no IML, vem estuda, vem estudar... estuda,
terminou a primeiro, o segundo grau, vai no IML, faz 14 o laudo 14, ¢ passa, também,
porque o estudo também ja ajuda a pessoa. O que tem estudo e o que ndo estudo,
logico, o cara que tem estudo ele vai fazendo tudo certinho, passa no IML. Tem um
aqui que foi uma vez, o cara foi uma vez — tinha trés anos que eu tava aqui — o cara
foi uma vez, passou, foi embora. O cara tem estudo. Ja voltou, uma vez, foi embora
de novo, mas ja voltou de novo, tai, né... mas eu creio que se ele for 14 de novo, ele
passa, porque ele tem um estudo elevado, né, entdo ele vai também... (Marcilio).

Entre sdos e doidos

Outros elementos das explicagdes dos internados sobre as medidas de seguranga
evocam a série sdos/doidos. A pessoa em medida de seguranca parece estar entre esses
dois polos: considerada por um lado, doida, pode estar sa em outro momento, sob 0s
efeitos ou ndo de uma medicacdo. A psiquiatria forense reserva, para dar conta deste
mesmo estado de coisas — sobretudo nos laudos de “incidente de insanidade” —, a
expressdo “intervalo lucido”. Trata-se ndo apenas de uma recuperacdo perfeita da razao,
mas de uma lucidez que torna o individuo apto e competente para agir segundo suas
percepgdes (Cohen, 1996b). O “intervalo lucido” da psiquiatria e o ‘“sadio” dos
entrevistados pode, no entanto, ndo coincidir. Para os entrevistados, muitas vezes ¢ o
remédio que faz a pessoa voltar ao normal — e a auséncia do remédio, dentro da ala ou

na rua, por outro lado, os faz ficarem nervosos:
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Pra vocé ver, o remédio aqui ¢ distribuido pelo policial, entdo o policial da, se vocé
quiser tomar, bem, se ndo quiser, c€ num toma. Entdo tem muitos deles que guarda,
entdo al comeca a ficar nervoso, a querer brigar tudo, ai eles vem e tomam
providéncia, ai comeca a dar injecdo, ai a pessoa volta ao normal. Entdo ¢ isso que
acontece muito, a pessoa ta normal ali porque estd sob medicagdo, porque a
medicacdo estd agindo em certo ponto da doenga dele, quando ele chega na rua, o
cara ndo quer obedecer a familia, ndo quer nada, para de tomar o remédio e é onde
ele volta pro presidio, acaba sendo recolhido. Entdo ¢ o que muito acontece aqui. Da
maioria dos casos que eu vi voltando aqui dentro, sdo disso. Tem pessoas aqui que
chegam assim que s6 quem ta vendo pra acreditar (Carlos).

Entdo ¢ um lugar pra esse tratamento, nés somos considerados como doido, né,
apesar nem todos, ja t4 bem, né, ja t bem, ja, chega problematico, mas devida do
tratamento, do remédio, melhora. Eu ja vi muitas pessoas aqui, chegando aqui ruim,
né, muito perturbado, t4 bom, j& foi embora (Marcilio).

Mas, ha quem, entre eles, ndo se considere doido. Doido ¢ aquele que considerou
doido o interno em primeiro lugar. Sobretudo nos casos de uso de drogas, a expressao
“doido” parece ser absolutamente incompativel com a representagdo que a pessoa tem
de si. Sendo tao grande o disparate e o erro, doido s6 pode ser aquele que o classifica e

o julga:

A medida de seguranga, eu vou falar pra senhora. Eu ndo aceito essa medida de
seguranca. Medida de seguranga ¢ pra doido, que nao sabe fazer nada. Eu ndo sou
doido. Se a senhora me der esse livro aqui pra mim, eu vou rasgar? Eu ndo vou
rasgar. Se a senhora me der dez reais eu vou rasgar? Eu ndo vou ndo doutora, eu vou
¢ gastar ele! Eu ndo aceito essa medida ndo, o juiz parece que ¢ meio piréu da
cabega, que me mandou aqui prum lugar desse. O doido foi o perito do IML, que
pegou o meu depoimento, que mandou pro juiz 14, dizendo de uso de drogas, que
tinha que se tratar. O doido ¢ ele. Minha mae vai pagar o particular, pra resolver isso
ai (Caetano).

A série saos/doidos ndo €, no entanto, exclusiva dos discursos das medidas de
seguranca. Mesmo na cadeia comum, em razao do movimento tipico do positivismo de
psiquiatrizagdo do crime, os imputaveis sdo considerados anormais, doidos. Quando ha
uma infiltragdo da psiquiatria no direito, a tensdo normal/anormal, sdo/doido imprime-

se fatalmente na percepgao do crime e do criminoso.

Entre tutela do Estado e tutela da familia

Para todos os informantes, a desinternagdo da ala psiquiatrica depende da
aceitacdo do interno pela familia (note-se neste ponto, que os crimes contra a pessoa

cometidos pelos internos da ala psiquiatrica sdo geralmente crimes contra um membro
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da familia). De fato, toda a literatura sobre a questdo da medida de seguranca, mas
sobretudo os processos das pessoas em medida de seguranga, indicam com clareza o
fato de que esse € um dos critérios da pericia — talvez um dos mais importantes — para a
desinternagio do sujeito. E como se o sujeito, uma vez identificado pelo estado como
um doente mental infrator, devesse necessariamente, no momento da sua desinternacao,
passar da tutela do Estado a tutela da familia. Contudo, ainda que o laudo do IML
recomende a desinternacao, os informantes nos dizem que se a familia ndo que aceitar a
pessoa em casa, a desinternagcdo nao se efetiva. A operacionalidade do sistema penal
permite a chamada “medida de seguranca administrativa” — o sujeito passa a ser uma

espécie de morador da ala psiquiatrica:

Porque o IML, é o IML que da o laudo favoravel a pessoa... né, mas tem pessoa ai
que ja foi até desinternado, e tai até hoje. Foi desinternado e se encontra ai, né, por
qué&? Porque a familia ndo quer aceitar a pessoa em casa [...] Se a familia ndo aceita
a pessoa em casa, ele vai ficando aqui, vai ficando, vai ficando, tem um ai que tem
12 anos que tai, o Jodo. O Jodo tem 12 anos... a familia ndo quer saber dele, outros
ai ja tem 15, 16 anos que ta ai dentro. Por qué? A familia ndo quer em casa, ai fica
dificil pra pessoa poder ir embora. Mas se a familia quer, pode, ta podendo, quer, vai
embora mais cedo. Até mesmo antes de completar o tempo determinado que foi pra
ficar aqui, de trés anos... né, porque ja aconteceu aqui, né... Depende do laudo, da
pessoa, do perito do IML e também da psicologa 1a da VEC (Marcilio).

E vem pra c4, pega a medida, e pra sair daqui tem que ter um laudo favoravel que
vocé conseguiu, €... que a sua mente ta tranqiiila, que vocé ta tranqiiilo pra ganhar o
favoravel do IML, que o juiz s6 solta daqui depois que o IML relata no oficio que
vocé ta pronto pra voltar a sociedade, e mesmo assim, precisa a sua familia assinar,
o0 seu pai, a sua mae e tal (Francisco).

Tem pessoa que fica s6 porque ndo tem familia. Tem pessoa aqui que precisa de uma
assinatura pra ir embora, ¢ ndo vai, porque ndo tem familia. Tem pessoas aqui que
tem familia, com mais de 65 anos de idade, que nao pode assinar, porque ¢ idoso,
ndo pode assinar [...] Entdo sera entdo, se uma pessoa ta aqui, ¢ normal, morre a
familia toda, sobrevive um tio de 70 anos, entdo, quer dizer, ele ¢ obrigado a ficar
num lugar desses? O que ¢ isso? Isso ¢ uma palhagada, uma falta de... uma falta de
estrutura na politica, uma falta de conhecimento (Paulo Roberto).

A operacionalidade do sistema penal permite também que a pessoa ja
desinternada e coabitando com a sua familia possa retornar a Ala de Tratamento
Psiquiatrico e ter restituida a medida de seguranca. Lembremos como a desinternagao,
segundo o ordenamento juridico brasileiro, ¢ condicional, pelo prazo de um ano. A
internacdo na ATP do presidio pode ser, assim, um alivio para a familia, geralmente
desassistida pelo Estado. De forma geral, sera a familia que informara ao juiz, ou a

direcao do presidio, da necessidade de seu familiar retornar ao sistema. Tudo depende
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da mae ou do pai assinarem:

Muita gente fala assim: “Ah, depende da familia”, mas o pessoal da VEC, eles
deveriam ter mais assisténcia para os familiares, porque uma pessoa que tem
problema psiquiatrico, ele ¢ uma pessoa que ja deu muito problema pra familia, tem
uma familia que sofreu demais, fica chateado aqui. Entdo, muitas vezes que cai
aqui, pra familia é um alivio. Por qué? Porque essa pessoa vai ta segura, de uma
certa forma, e ndo vai t4 dando problema pra familia, entendeu, entdo alguns
familiares sdo isso, uma pessoa que tomou panico (Carlos).

A medida de seguranca ¢ uma merda, entendeu? Porque é o seguinte, doutora, eu
tava no Cascavel, entendeu? Eu tava no Cascavel puxando minha cadeia e venho
prum lugar desses, e ainda tem que a minha mée assinar, entendeu, pra eu sair desse
lugar, eu ndo concordo com isso. [...] Aqui é o seguinte, renova (a medida de
seguranca) e depende conforme o paciente td. Cé concorda com isso? Com a sua
mae assinar pra vocé sair duma cadeia feminina? Cé concorda? (Caetano).

Entre perigo e protecio

A tensdo perigo/protecdo ¢ mais uma tensdo na qual se apdia o discurso dos
internos. A Ala de Tratamento Psiquiatrico podera ser um lugar perigoso, ainda que seja
também lugar protegido. E perigoso, porque acolhe individuos perigosos, que a
qualquer momento podem lhe atacar. E um lugar protegido, porque esse ataque &
tolerado, relevado, como um ataque de uma pessoa doente — e este deve ser o lugar, nos
dizem os internos, de uma pessoa doente. Também ¢ um lugar protegido, porque oferece
poucos perigos, pouco instrumental de risco. Além disso, ¢ um espago que protege
alguns individuos, como os estupradores, os doentes, os “maniacos” da massa

carceraria:

Hoje tem o Claudio, que ¢ um cara, ¢ um maniaco. Eu ponho o caso do Claudio
como um maniaco. Ele ndo pode ver uma mulher, e ele ndo pode ver um homem,
tudo pra ele ¢ sexo. Que cé até me perdoe a palavra, mas tudo pra ele ¢ assim. Entéo
uma pessoa que de tanto enjoar de dar em cima de vocé, os presos ndo aceita ele em
canto nenhum. Todo canto ele tem problema. Eu ja falei: “Gente, o Claudio, vocés
tém que ver que ndo adianta bater no Claudio. O Claudio ndo adianta, o Claudio tem
que arrumar um tratamento, uns remédios... pra que ele sossegue! Que que ele ta
fazendo? Ele ta 14 isolado (Carlos).

[...] Eu vou pegar o meu caso, e vou pegar o caso de um interno que tinha aqui, o
Janior. O cara se cortava todo dia, brigava com todo mundo, tentava se enforcar,
problematico que so6 ele, todo dia tinha que separar briga dele e correr com ele pro
isolamento. Que que a justica fez? Ele era um cara bem normal, e ele pegou medida,
depois de um tempo, quando ele comecou a aprontar na cadeia, que que a justica
fez? Como ele era um cara que vivia tentando se suicidar pra conseguir um
beneficio — porque através disso era tudo o que ele conseguia, através disso ele
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conseguia falar com a familia dele, ele conseguia obrigar a familia dele a vir aqui,
entendeu — o que que eles fizeram? Pegaram e mandaram ele embora. “Ah, mas o
tempo de cadeia dele ja acabou, tem muito tempo que ele ta preso, ele tem que
voltar ao convivio”. Todo mundo sabia que o Junior ndo tinha condicdo psicologica
de conviver em sociedade. Se aqui dentro... que t4 muito escasso os perigos, ele
aprontava, imagine la fora, com tudo na mao, com arma, com tudo na mao.
Entendeu? Saiu. Com uma semana, foi fazer um assalto, tomou um tiro na cara,
ficou paralitico na rua (Carlos).

[...] porque aqui tem muito isso, é 0 que mais tem, sdo pessoas que estuprou, as
vezes estuprou a mae, estuprou a filha, estuprou alguém na rua e veio. Esses dias
mesmo chegou um aqui, que parece que ele tem 12 estupros [...] ele ta ai, né, mas
aqui ninguém pega pra bater nesses tipos de pessoa, porque € o lugar deles, eles tem
problemas, né, s6 quando eles td muito agitado. [...] Se for 14 pra baixo, ¢
sofrimento, prefere até morrer, porque 14 vai pro seguro, tem ala de seguro, tem
tudo. Aqui ndo acontece, porque ¢ um lugar muito pequeno, ¢ ¢ um lugar que a
maioria das pessoas ndo quer fazer nada porque quer ir embora. Os caras mais
conscientes sabem que a pessoa cometeu uma coisa errada, mas ndo faz nada porque
quer ir embora, né? Mas aqui, nés tamos em 66, tem uns trinta que tem esse crime, o
213 (Francisco).

[...] aqui € um lugar... e € um lugar perigoso, porque vocé tem que saber lidar com
cada um deles, porque, de repente, vocé maltrata um ai dentro, ai um deles, ele pode
pegar um pedaco de ferro e machucar vocé sem vocé ver. A pessoa tem problema, ta
entendendo? (Francisco).

Aqui, o espago ¢ profilaticamente pequeno, controlado, mas 1a embaixo também
¢ perigoso; em certa medida, 14 embaixo estd o perigoso original, aquele que ndo ¢

doente.

L4 embaixo ¢ uma coisa, tem que ser duro, tal, porque 14 tem criminoso, ¢ cara
perigoso, se ndo levar, os caras bagungam mesmo, tal, mas aqui ndo tem como levar
este ritmo (Francisco).

(La embaixo) Dependendo da cela, de 10 pessoas que tem, existem 12 facas.
Imagina uma média dessa pra uma discussdo, quer dizer, hoje eu ndo t6 legal,
amanha eu t6 legal. Hoje vocé ndo ta legal, amanha vocé ta legal, quer dizer, sempre
de 10, tem 5 que ndo ta legal dentro da cadeia. Quer dizer, tem dia que eu t6 pra
fazer piadinha com vocé, tem dia que vocé ta pra fazer piadinha comigo, tem dia que
eu ndo vou aceitar isso de vocé€, tem dia que voc€ ndo vai aceitar isso de mim.
Entdo, quer dizer, fica um lance muito confuso, se vocé ndo tiver jogo de cintura
vocé acaba sofrendo conseqiiéncias 14, e as pessoas que estdo 14, realmente nenhum
¢ flor que se cheira (Paulo Roberto).

As questdes cruciais na medida de seguranga geram-se na tensdao entre dois
polos, geralmente correlatos aos polos psiquiatria/direito. O habitante deste territdrio
parece se encontrar entre um tratamento € uma pena, sendo considerado um
doente/preso, num estabelecimento entre o hospital e o presidio, regido pela légica que
se desloca entre a segurancga e a assisténcia. O tempo que cumpre na medida se desloca

entre um tempo determinado — marcado pela repeticdo do exame, pelo tempo minimo
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da medida e pelo tempo méaximo da pena — e um tempo indeterminado, intoleravel. Ha
discrepancia entre a imagem que tem de si € 0 que parece ser, entre sua esséncia € sua
aparéncia e, sempre tutelado, sua tutela parece deslocar-se entre o Estado e a familia.
Morador de um territdrio entre o perigo € a prote¢ao, o habitante de territorio formado

“entre” parece nao ter saida.

89



Capitulo VIII

A pessoa em medida de seguranca é a encarnacgdo do perigo, o monstro da
nossa sociedade. E imperiosa a necessidade de conté-lo, para aléem dos limites
legais.

Nas narrativas da midia brasileira sobre o denominado caso do “Maniaco da
Cantareira”, um drama que se tornou assunto nacional entre os meses de setembro e
outubro de 2007, vemos o cotidiano dos cidaddos serem alcangados pelas idéias dos
jornalistas, dos peritos, da justica e dos familiares de Ademir Oliveira do Rosério,
acerca da medida de seguranga, do crime, da puni¢do e do perigo. A partir do
acontecimento, da descoberta do crime e até a idéia de erro do Estado por ndo conter
um ente perigoso, essas narrativas acabam por revelar um conjunto de discursos atuais

de diversos atores sociais sobre a medida de seguranga.

Nessas narrativas, destaca-se a no¢ao de “erro”. Entre a percep¢do de um erro
judicial, de um erro médico, de um erro de execucao penal, de um erro de execugao do
tratamento e até a percep¢do de um erro legal e politico, elas se concentram em indicar

quem ou o que errou ao permitir a circulagdo de Ademir pelas ruas.

Nao ha davidas de que se trata de mais uma série das narrativas que vém se
somar a construcdo da chamada “cultura do medo”. Nelas, a constru¢ao da nocao de
“necessidade” também se destaca — € necessario conter, por meio de todas as medidas
possiveis, os entes potencialmente perigosos, diante da realidade da sua periculosidade.
Perigo, aqui, ganha todos os contornos do perigo de Douglas (1976). Estar a margem ja
significa estar em ligacdo com o perigo, € a pessoa em medida de segurancga, ja tendo
sido definitivamente admitida na categoria dos anormais, parece ser o perigo encarnado.
Ademir ¢ qualificado assim, sobretudo nas manchetes dos jornais, pelos termos
“monstro”, “animal”, “assassino dos dois irmaos” e “Maniaco da Cantareira”. Mas o

inicio desse verdadeiro drama publico comega pela narragao do acontecimento:
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Rosario agiu como sempre costumava fazer. Dominou as vitimas simulando ter uma
arma. Amarrou dois deles e mandou o terceiro se despir. A vitima obedeceu, mas
aproveitou o descuido de Rosario e fugiu antes de ser violentado. Pouco depois,
Rosario dominou os irmaos. “Ele abordava as vitimas numa pedra no meio da mata”,
disse a delegada Cintia Tucunduva. Rosario contou que amarrou Josenildo com um
cadarco e levou Francisco pela trilha. Passou por uma cabana na mata e comegou a
ter a “visdao”. Ele perguntou ao rapaz se ele também via os bichos. Francisco disse
que ndo. Contrariado, Rosario esfaqueou o garoto. “Ele voltou pela trilha e
encontrou o irmao, que tinha se desamarrado”, disse Cintia. Rosario fez a mesma
pergunta a Josenildo. Como o menino também ndo via bicho nenhum, golpeou-lhe o
pescogo, peito e abdome e, depois, abusou dele. (“Deu bobeira”, diz detento sobre as
mortes.” A Gazeta/ES, 28 de setembro de 2007).

O assassino dos irmaos disse que teve visdes e animais, como ledes, na hora do
crime. Ele primeiro atacou o adolescente mais velho numa cabana construida sobre
uma arvore e depois o irmao mais novo, que estava amarrado com cadargo na parte
de baixo. Os dois foram mortos com uma faca de cozinha. A arma ndo foi
encontrada. Com o mais novo, Josenildo, ele chegou a ter relagdes sexuais depois de
morto, pratica conhecida como necrofilia (“Maniaco da Cantareira teria abusado de
pelo menos 11 adolescentes”. A Tribuna/SP, 27 de setembro de 2007)

Note-se que Ademir, em ao menos uma das narrativas do acontecimento — que
de todo modo se assemelha as narrativas do acontecimento publicadas nos jornais de
todo o pais — ¢ alguém que age como sempre costumou agir. A idéia aqui € que se trata
de uma conduta esperada, ja conhecida, a conduta de alguém que ndo pode se comportar
como um ser humano. O seu passado, o de quem ja cometeu crimes, condiciona o seu
futuro. Mas o diagnoéstico de doenca mental de Ademir e a informacdo de que foi
aplicada uma medida de seguranca aparecem nessas narrativas apenas mais tarde. A
principio, as nogdes de pena e medida de seguranca se confundem - sabemos como
ambas fundam-se na periculosidade — e Ademir € descrito como alguém que cumpre

pena em hospital de custddia:

O assassino saiu na sexta-feira do hospital psiquidtrico em que cumpria pena. No dia
seguinte, matou dois adolescentes. Na segunda voltou a prisdo. Interrogado ontem a
noite, ele confessou [...] Em 99, Ademir foi condenado a sete anos de prisdo por
homicidio e a 11 anos por roubo, atentado violento ao pudor e porte ilegal de arma.
Cumpriu pena na Casa de Custddia de Taubaté. Saiu de 14 em setembro do ano
passado para o Hospital Psiquiatrico de Franco da Rocha. (“Suspeito de matar
jovens na Serra da Cantareira confessa crimes” - Jornal Nacional Online, 29 de
setembro de 2007).
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O erro: a circulacdo entre o “dentro” e o “fora”

Aqui, uma questdo curiosa: ¢ o movimento de sair e entrar na prisao que ¢
tomado nestas narrativas como algo que ¢ da ordem do erro, ou da ordem do absurdo,
uma vez que anuncia o perigo. Como classificar alguém que circula entre o “dentro” e o
“fora” ? O ordenamento juridico brasileiro prevé a possibilidade da pessoa que cumpre

pena em regime fechado de obter beneficios, tais como saidas aos fins de semana.

Ademir participava de um programa estadual de desinternagdo progressiva que
aplicava essa mesma logica as medidas de seguranca. A dificuldade da policia em
chegar a um suspeito partiu deste fato, segundo o Diretor do Departamento de
Homicidios e Protecdo a Pessoa: “Ele tinha um alibi excelente: estava preso” (“Maniaco

confessa ¢ diz: Deu bobeira — Folha de Pernambuco/PE, 28 de setembro de 2007).

Mas quem ¢ o responsavel pela circulagdo entre o “dentro” e o “fora”, que ¢ em

si mesma perigosa? O perigo ¢ uma realidade:

O brutal assassinato dos dois irmaos ocorrido na Serra da Cantareira em Sao Paulo
causou duplo choque na populagdo. O primeiro se refere a tragédia em si. Ceifar
prematuramente a vida de adolescentes comove as pessoas, sd0 promessas que nao
se cumprem. Também assusta. Todos tém certeza de que as vitimas poderiam ter
sido eles, os filhos, os netos, os amigos. Pior: sem meios de prevengdo, a espada e
Damocles permanece, ameacadora, sobre a cabega de adultos e criangas [...] E
assustador. A apreensdo se transforma em panico quando se sabe que a regalia legal
que beneficiou Ademir Rosario foi concedida sem as precaugdes determinadas em
lei. Mais grave: outros tantos Ademirs estdo soltos cometendo crimes contra pessoas
ou patrimonios (“Maniacos a Solta” -Editorial do Didrio da Borborema/PB e de O
Norte, 30 de setembro de 2007).

A necessidade de preven¢do ¢ um imperativo. Ademir ndo gozou de um direito
ao sair do hospital no fim de semana, mas uma regalia legal, sem prevencdes, sem
precaugdes. Aqui, o erro do Estado em prevenir, em deixar de conter os entes perigosos
aparece como um erro de execug¢do penal. Nao ha erro na lei que permite que presos ou
pessoas em medida de segurancga circulem entre o “dentro” e o “fora”, mas erro na
execugdo da prevengdo necessaria para que essa circulagdo se realize sem perigo —

prevencdo que se da por meio de exame mental do sujeito:
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A Lei de Execugdo Penal permite que condenados em regime de prisdo comum
possam sair das penitenciarias para visitas a parentes e outras atividades. Ndo basta,
porém, que o diretor do presidio, mediante prémio ao interno por bom
comportamento, lhe autorize a saida. E indispensavel que o beneficio seja concedido
s6 depois de avaliagdo de natureza psicologica e investigacdo sobre indole
criminosa.

Quanto aos recolhidos em manicomio judicidrio, liberdade do género s6 deve
ocorrer depois de exaustivo exame mental do preso e de sua capacidade de ajustar o
comportamento a convivéncia social. Os gestores dos estabelecimentos prisionais
precisam entender que a lei, quando faculta certas concessdes, pretende favorecer os
presidiarios com tratamento mais humano. E crucial ndo confundir pretensdo legal
com autorizagdo para soltar nas ruas sociopatas e homicidas movidos por distirbios
mentais. (“Maniacos a Solta” - Editorial do Diario da Borborema/PB ¢ de O Norte,
30 de setembro de 2007).

Dé-se entdo que parte das narrativas atribui o erro do Estado em conter entes
perigosos a execugao penal: a administragao do perigo foi mal feita, ndo houve exame
mental detalhado, ndo hd acompanhamento das saidas dos internos. O espirito da lei
estaria correto, mas a sua execuc¢do falha em nao afastar o perigo da sociedade. Outra
parte das narrativas atribui o erro, contudo, ao proprio espirito da lei. Aqui, evoca-se um
erro legal. Quem estd “dentro” ndo poderia estar “fora”, lugar de tarado ¢ “dentro” e
nao “fora”, na rua. O transito “dentro” — “fora” seria uma inversao, colocaria tudo “de

cabeca para baixo”, como numa “piada’:

A obrigagdo de quem estd sob prisdo preventiva ou domiciliar € fugir; lugar de
tarado ¢ na rua; e colar em exame ¢ legal. Tudo isso com o beneplacito da
autoridade. Eis ai trés historias recentes do Brasil que, se forem contadas como piada
em Portugal, provocardo boas risadas. [...] Ademir Oliveira do Rosario, suspeito de
ter matado e violentado dois garotos na Cantareira, outro dia, em Sado Paulo, tinha
autorizagdo médica para sair de sua internagdo no hospital psiquiatrico, em Franco
da Rocha, e visitar a familia. Nas dez vezes em que gozou desta liberdade, dedicou-
se a atacar meninos — ja se sabe de 21 vitimas. (“De cabega para baixo”, Ruy
Castro.Folha de S3o Paulo, 03 de outubro de 2007).

A maioria das narrativas, no entanto, localiza o erro do Estado em conter entes
perigosos como um erro judicial. Para estes discursos, a justica ou os atores do direito
erraram na administragdo do perigo porque contrariaram laudos médicos ou porque
habilitaram Ademir para participar do Programa de Desinternacao Progressiva. Ao fazé-
lo, incorreram numa ‘“desmoraliza¢cdo total dos poderes da Republica”, deixaram de
cumprir a sua obrigacdo — “a de dar bola” aos sinais de perigo evidenciados pelos
laudos psiquiatricos. O erro na administracdo do perigo se deveria ao fato de termos

“juizes desajuizados”:
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Prosseguimos nosso mergulho neste poco sem fundo da desmoralizagdo total dos
poderes da Republica ao presenciarmos juizes da Corte Suprema do pais a se
comportarem como moleques. [...] Este mal assola a estrutura do poder judiciario
que, absolutamente, ndo faz qualquer sentido e, decididamente, ndo cumpre sua
obrigacdo. A juiza Regiane dos Santos, da Vara de Execugdes Criminais, para citar
um exemplo, agiu contra as indicagdes de dois laudos médicos ¢ mandou soltar
Ademir Oliveira do Rosario, que confessou o assassinato recente de dois irméos na
Serra da Cantareira. [...] Em novembro de 2005, um laudo médico afirmava que o
criminoso tinha transtorno de personalidade e deveria ser transferido para um
hospital psiquidtrico em regime fechado. Em agosto do ano passado, Ademir foi
incluido no programa de desinternagdo progressiva do Estado (o nome do tal
programa ja ndo soa bem). Em junho de 2006, outro laudo reforgou que o assassino
deveria ficar internado em regime fechado. Regiane nao deu bola. A juiza entende,
apesar de tudo, que Ademir deve andar livre por ai. Os crimes aconteceram depois
que o detento comegou a sair da cadeia para passar o fim de semana com a familia.
Regiane, acima do bem e do mal, ndo quis comentar a decisdo. Qual tera sido o
critério usado? Mistério. (“Juizes desajuizados”, Antdnio Sepulveda — Jornal do
Brasil, 08 de outubro de 2007).

Se parte das narrativas atribui a um erro judiciario a circulacdo de Ademir pelas
ruas, outra parte localiza o erro na administragao do perigo como um erro médico, um
erro na confeccao de laudos que ndo revelaram a verdade sobre o sujeito. Aqui, “sao”
ndo estd em oposi¢do a “doente”, mas a “perigoso” — e deixar de distinguir um e outro

pode ser considerado um “erro médico gravissimo™:

O caso de Rosario traz de volta a discussdo sobre laudos psiquiatricos de acusados
de crimes. O criminoso apelidado de Champinha, hoje com 20 anos, que em 2003
matou o casal Liana Friedenbach e Felipe Caffé, teve avaliagdes diferentes sobre a
sanidade mental em dois laudos, do Hospital das Clinicas (que o julgou s@o) e do
Instituto Médico-legal (que o considera perigoso).(“Suspeito de matar os irméos
confessou mortes, diz policia”. Capital do Pantanal/MS, 27 de setembro de 2007).

Um erro médico gravissimo, que deveria ser julgado pelo Conselho Regional de
Medicina (CRM) e trazer conseqiiéncias criminais e civis para os seus autores. Essa
¢ a opinido do mais conhecido e experiente psiquiatra forense de Sdo Paulo, Guido
Palomba, sobre a liberacdo de Ademir Oliveira do Rosario para a desinternagdo
progressiva. O sistema ¢ reservado para criminosos com problemas mentais que nédo
oferecem perigo a sociedade. Para cle, os psiquiatras que concederam o beneficio
cometeram em erro comparavel aos peritos que soltaram Francisco Costa da Rocha,
o Chico Picadinho, Jodo Acacio da Costa, o Bandido da Luz Vermelha, e Roberto
Aparecido Cardoso, o Champinha. (“Preso admite ter matado garotos” - Correio
Braziliense, 28 de setembro de 2007).

De todo modo, a medicina ou a psiquiatria ainda sdo representadas nestas
narrativas como disciplinas capazes de trazer a tona a verdade, nos casos de transtorno
mental. A idéia de erro médico apenas confirma esta vocacao. Para muitas narrativas, a

propria confissdo de Ademir deve-se a intervengdo da psiquiatria. Na delegacia, os



delegados ndo conseguem extrair nem a verdade, nem qualquer emocgao de Ademir, e ¢
somente diante dos médicos que Ademir confessa e chora: “A principio, Rosario negou
os crimes. Conforme foi inquirido na presenca dos médicos, chorou. Acabou
confessando os dois homicidios e trés casos de atentado ao pudor”. (* 'Deu bobeira', diz

detentos sobre mortes” - A Gazeta/ES, 28 de setembro de 2007).

Parte das narrativas, no entanto, localiza o erro na administracao do perigo como
um erro de execucgdo do tratamento de Ademir. Se a medida de seguranga ¢ apreendida
na tensdo entre pena/tratamento, a percep¢ao de erro de execugdo penal confunde-se
com a percepcao de erro de execucdo do tratamento. Portanto, ¢ no polo da assisténcia,
e nao da seguranga do doente/preso, que se localiza a mé administracdo do perigo. O
estabelecimento onde Ademir era tratado ndo tem condi¢gdes médicas de funcionamento,

e al esta o erro:

O hospital, que abriga 206 detentos, tem apenas um clinico geral, que atende duas
vezes por semana. Segundo o Presidente do Conselho Regional de Medicina, seriam
necessarios 21 médicos e 16 plantonistas. A noite ha apenas um auxiliar de
enfermagem. A atualizagdo dos prontudrios, que deveria ser feita diariamente,
acontece em intervalos de mais de um més. Segundo Gongalves, o hospital ndo tem
farmacéuticos, nutricionistas e terapeutas ocupacionais, o que foge as normas. — “O
hospital ndo tem registro no Conselho até porque nenhum médico correria o risco de
aceitar a responsabilidade técnica de uma instituicdo com este grau de
irregularidade.” (“Hospital que abrigou maniaco ndo tem registro no Cremesp” -
Globo Online, 28 de setembro de 2007).

O erro na administracdo do perigo pode ser também visto como um erro da
sociedade em geral. As falhas sdo do Estado, de todos os seus agentes publicos e,
inclusive, das familias dos presos — com elas também estd a responsabilidade por
supervisionar os beneficios da penas ou das medidas de seguranga. Fiscalizar e

administrar o perigo € tarefa de toda a sociedade:

O que a Lei de Execugdes prevé, no entanto, ¢ que ndo so o juiz ou o perito fiscalize
o cumprimento de medida de seguranga, ou o cumprimento de pena para os
inimputaveis. O Ministério Ptblico e os Conselhos Penitencidrios também precisam
fazer a sua parte. A mesma parte cabe a familia do doente psiquiatrico, ou preso.
Sociedade, Estado, Magistratura, Ministério Publico, agentes publicos. Todos sdo
responsaveis por fiscalizar e supervisionar o cumprimento de medidas tanto para
presos inimputaveis, como para presos imputaveis”, defende o Advogado Eduardo
Reale Ferrari (“Doente mental preso ndo pode pagar por falhas do Estado” -
Consultor Juridico, 07 de outubro de 2007).
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Apenas uma das narrativas sobre o caso evoca o erro médico como um erro
ideologico. Aqui, atribui-se ao médico, além de “incompeténcia”, uma “dose de
antipsiquiatria”. O que deixou de ser avaliado para esta narrativa ¢ aquilo que da
previsibilidade as agdes futuras de uma pessoa: reincidéncia, vinculo familiar e
arrependimento, e o que preponderou foi a concepgao de que “qualquer pessoa pode ser
desinternada”. Esta concepg¢do, que a narrativa relaciona a ideologia de um movimento

social brasileiro que toma corpo desde os anos 70, expde a sociedade ao perigo:

O especialista (Guido Palomba) destaca que, além de incompeténcia, existe uma
dose de “antipsiquiatria” por tras da concepc¢ao de que qualquer pessoa pode ser
desinternada. Ele ressalta que a desinternagdo deve levar em conta reincidéncia,
vinculo familiar e capacidade de arrependimento: “Quem ndo se arrepende, nao se
recupera” (Estado de Minas, 29 de setembro de 2007).

Dé-se que o perigo ndo ¢ dado a ver a todos os olhos. Parte das narrativas
destaca como “dentro” e “fora” diferenciam-se e como o comportamento de Ademir era
diverso dentro do hospital e fora dele. O perigo parece ser exatamente a passagem, que
faz com que um detento disciplinado dentro do hospital passe a ser alguém que, fora,
coloca a rua e os familiares em risco. Fora do hospital, Ademir tem o status de lenda

urbana:

“Ele era um detento muito disciplinado e cumpria com rigor todas as tarefas da casa.
Nunca trouxe um s6 problema. Mas, infelizmente, do lado de fora ninguém ¢
bonzinho como aqui dentro” — disse um agente, que preferiu ndo se identificar
(“Maniaco da Cantareira era disciplinado na prisao” - Globo Online, 30 de
setembro).

Segundo a irma, Ademir costumava passar os fins de semana com ela e normalmente
era calmo, mas mudava de comportamento rapidamente. “Era do nada. Estava bom e
de repente mudava de comportamento. Ele falava pra gente que ia fazer uma chacina
que ia comover Sao Paulo inteira. Isso faz uns trés meses. A gente também estava
em risco. Colocaram uma pessoa na rua que nao estava normal.” (“Foto e video no
celular do assassino” - Jornal de Brasilia, 28 de setembro de 2007).

Ha dez anos, ele tem status de “lenda urbana” na regido, assombrando o imaginario
de criangas e pais. O caso mais antigo a ser investigado pela policia agora ¢ o da
ossada de um homem achada em 22 de fevereiro na Avenida General Penha Brasil,
proximo do numero 2.600. Os investigadores nunca conseguiram identificar a vitima
nem saber o que aconteceu (“Policia diz que suspeito de matar os irmaos confessou
as mortes” - Estado de Sao Paulo, 27 de setembro de 2007).
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O erro — o de ndo evitar o evitavel, o de ndo se precaver contra o perigo — €, de
toda forma, para parte das narrativas, um erro de todos os agentes e instituigdes
publicas: dos peritos, do juiz, do Estado, do Congresso, do Governo Federal. E de todo
modo um erro médico, um erro judicidrio, um erro de execugdo penal/tratamento, além
de um erro legal e politico. Em nenhuma hipotese, para este caso, deveria existir a

passagem de “dentro” para “fora”: o perigo € certo e evidente.

E inconcebivel, pois, que a Justi¢a brasileira permita que tais desgragas — de resto
completamente evitaveis — continuem a acontecer. A um criminoso com o histérico
de Ademir jamais — em nenhuma hipotese, este Comércio faz questdo de ressaltar —
poderia ser concedido o beneficio de passar o fim de semana longe de um centro de
recuperacdo ou até mesmo na cadeia. Em uma sociedade cheia de contrastes e com
instituigdes claras, ¢ preciso que os 6rgdos da sociedade civil — imprensa incluida —
se posicionem claramente contra este tipo de absurdo. Os psiquiatras, que
recomendaram a desinternagdo, erraram e merecem puni¢do. O juiz, que acatou,
também errou, assim como errados estdo o Estado, que permitiu a saida, o
Congresso, que aprovou leis que permitem tal absurdo e o Governo Federal, que as
promulgou (“O maniaco e a falha na lei — Comércio de Franca/SP, 29 de setembro).

Uma medida de necessidade

Se as narrativas discorrem sobre um erro na conten¢do pelo Estado de entes
perigosos, elas também discorrem sobre as medidas que devem ser tomadas para evitar
o perigo. Aqui, a idéia de necessidade destaca-se para justificar a contencdo dos

“monstros”.

O “monstro” ¢ aquele para quem a condi¢cdo de humanidade ¢ negada. Ele ¢ a
coisa perigosa, o inimigo do Estado, como afirma Zaffaroni (2006). Por tras dele, o
Estado e a sociedade parecem crer que encontraram o seu inimigo, aquele que ameaca a
seguranca, a ordem, a previsibilidade, a certeza do controle social. Ha a priorizagdo do
valor da seguranca enquanto a certeza acerca do futuro, que nao deveria ser colocado

em risco pela conduta de alguém. Mas ha também, e sobretudo, a idéia de necessidade.

Lembremos com Zaffaroni que sempre que se invoca a necessidade invoca-se
algo que ndo conhece a lei nem limites: “A estrita medida da necessidade ¢ a estrita
medida de algo que ndo tem limites, porque os estabelece aquele mesmo que exerce o

poder” (Zaffaroni, 2006, p.25). Como ninguém pode prever o que fard alguém, ou nos
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mesmos, no futuro,

[...] a incerteza do futuro mantém aberto o juizo de periculosidade até que quem
decide quem ¢é o inimigo deixe de considera-lo como tal, donde o grau de
periculosidade do inimigo e da necessidade de conteng¢do dependera sempre do juizo
subjetivo do individualizador, que ndo é outro se ndo quem exerce o poder
(ZAFFARONI, 2006, p. 25).

A idéia de necessidade traduz-se, nessas narrativas, na imperiosidade de impedir
a circulagdo de Ademir entre “dentro” e “fora”, ainda que a lei permita fazé-lo. Com um
histérico como o dele, em nenhuma hipodtese, nos informa algumas das narrativas,
podera Ademir ser solto, ainda que ndo exista no ordenamento juridico brasileiro algo
como a prisdo perpétua. A necessidade de prevencdo da circulagdo de sujeitos para

quem esta aberto o juizo de periculosidade nao tem limites legais.

Mas o que ha no bindmio “dentro/fora” que faz com que sejamos capturados
irremediavelmente por ele? De alguma forma, os bindmios “dentro/fora”, “bem/mal”,
entre tantos outros correlatos, sdo organizadores de uma sociedade que necessita
identificar um perigo, que ¢ sempre um perigo encarnado. Mas identificar o perigo,
localizar o monstro, ao mesmo tempo em que faz ver o “fora”, deixa de fazer ver o
“dentro”. A idéia de necessidade, que quer proteger o “dentro”, o Estado, o “humano”,
faz com que o proprio “dentro” deixe de ser visto, notado, apreendido. Nas narrativas,
se funda um juizo de periculosidade sobre um sujeito identificado, mas deixa-se de ver
o perigo difuso no proprio funcionamento da sociedade. “Perigoso” ¢ sempre um sujeito
e ndo o poder de quem discursa sobre o perigo ou o poder do préprio juizo de

periculosidade.

Ha uma narrativa, no entanto, dissonante em relagdo a questao da necessidade. O
problema, o que ¢ talvez essencial na medida de seguranca, €, para esta narrativa, como

“lidamos com 0s nossos monstros”:

“Quem produz monstros € a espécie humana, temos que saber lidar com 0s nossos
monstros ¢ de forma civilizada. Nao podemos perder a civilizagdo. Acontece que
querem olho por olho, dente por dente. Temos que lidar com monstros com
dignidade. Pode dizer: mas o Estado vai gastar com eles? Por algum equivoco
fabricamos monstros e temos que tratd-los sem selvageria”, afirmou o psiquiatra em
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entrevista no Conselho de Defesa dos Direitos da Pessoa Humana (Condepe), 6rgéo
ligado a Secretaria de Estado da Justiga (“ 'Temos que lidar com nossos monstros',
diz autor de laudo” - O Estado de Sao Paulo, 04 de outubro de 2007).

Para essa narrativa, a necessidade ndo pode invocar medidas desumanas,
incivilizadas. O perigo esta justamente em invoca-las. “Temos que lidar com os
monstros com dignidade”, “ndo podemos perder a civiliza¢dao”, nos diz o psiquiatria.
Mas ainda aqui ha a categoria “monstro”. Mesmo tendo sido criado pela humanidade, o

“monstro”, mesmo para essa narrativa, parece estar “fora” da categoria “humano”.

Neste ponto, ¢ interessante notar que ¢ precisa a origem histérica da construcao

29 ¢

de uma sociedade “humanizada”, “civilizada”. Para Talal Assad (1997), a constru¢do da
categoria humano e o processo de constru¢cdo da idéia de sociedade humanizada tém
origem na experiéncia colonial. O desejo dos colonizadores de impor o que
consideravam padrdes de justica e humanidade aos povos dominados estd na origem
dessas construcoes. Praticas tradicionais destes povos, legalmente rotuladas, a partir da
colonizagdo, como opostas a moralidade e a humanidade, eram inibidas e punidas. O

poder colonial, por meio de praticas legais, educacionais e administrativas, construia

assim o “humano” e o “civilizado”.

Desse modo, o risco, o perigo para essa narrativa ¢ que retornemos ao estagio
“primeiro”, “ndo civilizado”, quando estamos diante daquele que classificamos, a partir
de valores “civilizados”, como “monstro”. Que sejam respeitados os padrdes de
humanidade impostos e que sejam rejeitadas todas as providéncias para resolucao de
conflitos consideradas “desumanas”, como no caso do “olho por olho e dente por

dente”. Mas ainda aqui sdo férteis as nog¢des de perigo e periculosidade e permanece

aberto o juizo de periculosidade que identifica o “monstro”.

Sendo assim, soma-se ao capital discursivo sobre a medida de seguranca, aos
discursos sobre seguranca e perigo, a idéia de necessidade como fundamento para a
contencao dos entes perigosos. Essa necessidade, para a maioria das narrativas ¢ na
medida em que se funda sobre um juizo de periculosidade, estd sempre e por defini¢ao
além dos limites legais. A pessoa submetida a medida de seguranga ¢ perigosa; para ela,

prisdo perpétua.

99



A guisa de conclusdo

Da defesa da sociedade ao reconhecimento de direitos.

A medida de seguranga aplicada aos loucos infratores ¢ uma invencdo dos paises
centrais e situa-se na esteira de outras medidas para a contengdo de entes perigosos. E a
grande expressdao do casamento da matriz de defesa social com a psiquiatria, esta
centrada nos conceitos de periculosidade, prevengao, adaptagdo/tratamento e na nogao
de raca, construida como a diferenca nos anos de conquista. A recep¢ao dessa matriz no
Brasil, na esteira de outras demandas de controle social, identifica o colonizado como o
selvagem e divide a propria nagao entre colonizados e colonizadores. O perigo social
brasileiro localiza-se no comportamento da populagdo ndo-branca para a nascente
criminologia brasileira. A colonialidade da justica em toda a América Latina da cor aos

carceres e aos hospitais de custodia e tratamento psiquidtrico.

A medida de seguranga dirigida aos loucos infratores no Brasil ¢ entdo
historicamente determinada. E uma inven¢do que se apresenta como a expressio de
contextos, forgas e relagdes e que tem um caminho forjado por saberes, por interesses e
por espacos. As medidas legais de Estado para conter os loucos perigosos, tais como as

conhecemos, ndo estiveram “sempre ai”.

As medidas de seguranca, como as que conhecemos, sdo codificadas
primeiramente no Brasil a partir do Codigo Penal de 1940, num casamento pratico entre
um “direito de autor” e um “direito do fato”, entre a matriz de defesa social e a matriz
de seguranga juridica. A partir de 1984, com a reforma da parte geral do Codigo Penal,
elas encontram sua forma final: s3o dirigidas exclusivamente as pessoas com
transtornos mentais, devendo ser verificada, para a sua cessagdo, a periculosidade do
sujeito. Mas as medidas de segurancga, a conten¢do de entes perigosos pelo Estado, era e
continua sendo sobretudo uma pratica ndo completamente regrada, com margem de

arbitrio e decisionismo por parte dos expertos que a administram — juizes e psiquiatras.
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A medida de seguranga ¢ uma pratica, uma operacionalidade do sistema penal
que pode permitir a permanéncia de pessoas ndo formalmente submetidas a ela nas Alas
de Tratamento Psiquiatrico, tendo sua liberdade regulada pela emissdo de laudos
psiquiatricos. Do mesmo modo, pessoas submetidas a ela podem nao ser consideradas
inimputaveis pelos peritos, mas ainda assim, terem sua liberdade regulada pela emissdo
de laudos psiquiatricos. Pessoas com laudos de desinternagdo podem ficar sob uma
espécie de medida de seguranca administrativa. A medida de seguranca €, assim, para
todos os efeitos, a punicao e a contengdo do Estado dirigida a entes perigosos, regulada

sobretudo, mas ndo somente, pelos exames mentais e laudos psiquiatricos.

A medida de seguranga, no entanto, ndo tem apenas uma eficacia instrumental.
Na medida em que esta codificada, ela gera também uma nomeacdo, uma gramatica
para entender a realidade. Nesse sentido, essa medida € eficaz para reduzir, congelar a
identidade de louco do infrator e afastar da inteligibilidade de um caso penal todas as
outras identidades possiveis que poderiam lhe ser associadas. Aquilo que o louco fala ¢
administravel pela justiga somente com o concurso da psiquiatria, enquanto sintoma. E
o laudo psiquidtrico, uma pega tipica dos processos de execugao penal dessas pessoas, 0
principal elemento da passagem, o que inaugura a carreira de quem s6 faz e sé fala
loucuras e que ¢, portanto, irresponsavel. A medida de seguranca, desse modo, fala de

uma passagem.

Entretanto, a medida de seguranga fala também quase sempre de dois polos, por
onde ela circula. Ela esta entre a pena e o tratamento; ¢ cumprida entre um presidio e
um hospital; a pessoa que se submete a ela € um preso, mas também um doente — ¢ uma
pessoa sa, mas também uma pessoa doente. Estar submetido a ela ¢ uma prote¢do, mas
também um perigo; ¢ medir um tempo que esta entre o determinado e o indeterminado;
faz falar de esséncia e aparéncia, de verdade e mentira. Do mesmo modo, a medida de
seguranga fala também de perigo e de necessidade, necessidade de contencdo de entes
perigosos que vai sempre além dos limites legais, inserida que estd nas narrativas da

chamada “cultura do medo”.

Esses parecem ser os elementos histéricos e discursivos de interpretacao da
medida de seguranca. Mas como desatar o n6 deste instituto, que acaba por ser uma

prisdo perpétua ndo legislada? Se por um lado, nossa tarefa foi apenas levantar
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respostas para uma pergunta simples — O que ¢, afinal, a medida de seguranga? —, por
outro, ndo ¢ possivel deixar de propor saidas para esta inven¢do do nosso mundo, uma
invengdo que contém indefinida e violentamente pessoas consideradas por aquele que
detém o poder como perigosas. O nd central deste instituto, a matriz de defesa social,
carrega consigo uma pergunta que nao podemos deixar de responder: que sociedade

pretendemos defender?

Para dar conta desse no, ¢ necessario que fagamos uma passagem: de uma
sociedade que se preocupa com a sua defesa para uma sociedade que se centra na
garantia de direitos de seus cidaddos. Essa passagem ja foi realizada, em grande
medida, na legislacdo geral sobre a assisténcia as pessoas com transtornos mentais.
Substituindo uma lei de 1934, legislada em defesa da sociedade, a Lei 10.216, de 2001,
busca garantir o direito da pessoa com transtorno mental ao melhor tratamento, a ser
realizado, preferencialmente, em servicos comunitarios de saude mental. Mas essa
mesma lei, quando trata da “internacdo compulséria”, ainda ¢ timida — propde apenas
que o juiz competente deverd levar em conta as condi¢cdes de seguranca do
estabelecimento para a salvaguarda do paciente, dos outros internados e dos

funcionarios.

E preciso realizar a passagem, no que se refere aos paradigmas juridicos
relacionados ao louco infrator, de uma matriz de defesa social para uma matriz centrada
nos direitos dos cidadaos. Esse caldo discursivo acerca das medidas de seguranga deve

ser complexificado, em primeiro lugar, pela matriz dos direitos humanos.

A discussdo em torno dos direitos humanos esta no centro de diversos embates
politicos e supde, de forma geral, o reconhecimento de direitos ali mesmo onde eles ndo
estdo garantidos. Também sabemos como, em nome desses direitos, ¢ autorizada uma
série de intervencdes etnocéntricas em todo o mundo. Mas a matriz dos direitos
humanos permite sobretudo levantar desigualdades e veredictos pronunciados sobre um
determinado grupo social, veredictos questionados a partir de um dissenso interior no
seio da sociedade. Complexificar esse capital discursivo acerca da medida de seguranca
seria entdo dar lugar ao dissenso, fazer somar a este caldo questdes que fazem levantar

aquilo que ¢ tradicional, mas que parte da sociedade ndo quer mais.
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Para complexificar esse capital discursivo hegemonico, € preciso questionar

entdo a nogdo de periculosidade, que invoca um “juizo de periculosidade” sem limites

legais. E esse juizo que permite a adocdo de solugdes praticas inconstitucionais (esta
observacdo devo a Dr®. Tania Kolker), como a solugdo pratica de “ndo sair nunca” do
sistema. As operacionalidades do sistema permitem varias “praticas ilegais”, e a propria
medida de seguranca pode ser considerada, por ter tempo indeterminado, como
inconstitucional. No centro de tudo, um “juizo de periculosidade”. Abandonar a matriz
de defesa social e centrar-se numa matriz de reconhecimento de direitos passa, portanto,

por questionar a nog¢ao de periculosidade.

Complexificar esse capital discursivo significa também superar outra no¢ao
central no paradigma atual da medida de seguranca: a inimputabilidade, a nao-
responsabilizacdo das pessoas com transtornos mentais. Se passamos da defesa da
sociedade a um paradigma de garantia de direitos, a pergunta inevitavel é: as pessoas
com transtornos mentais nao t€m o direito de se responsabilizar pelos seus atos? Nao
tém o direito de explicar ao publico, como quer Althusser, aquilo que se passou? Nao
tém o direito, como quer Caetano, de ser o dono de seus atos? Notemos que a
imputacdo da medida de seguranca, do modo como estd legislada hoje em nosso
ordenamento juridico, altera todo o curso de um processo penal, impedindo o exercicio

do direito ao contraditorio e a ampla defesa'” — direitos estes, constitucionais.

Da mesma forma, ndo t€ém as pessoas com transtornos mentais os mesmos
direitos que qualquer pessoa apenada, tais como as progressoes de regime das penas ¢ a

liberdade condicional?

De todo modo, a Declaragdo Universal dos Direitos Humanos, elaborada pelas
Nacgdes Unidas em 1948, ja impde o respeito aos principios da legalidade, do

contraditdrio, da ampla defesa e da proporcionalidade da pena:

Artigo X

Toda pessoa tem direito, em plena igualdade, a uma audiéncia justa e publica por
parte de um tribunal independente e imparcial, para decidir de seus direitos e deveres
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Parte do direito de defesa, o principio do contraditorio supde o conhecimento dos atos processuais pelo
acusado e o seu direito de resposta ou de reagdo. Quanto a ampla defesa, esta deve abranger a defesa
técnica por um advogado e a defesa efetiva, isto €, a garantia e a efetividade de participagdo da defesa em
todos os momentos do processo.



ou do fundamento de qualquer acusagdo criminal contra ele.

Artigo X1

1. Toda pessoa acusada de um ato delituoso tem o direito de ser presumida inocente
até que a sua culpabilidade tenha sido provada de acordo com a lei, em julgamento
publico no qual lhe tenham sido asseguradas todas as garantias necessarias a sua
defesa.

2. Ninguém podera ser culpado por qualquer agdo ou omissdo que, no momento, ndo
constituiam delito perante o direito nacional ou internacional. Tampouco sera
imposta pena mais forte do que aquela que, no momento da pratica, era aplicavel ao
ato delituoso.

Mas ¢ preciso algo mais. A operacionalidade da justiga mostra, como nos diz
Zaffaroni (1991), que o sistema penal estd montado estruturalmente para que a
legalidade ndao opere e para que exerca seu poder com seletividade. Aumentar a
complexidade do discurso acerca das medidas de seguranca significa entdo dar atencao
aos alertas da criminologia critica, descortinando as operacionalidades do sistema penal
na sua logica seletiva e racista. As pessoas submetidas a medida de seguranca carregam
a mesma marca das pessoas submetidas as penas nos carceres comuns, a marca dos

povos ndo-brancos deserdados no processo colonial.

Ainda que seja dificil apreender a variavel “raca” nas estatisticas e de capturar
esta marca nos relatos das pessoas em medida de seguranga (nos relatos de nossos
entrevistados nao se faz mengao a esta marca), deixar de nomea-la ¢ deixar de ver a cor
dos hospitais de custddia e tratamento e a seletividade da justica dirigida aos setores
mais vulneraveis da sociedade. A medida de seguranga também esta na esteira de uma
criminologia racista — o “juizo de periculosidade” nao ¢ somente calibrado pela loucura,

mas também pela raga e pela classe social.

Para complexificar o capital discursivo hegemodnico acerca das medidas de
seguranca, sdo propostas entdo duas passagens: de uma matriz de defesa social para
uma matriz de reconhecimento de direitos; de uma criminologia positivista para uma
criminologia critica. Algumas experiéncias, ainda ndo hegemonicas e contrdrias a

tradicdo, ja vém articulando essa passagem, indicando aquilo que ndo se quer mais.

Trata-se de praticas inovadoras e articuladas entre os campos da justica e da
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saude, que ja conseguem, caso a caso, prescindir da nocdo de cessacdo de
periculosidade e oferecer tratamento as pessoas em medida de seguranca fora dos
hospitais de custodia e tratamento psiquiatrico. Estas sdo saidas desenhadas no campo
da assisténcia, mudancas no paradigma assistencial dirigido ao louco infrator, que passo
a passo constroem também as sementes para mudancas no paradigma juridico da

medida de seguranca.

Contudo, ndo ¢ possivel terminar este trabalho sem considerar uma questao que
surge quase sempre quando se quer questionar os conceitos de periculosidade e
inimputabilidade e que se coloca no campo das questdes que pretendem ser
pragmaticas. Esta questdo se coloca mais ou menos assim: estd certo, a medida de
seguranga parece ser inconstitucional, o juizo de periculosidade ndo tem limites, ha
seletividade do sistema penal. Mas o que fazer nos casos-limite, nos casos em que as

pessoas sdo “realmente” perigosas?

A resposta a essa pergunta s6 pode ser uma: se essas pessoas ndo fazem nada,
nada pode ser feito. Se cometem um crime, devem julgadas. Fora desse esquema,

estamos diante do juizo de periculosidade.
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