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RESUMO: O presente artigo tem o objetivo de investigar, através das medidas
segurancas, como estdo sendo preservados os direitos das pessoas com transtorno
esquizofrénico, tendo em vista a situacdo historica do pais. Aliado a isso, também cabe
compreender o conceito e aplicacdo das medidas de seguranca, identificar e analisar suas
deficiéncias em face dos portadores de transtorno mental esquizofrénico, apresentando o
conceito de sua patologia, evidenciando os meios de prevencdo e a defesa dos atos ilicitos
cometidos pelo individuo portador de esquizofrénia, analisando quais as ineficacias e
situacdes encontradas no pais. O trabalho trata de uma explanagdo através do conceito
historico das medidas de segurancas, ao analisar a escassez no que tange a satde mental
no ambito juridico e o quanto a sociedade corrobora para com isso. Dessa maneira,
apresenta possiveis falhas no Sistema Penal Brasileiro, no que incorrem em sancoes
penais, explicando com o passar dos anos como chegou na atual situacdo. Demonstra as
violacdes dos direitos e garantias dos sofredores de transtorno mental esquizofrénico e o
quanto os direitos humanos séo silenciados enquanto os outros decidem por sua vida.
Também almeja mostrar mecanismos humanisticos de uma rede de apoio e protecéo, para
que haja uma eficacia maior na ressocializacdo, bem como, o respeito perante Estado.
Para a realizacdo desse artigo, a metodologia adotada se deu por meio do estudo
interdisciplinar, abordando estudos de autores na area da psicologia, psiquiatria e Direito.
A metodologia por sua vez, aplicada, tedrico bibliografica, por meio de discussoes
teoricas, legislativas. Evidencia-se o tratamento e as medidas, para que haja um devido
cuidado ao portador de transtorno mental esquizofréncio e a responsabilidade perante
Estado e sociedade.
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cidadania.

ABSTRACT: This article aims to investigate through security measures how the rights
of people with schizophrenia disorder has being preserved, and why they are not effective,
given the historical situation of the country. After this, understand the concept and
application of security measures identifying and analyzing their deficiencies applied in
the face of patients with schizophrenia, presenting the concept of their pathology, and
highlight the means of prevention and defense of illicit acts committed by individual
patients, analyzing the inefficiencies and situations found in the country. This project
deals with an explanation of the historical concept of security measures, analyzing the
scarcity of mental health in the legal area, and how it was supports by society. In this way,
it presents possible flaws in the Brazilian Penal System, where criminal sanctions had
incurred, explaining along the years how they arrived in the current situation. To
determine the violations of rights and guarantees of schizophrenia mental disorder
sufferers and how human rights had silenced while others decide for their lives. It also
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aims to show humanistic mechanisms of support and protection network, so that there is
greater effectiveness in resocialization, as well as respect for the state. To carry out this
article, the system adopted was through an interdisciplinary study, approaching studies
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by authors in areas of psychology, psychiatry, and law. The methodology applied to
theoretical, bibliographical and legislative discussions. Evidencing the treatment and the
measures, so that there is proper care for the patient with a schizophrenic mental disorder,
including the responsibility of the state and society.

Keywords: Schizophrenia. Mental Disorders. Security measures. Rights and citizenship.

1 INTRODUCAO

O presente trabalho apresenta, através de um estudo interdisciplinar que percorre
as areas de Direito Penal, Processual Penal e Direito Constitucional, um foco
Multidisciplinar abrangendo além do ramo do Direito, a psicologia. Tem-se o objetivo
esclarecer a saude mental atualmente, identificar quais sdo as medidas e como sdo
aplicadas, além de observar os fatores que causam a ineficacia das medidas de seguranca
no pais e sua evolucgéo historica.

Analisando os atos delituosos comeditos pelo portador de transtorno mental
esquizofrénico, esclarecemos as possiveis ineficacias dos meios de tratamento, bem
como, outros tratamentos que poderiam ser oferecidos perante organizacdo do poder
publico em parceria com a sociedade. Pretende-se explanar quais os direitos devem ser
preservados aos pacientes de transtorno psiquiatrico esquizofrénico, destacando o
Principio da Dignidade da Pessoa Humana, Direitos humanos e da Saude, relatando
atraves dos anos, o quanto a psicologia esta avancada, e o quanto o &mbito juridico precisa
evidenciar para alcancga-los.

Inicialmente, no primeiro capitulo de nosso estudo apresentara como a saude
mental é de suma importancia, levando em consideracao todo o conceito de esquizofrénia,
0 seu diagnostico e a imputabilidade dos portadores de transtorno mental esquizofrénico,
no que tange a capacidade psiquica do individuo que ndo pode ser punido.

Para melhor identificacdo de sujeitos, o artigo caracteriza 0s agentes incapazes
que possuem especificacdes a serem tratadas, colocando o rol de insercdo. Facilitando o
entendimento, proporciona conceituar as medidas de seguranca, especificando-as e
monstrando a aplicacdo delas no pais, com isso, relata historicamente 0 motivo para que
existem e como estdo dentro do Sistema Penal Brasileiro, conceituando as espécies e
requisitos. Por meio da Lei de execucOes penais e a Lei da reforma psiquiatrica, ambas,
de suma importancia para que haja uma valorizacdo nos tratamentos de pacientes

esquizofrénicos autores de algum fato tipico ilicito.
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Ao observar-se a escassez de informagdes no que tange a saude mental no &mbito
juridico, percebe-se 0 quanto ainda precisa ser evoluido e analisado, apesar dos meios de
protecédo efetuados para o devido tratamento do paciente de doenca mental e dos casos
que acabam se tornando sangdes penais. Dessa maneira, em seu Ultimo capitulo esta
pesquisa aborda os direitos constitucionais fundamentais tais como Direito a salde e
Direitos Humanos, buscando compreender o porqué esses direitos ndo estdo sendo
preservados, dentre eles a énfase no Principio da Dignidade Humana, trazendo casos
atuais da ndo aplicabilidade de ambos.

Explana-se a decorréncia dos direitos e garantias constitucionais voltados a
analisar os autores de fatos tipicos e ilicitos, mostrando meios ja existentes de se garantir
a maior efetividade de reparacdo e protecdo dessas pessoas, € 0 quanto o Estado devera
intervir para que haja a maior efetividade e inclusdo.

A realizagdo desse artigo se deu pela metodologia empirica, possuindo discussdes
teoricas e analises dos aspectos sociais na realidade, procedendo de uma forma conceitual
e comparativa, apresentando o conceito de Esquizofrénia e seus aspectos historicos, de
imputabilidade, bem como, apontando 0s meios punitivos, tais como as medidas de
seguranca, sua aplicabilidade e ineficacia na referida lei. Além dos possiveis fatores para
a ocorréncia de uma maior efetividade dentro da protecdo dos Direitos e Garantias dessas

pessoas. Outrossim, denotando os casos e as violagdes normativas do caso estudado.

2 SAUDE MENTAL E COMPORTAMENTOS

A importancia do conhecimento da tematica saude mental para a sociedade
brasileira, pressupde a compreensdo do conceito de doenca mental, neste artigo, sob a
Otica da esquizofrenia, tendo em vista a perspectiva do paciente de transtorno mental

esquizofrénico, e seus aspectos historicos e imputabilidade.

2.1 DOENCAS MENTAIS

Observando a questdo historica das doencas mentais no pais é de suma
importancia entender e esclarecer para a nossa sociedade que essas patologias ainda sao
tidas como tabus e, 0 quanto a psicologia e a psicanalise avancaram para gue isso se torne
algo mais acessivel e compreendido por todos. Partindo desse ponto, alguns doutrinadores

tratam desse entendimento, analisando as perspectivas que estdo em constante evolugéo,
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a partir de pensamentos e compreensdes filosoficas, destacando-se alguns pressupostos,
dentre eles, o que destaca FOUCAULT (1975) no livro, Doenca Mental e Psicologia:

As anélises precedentes fixaram as coordenadas com as quais as psicologias
podem situar o fato patoldgico. Mas se mostraram as formas de aparecimento
da doenca, ndo puderam demonstrar-lhe as condi¢des de surgimento. O erro
seria crer que a evolugdo organica, a historia psicolégica, ou a situacdo do
homem no mundo pudessem revelar estas condi¢oes. Sem ddvida, é nelas que
a doenca se manifesta, é nelas que se revelam suas modalidades, suas formas
de expressdo, seu estilo. Mas é noutra parte que o desvio patologico tem, como
tal, suas raizes. (FOUCAULT, 1975, p. 49)

Em sua analise, Foucault mostra que a doenca esta associada a fatores historicos
dentro de uma perspectiva biopsicosocial, onde as pessoas com transtornos eram tidos
com “loucos”, doentes, em meio a uma sociedade segregadora tornando ao longo do
tempo, a loucura - como era chamado esse comportamento - submetida a tratamentos
pesados e desumanos.

Alem do mais, em suas doutrinas, dentre elas, “o nascimento da clinica” e “historia
da Loucura”, Foucault revela que o tratamento mudou com o passar dos séculos, passando
de uma licenciosidade para uma total intolerdncia, até para 0s casos que nao
demonstravam perigo algum, tornando o confinamento e praticas invasivas mais
constantes.

Por longos anos, pessoas com doengas mentais eram excluidas da sociedade, do
convivio com o préximo, sendo cada vez mais incompreendidos, sem voz, e por ser
minoria, muitos de seus direitos eram massacrados por uma sociedade cruel e de dificil
compreensdo. Dentre os diversos métodos de exclusdo utilizados, o encarceramento
normalmente em péssimas condicGes sanitarias afetavam diretamente a dignidade do
paciente com transtorno mental.

Conforme TRINDADE (2012, p. 43) ha um estigma para doenca mental, tida pela
sociedade que o exclui, desumanizando as relagbes e trazendo um comprometimento
psiquico, tornando-o0s minorias, despersonalizados e sem voz, consequentemente, muitos
sem familia ou abandonados por elas e sem contato com o0 mundo, apenas sendo deixados
em segundo plano. E a hospitalizacdo que deveria proporcionar um tratamento mais
humanizado e eficiente, acaba se tornando anti-terapéutico.

No Brasil, os hospitais psiquiatricos eram construidos em uma localidade distante
e de dificil acesso para que os tratamentos ndo fossem interrompidos. Outros fatores
acabam prevalecendo e com isso, as péssimas condicoes e falta de cuidados foram cada

vez mais sistematizados. Em 1852, foi criado o primeiro hospital psiquiatrico também
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conhecido como Palacio da Loucura, a partir dessa instituicdo se deu o inicio dos
tratamentos aos pacientes com transtornos mentais no pais.

Com o passar dos anos, 0s hospitais publicos deu espaco para as clinicas
psiquiatricas no pais, porém, muitas delas, surgiram apenas para gerar lucro as custas das
internacBes dos pacientes, que em muitos casos eram desnecessarias, uma vez que
recebiam pessoas cuja populacdo taxava de “loucas” e ndo um paciente realmente
necessitando de tratamento.

Salientando que, essas praticas se perpetuaram durantes varias décadas. O
surgimento das clinicas privadas, muitas delas, acabaram sendo conveniadas pelo SUS,
gerando assim mais despesas para o poder publico pelos altos custos associados, gerando
mais caos e uma total falta de controle na gestdo, trazendo assim ainda mais sofrimento

para 0s pacientes.

2.2 CONCEITO DA ESQUIZOFRENIA E DIAGNOSTICO

A esquizofrenia é tida como uma enfermidade complexa, sendo classificada uma
sindrome, elencada dentro de um grupo de disturbios mentais graves, na qual o paciente
tem uma outra percepcao de si e da realidade externa.

Esta associada a uma série de alucinacbes, distor¢des de pensamento e
inadequados tipos de comportamento, j& que a capacidade mental por sua vez é
prejudicada. Segundo o protocolo clinico de diretrizes terapéuticas.

A esquizofrenia e os denominados transtornos esquizofrénicos constituem um
grupo de distlrbios mentais graves, sem sintomas patognoménicos, mas
caracterizados por distor¢des do pensamento e da percepg¢ao, por inadequagao
e embotamento do afeto sem prejuizo da capacidade intelectual (embora ao
longo do tempo possam aparecer prejuizos cognitivos) (PCDT, 2013).

Definido como transtorno de longa duracéo, a esquizofrenia se perpetua por meio
de crises, as quais resultam condicdes desfavoraveis entre o doente e a familia,
diminuindo as suas habilidades, seja para cuidar de si ou se relacionar socialmente, ndo
respondendo as expectativas sociais.

Aliado a isso, o afastamento social, poucos habitos de higiene, falta de interesse
escolar e um comportamento muitas vezes inadequado e de dificil controle, é seguida de
mudanca repentina de humor. A esquizofrenia pode desenvolver em qualquer etapa da
vida de um individuo. Embora seja mais comum o transtorno ser diagnosticado em
pacientes com média de trinta anos idade, apresentando picos dos casos entre homens

entre 20 e 39 anos de idade, e entre 20 a 28 anos nas mulheres.
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Ademais, a recuperacdo torna-se algo incomum na esquizofrenia, ha varios graus
de remissdo da doenca, porém n&o o suficiente para uma “cura”.

Segundo a Organizacdo Mundial da Saidde (OMS) durante os anos 2000,
aproximadamente 70 milhdes de pessoas em todo o mundo, ou seja, acerca de 1% da
populacdo do mundo atual sofria com esse disturbio. Assim, 0s primeiros sintomas
costumam surgir ainda quando jovens, em forma de surto psicotico, fugindo da realidade
naquele momento, geralmente, por volta dos 20 anos, enquanto homem, e 25, em
mulheres, podendo assim identificar o lapso temporal e alguns indicadores tais como
desenvolvimento lento, manifestado através de sintomas, considerados negativos e
positivos. Nos positivos, ha um excesso nas fungdes normais até tornarem distorcidas. E
no negativo, refletem uma diminuicdo nestas mesmas funcdes.

Os sintomas positivos englobam uma dimenséo psicotica, sendo compreendidos
atraves de pensamentos, tidos como delirios, alucinagdes, em seu processo cognitivo, de
autocontrole, ligados ao comportamento. Por outro lado, os negativos abrangem uma
variedade de restricOes, intensificando as expressfes e emocdes, como na forca de
vontade do paciente.

2.3 IMPUTABILIDADE

Um dos principais pontos, no ambito juridico, versa sobre a imputabilidade,
relacionado com a culpabilidade do agente, ou seja, a capacidade psiquica do sujeito em
se responsabilizar pelos seus atos. Segundo Capez (2003, online), atraves da doutrina
elenca fatos para excludentes de imputabilidade:

1- Doenga mental que compreende todas as psicoses, assim como a
esquizofrenia e parandia, deixando afetada a capacidade de entender o caréater
criminoso do fato. 2- O desenvolvimento mental incompleto que é aquele que
ainda ndo se concluiu por falta de convivéncia do agente em sociedade ou por
sua recente idade.

3- O Desenvolvimento mental retardado é aquele que ndo tem capacidade
de entendimento, tendo reducdo intelectual e baixo desenvolvimento normal
para aquela idade.

4- Embriaguez completa proveniente de caso fortuito ou forca maior é
aquela considerada biolégica que justifica a inimputabilidade, o agente tem
perturbacgdes das funcdes psiquicas, devido a intoxica¢do provocada por lcool
(CAPEZ, 2003, s/p).

Diante disso, a imputabilidade do agente versa sobre a todo aquele que é incapaz
de responder por seu delito cometido. E aquele que nfo tem a minima noc&o do que esta
cometendo, além de ndo conseguir distinguir fatos, o seu agir torna-se antijuridico e de

dificil compreensao.
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Comenta, o doutrinador Prado (2002, p. 249) que a imputabilidade é a plena
capacidade ou condi¢cdo de culpabilidade, como caracter de responsabilidade criminal,
assim o agente inimputavel também respondera por seus atos. Ainda segundo Padro, a
definicao “conjunto de condi¢cdes de maturidade e sanidade mental” em si, permite se o
agente conhecerd ou ndo o carater ilicito do fato, podendo ser cognoscivo ou intelectivo,
volitivo.

Em virtude da inimputabilidade do agente, a esquizofrenia é uma doenca mental
resguardada através do cddigo penal, em seu art. 26, pois tem entre seus crimes
caracteristicas como a incompreensibilidade do delito, inconsisténcia do motivo e uma
execucdo cruel (DELMANTO, 2000, p. 46). A esquizofrenia € um transtorno que inclui-
se entre as anomalias psiquicas que podem excluir literalmente a imputabilidade penal,
expressamente prevista no Art. 26 do codigo penal.

Art. 26 - E isento de pena o agente que, por doenca mental ou desenvolvimento
mental incompleto ou retardado, era, ao tempo da acdo ou da omisséo,
inteiramente incapaz de entender o carater ilicito do fato ou de determinar-se
de acordo com esse entendimento (BRASIL, 1940).

Diante do exposto, ha varios aspectos que determinam essa condicéo, identificada
através da auséncia de sanidade mental, psicologica. No Direito Penal brasileiro,
BITENCOURT (2012) elenca trés sistemas definidores que fixam a inimputabilidade: a)
biologico; b) psicologico e c) biopsicoldgico.

O primeiro, o sistema biologico é responsavel pela saide mental do individual que
ao ser declarado irresponsavel pelos seus atos, ou seja, 0 agente tem que ter uma
enfermidade mental, sem uma necessidade premeditada de verificacdo psicologica.
Diferentemente do sistema psicoldgico, que, ndo estd preocupado com a satde mental do
agente, e sim, com o tempo do crime, apreciando a criminalidade do ato, tais como,
momentos intelectivos, e volitivos.

Por fim, o Gltimo tipo, o biopsicolégico, é o adotado pelo Brasil, que é juncdo dos
dois outros tipos, primeiro a responsabilidade somente serd excluida ap6s o agente
determinar a existéncia do infrator possuir a enfermidade mental e que, no momento da
acdo, era incapaz de compreender o carater ilicito que estava cometendo.

Dessa forma o presente trabalho tenta identificar o retrocesso na seara penal no
que versa sobre a aplicabilidade das medidas de seguranca no qual deveriam ser eficazes

e 0 quanto os direitos e garantias desses pacientes ainda estdo em segundo plano.
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3 CONCEITO HISTORICO DAS MEDIDAS DE SEGURANCA

A legislacdo penal brasileira, durante o século XX, comegou a praticar tipos de
sangdes como resposta aos comportamentos delituosos de individuos inimputéveis ou
semiinimputéveis. Seriam as penas restritivas de direito, convertidas em tratamento, entéo
chamadas de medidas de seguranca para que assim, o sujeito que cometeu ato ilicito fosse
tratado de acordo com base em fatores psicoldgicos, sociolégicos e médico.

3.1 ESPECIES E REQUISITOS

A medida de seguranca é uma espécie de sansao penal imposta através do Estado
para garantia constitucional que fundamentam a aplicagcéo da pena. Com vistas ao
controle social é a forma que o Estado tem em intervir, limitar e tratar um individuo
inimputavel, através de um carater punitivo.

Estabelecida no Brasil no século XX, porém mais utilizada e regulamentada
somente apos o codigo penal de 1940 e a constituicdo federal de 1988, tornando assim
mais conhecidas e efetivadas. Destacam-se principios constitucionais basilares para uma
medida, tais como: proporcionalidade, intervencdo minima e dignidade da pessoa
humana.

Dessa maneira, a medida de seguranca ndo se caracteriza uma nova espécie de
pena, conforme o Codigo Penal (CP), em seu artigo 32° o qual estabelece as penas
privativas de liberdade, restritivas de direito e multas. E no de artigo 26° do CP ¢é isento
de pena o agente que tem por incompleto ou retardo mental, incapaz de entender o carater
ilicito do acometido fato, havendo requisitos para que seja aplicada uma medida de
seguranca, tais como uma necessidade imperiosa de um laudo médico, diagnosticando
acerca do grau da doenca.

Consequentemente e ap0s diagnostico, o agente é submetido a um tratamento por
meio de uma equipe especializada, com a intencdo de tratar e adapta-lo a um possivel
retorno a sociedade. Desta forma, através de manicémio judiciario serd dirigido e
acompanhado para que a medida tenha a sua finalidade.

A medida de seguranca possui pressupostos, primeiramente a necessidade pratica
de um crime e sua aplicacdo, faz-se necessario a execucdo de um crime antijuridico
comprovado. Aliado a isso, 0 agente deve apresentar periculosidade, em saber se apés a

aplicagdo o agente reincidira em um outro fato tipico.
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Para que isso ocorra, essas medidas precisam de prazos, conforme disposto no
artigo 97, 81° do Cddigo Penal que diz, apos feita uma pericia médica, somente cessam
as medidas imputadas com o fim da periculosidade do agente, ficando estabelecido o
limite de um ano e no méaximo trés anos, a ser determinados pelo juiz.

Porém, a Constituicdo Federal prevé expressamente que ndo ha prisdo perpétua,
estabelecendo a aplicacdo de um limite estabelecido de trinta anos, conforme descrito no
artigo 75do Codigo Penal, sendo assim, ap6s encerrado o tempo estabelecido da sangéo,
0 agente ndo seria obrigado a frequentar o hospital psiquiétrico.

3.2 APLICACAO DAS MEDIDAS NO BRASIL

O presente estudo tem a intencdo de entender o cddigo penal e quais as
consequéncias do ndo cumprimento de uma medida de seguranca. Ndo defendendo um
sujeito paciente de transtorno mental, mas sim quais sdo as solugdes para a impunidade
no Brasil. Observa-se nas afirmativas de Ferrari (2001, online), o conceito sobre medidas

de seguranca:

A medida de seguranga constitui uma providéncia do poder politico que
impede que determinada pessoa, ao cometer um ilicito-tipico e ser revelar
perigosa, venha a reiterar na infracdo, necessitando de tratamento adequado
para a sua reintegracdo social (FERRARI, 2001.).

Verifica-se desta forma, no @mbito do direito processual penal que as medidas de
seguranca Sao as penas restritivas de direito, substituidas. Uma vez diagnosticado o
transtorno e o seu grau de intensidade, o agente é recolhido para devido tratamento. Para
confirmacdo dos recursos terapéuticos a serem utilizados, o artigo 149 do codigo penal

destaca

Art. 149. Quando houver dlvida sobre a integridade mental do acusado, 0 juiz
ordenara de oficio ou a requerimento do Ministério Publico, do defensor, do
curador, do ascendente, descendente, irmdo ou cdnjuge do acusado, seja este
submetido a exame médico-legal.

§ 1° O exame podera ser ordenado ainda na fase do inquérito, mediante
representacdo da autoridade policial ao juiz competente.

§ 2° O juiz nomeard curador ao acusado, quando determinar o exame, ficando
suspenso 0 processo, se ja iniciada a acdo penal, salvo quanto as diligéncias
que possam ser prejudicadas pelo adiamento (BRASIL, 1940).

Partindo desse ponto, em regra, a medida de seguranca € aplicada por um prazo
minimo de duracdo, mas, podendo perdurar por tempo indeterminado ou enquanto ndo

for constatado o tratamento adequado através da pericia medica. Ha requisitos objetivos

para uma medida cabivel em razdo da natureza do delito, da gravidade. Se for de recluséo,
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0 objetivo primeiro é a intervengdo através do internamento do individuo. Em havendo
hipoteses de detencdo, fica a caréater juridico um tratamento ambulatorial.

Observa-se que o cddigo penal prevé um prazo de duracdo para uma medida de
seguranga, que se confirmada e decretada, o imputavel que praticar crime tera um limite
de cumprimento, equivalente ao tempo maximo 30 anos. Embora ndo haja um limite
maximo para uma medida de seguranca, mas, 0 prazo de duracdo poderéa ser perdurado
até cessar a “periculosidade” do agente.

Com isso, a entdo “periculosidade” do agente deve ser averiguada ao fim de cada
medida, através dos exames das condi¢cdes psicoldgicas e fisicas do agente. Podendo
também, no decorrer do prazo o juiz da execuc¢do, diante um requerimento ordenar que
verifique a cessagédo, conforme artigos 175 e 176 da Lei de Execugéo Penal (LEP).

Segundo Rogerio Greco (2012, p. 670-671) destaca que em razdo de sua doenca
mental, o inimputavel a praticar um ato ilicito serd absorvido e, por meio de uma sentenca
absolutoria imprdpria sera aplicado uma medida de seguranca. Ja aos semi-imputaveis
devera ser condenado, podendo ser reduzida de um a dois tergos, sendo somente aplicada

uma medida se, ap6s uma condenacao necessitar de um tratamento especial.

3.3 SISTEMA PENAL BRASILEIRO E O TRATAMENTO DE PACIENTES COM
TRANSTORNO MENTAL ESQUIZOFRENICO

O sistema penal brasileiro sofreu diversas mudancas ao longo dos séculos. As
penas, direitos individuais eram fortemente massacrados por meio de punicdo severas
como: torturas, violéncia e vingancas. Diante disso, o direito penal necessitou fazer um
remanejamento na forma do seu poder de punir, desvinculando assim as formas abusivas
feitas com o corpo humano para uma pena civilizada e disciplinar conforme o delito.

Dessa maneira 0 novo poder de punir foi caracterizado dentro da sociedade através
dos meios de protecdo, direitos e garantias do cidaddo digno. Assim, o sistema de controle
de punicdo passou a ser elencado dentro das condenagdes, com sujeic@es disciplinares e
uma forma humanizada de ressocializar o individuo, instaurando assim prisdes e

detencdes. Sobre 0 processo punitivo Foucault, (1987, p.13) comenta:

A puni¢do vai-se tornando, pois, a parte mais velada do processo penal,
provocando vérias consequéncias: deixa o campo da percepcdo quase diéria e
entra no da consciéncia abstrata; sua eficacia é atribuida a sua fatalidade néo a
sua intensidade visivel; a certeza de ser punido é que deve desviar 0 homem
do crime e ndo mais o abominavel teatro; a mecénica exemplar da punicéo
muda as engrenagens. Por essa razdo, a justi¢a ndo mais assume publicamente
a parte da violéncia que esta ligada a seu exercicio.
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Nesse processo de mudanca, as penas foram sendo desvinculadas ao corpo como
meios de castigos, passando ser humanizadas, disciplinares e éticas. A funcéo de pena
preventiva ganhou forca e, com isso, a criagdo de uma sangdo penal como forma de
prevenir novos delitos, paralelos aos que ndo poderiam ser punidos. A pena, Como nova
Otica de ressocializacdo aliado a prevencdo e cautela permitiu surgir uma nova
metodologia, as medidas de seguranga.

No Brasil, com o passar dos anos as medidas de seguranca foram se adaptando de
acordo com a legislacdo, conforme os direitos a salde, direitos humanos e dignidade da
pessoa humana. Acontece que no pais essas medidas pouco séo utilizadas como forma de
prevencdo e ressocializacdo, tratamento do agente, tornando-se ineficazes ou de dificil
acesso.

Nessa perspectiva, essas medidas tornaram-se ineficazes, pois, iniciam muitas
vezes, no olhar de socializar o agente que nao foi socializado, em razdo da sua doenga
mental. Com a aplicacdo das penas, visa proporcionar uma integracdo social, um
tratamento adequado ao condenado, mais por condigdes estatais, ndo sdo proporcionais
com as condi¢des que mereciam.

Segundo o Codigo Penal Brasileiro no seu art. 96, aos agentes de delitos com
caracteristicas de transtornos mentais sdo determinadas medidas de seguranga tais como
internacdo hospitalar em hospital de custodia, manicémios judiciarios, tratamento em
regime ambulatorial.

Os manicémios judiciarios foram projetados para ser um dos recursos onde se
poderiam ser aplicadas essas medidas coercitivas e disciplinares. Essas instituicdes
hibridas, porém, com o tempo acabaram se tornando prisdes e asilos, paralelamente,
mostrando-se insuficientes e inadequados, acabando por se tornar mecanismos de
segregacdo do paciente. Os manicomios que deveriam ter por objetivo tratar o individuo
preventivamente evitando com o que volte a realizar outros delitos, na préatica sdo
incapazes de recuperar e ressocializar seus pacientes, sendo insuficientes nas func@es que
precisariam realizar para o devido tratamento.

O horror que se instalou dentro de um manicomio judiciario ou os chamados
hospitais psiquiatricos, acabaram por trazer irracionalidade e desafios, por meio de uma
exclusdo e falta de organizacdo pacientes sdo tratados como exilados e acabam muitas
vezes sendo até esquecidos, tanto por suas familias, quanto por parte do poder publico.

Barros demonstra essa situagdo no excerto:
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Nesses manicomios, asilam-se tais mensageiros do caos que a racionalidade
humana tenta esquecer, longe da familia, exilados do contexto social, sem
acesso aos minimos direitos garantidos pela Constitui¢do Federal, sem acesso
a palavra, condenados ao sepulcro do siléncio. Ali, mescla-se o pior da
penitencidria e o pior do hospital psiquiatrico: violéncia, abandono, exclusao.
Um encontro com o pior (BARROS, 2003)

A loucura, como chamada, traz uma excluséo social e um status pobre e alienante,
sobre um conceito de delimitacéo e perigo quando se trata de um paciente com transtorno
mental, seja ele esquizofrénico ou ndo. Por sua “deficiéncia” ndo sdo tratados
regularmente em sociedade, mas sim, comumente taxados de inuteis, desempregados,
loucos e até mesmo como

“vagabundos”. Ja os que sdo considerados criminosos, delinquentes ou parte da
loucura criminosa, se quer t€m o direito a insercao social, sendo um “perigo constante”,
como se a todo instante estivesse prestes a cometer um delito, para a sociedade.

Segundo AMARANTE (2007, p.69), a loucura ndo € e ndo podera ser sindbnimo
de periculosidade e incapacidade civil. Desta forma, torna-se importante haver uma
revisdo da legislacdo, mencionando o quanto ha sofrimento psiquico dos sujeitos e o
quanto representam um obstaculo ao exercicio da cidadania, na dimensdo juridico-
politica. Sobretudo ndo basta apenas impor leis, aprova-las, deve ter todo um aparato
social no que diz as condigdes de cidaddo, mudanca de mentalidade, atitudes de relacfes
sociais.

Com a Lei da Reforma Psiquiatrica (LRP) foram estabelecidas inameras
mudancas, trazendo assim sobre uma nova Otica a forma de tratar um paciente com
transtorno psiquico. Assim, em conformidade com LRP, em seu artigo 1°, a execucao
penal tem por objetivo efetivar, proporcionar de forma harmdnica a integracao social do
condenado e internado, com isso, estabelecer a proibicdo do uso dos manicomios
judiciarios, como forma de tratamento, mesmo em casos excepcionais, mas sim, deveriam
ser investidos em outros dispositivos, com valores estratégicos, articulados para um

regime de atencdo diaria e insercao social, suporte através da rede publica.

3.4 LEI DE EXECUCOES PENAIS E LEI DA REFORMA PSIQUIATRICA

A Reforma Psiquiatrica Brasileira emergiu no final da década de 1970 a partir do
movimento dos trabalhadores em satide mental, porém demorou décadas para a aprovagdo

sendo apenas fixada em 2001 por meio da Lei n° 10.216/2001, redirecionando assim a
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assisténcia em salde e oferecendo tratamentos em base comunitaria para protecdo de
pacientes com transtornos mentais.

Com isso, precisou passar por 12 anos de tramitacdo, no congresso para ser
promulgada no pais. Através da RFP, a assisténcia em salde mental foi redirecionada
sendo oferecidos assim diversos servigos comunitarios em forma de tratamento as pessoas
com transtornos psiquicos.

Esses servicos seriam parte do processo de desinstitucionalizagcdo dos manic6mios
judiciarios, de pessoas internadas em hospitais, sobre tratamento ambulatorial, trazendo
assim de forma avangada novas perspectivas, impulsionando mais programas nacionais e
dispositivos estratégicos terapéuticos de satde mental, como os CAPS - Centro de atencao
Psicossocial, que tem a funcao de prestar atendimento clinico na rede publica através dos
municipios.

Partindo desse ponto, a lei n° 10.216/2001 deu um passo na dire¢do aos meios de
inclusdo social, direitos humanos e dignidade da pessoa humana. Aliado a isso, regulariza
a atividade judicial, estando proibida a forma asilar de tratamentos desumanos, abusivos
e invasivos, tornando assim inadmissiveis 0s regimes segregacionais nas execucdes das
medidas de seguranca, tornando ilegais os manicémios judiciais ou qualquer instituto
parecido.

Desta forma, as medidas de seguranca que anteriormente seriam utilizadas apenas
como internacdo, passam a ser tratamentos por tempo estabelecido. Para TAVORA
(2013, p. 301) o estabelecimento penal ao cumprimento de medida de seguranca € o
hospital de custddia e tratamento psiquiatrico, mas, sendo aplicados requisitos basicos
necessarios para que haja o cumprimento de forma efetiva, conforme o principio da
dignidade da pessoa humana. O artigo

1°, paragrafo unico da lei da reforma psiquiatrica destaca

Art. I1° - Com fundamento em transtorno em salde mental ninguém sofrera
limitacdo em sua condicdo de cidaddo e sujeito de direitos, internagdes de
qualquer natureza ou outras formas de privagdo de liberdade sem o devido
processo legal nos termos do art.5.°, Inciso LIV, da Constituicdo Federal.
Paragrafo Unico. A internagio voluntaria de maiores de idade em hospitais
psiquidtricos e estabelecimentos similares exigird laudo médico que
fundamente o procedimento, bem como informagBes que assegurem ao
internado formar opinido, manifestar vontade e compreender a natureza de sua
decisdo. (Lei n® 10.216/2001)

Com os direitos dessa vez assegurados por lei através da reforma psiquiatrica,
busca- se uma maneira igualitaria perante a sociedade, concede direitos aos pacientes com

transtornos psiquiatricos, quando anteriormente eram coibidos, destacando tratamentos
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humanitarios conforme suas necessidades, proporcionando a insercdo familiar e em
comunidade. Visando a protecdo contra abusos, exploragéo, trazendo assim, por meio de
um ambiente terapéutico menos invasivo, uma nova oferta de terapéutica
preferencialmente através de servigos comunitérios a satide mental.

No entanto no Brasil, mesmo apds a Lei da reforma Psiquiatrica, ainda existe uma
enorme discrepancia entre a lei e a realidade. Nessa l6gica, JACOBINA (2008, p. 99)
critica as medidas de seguranca, entanto afirma que € um sancionamento de natureza
penal disfarcado de sancdo terapéutica, pelo qual, a prépria comunidade cientifica e o
Sistema Unico de Satde (SUS) vém negando o carater terapéutico.

Nessa perspectiva de pensamento, PEREIRA (2014, p. 242) também critica a
forma executada das medidas, relata que a maneira como é aplicada se prefigura como
uma eugenia social submetida ao regime penal, e ndo terapéutica, pois ao tornar-se reféem
da propria enfermidade e em razdo dela, abdica dos direitos da personalidade e onde 0s
tratamentos que séo destinados ndo sdo facultados. Pois, muitas das medidas de seguranca

séo possibilitadas através de torturas psicofisicos e morais.

4 DIREITOS E GARANTIAS CONSTITUCIONAIS E DIGNIDADE HUMANA

O conjunto de direitos e garantias fundamentais sejam eles individuais ou
coletivos estdo expressos e divididos na Constituicdo Federal Brasileira de 1988
especialmente entre os artigos 5° e 17°, onde reafirmam de maneira explicita e implicita

em busca da igualdade social.

4.1 DIREITO A SAUDE E DIREITOS HUMANOS

Os direitos humanos séo parte dos direitos inviolaveis e fundamentais e inerentes
a todo e qualquer cidad&o, através de normas internacionais e no ambito juridico nacional,
pela soberania da constituicdo federal de 1988, em seu artigo 5°, que garante aos
brasileiros e estrangeiros no pais, direito a vida, a liberdade, a igualdade, seguranca e
propriedade, por meio dos quais devem ser protegidos e respeitados.
Fruto de um movimento internacional, porém, recente na histéria surgindo
somente pds-guerras, em resposta as atrocidades e horrores cometidos durante o periodo
nazista e antidemocratico que viveu o mundo. Composto por unidades indivisiveis aliados

a direitos sociais, econdémicos e culturais, por meios de sistemas regionais de protecg&o,
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em consonancia com a Organizagdo das NagOes Unidas (ONU) e integrados pelos
sistemas americanos, europeu e africano.

Com isso, as normativas internacionais trazem uma protecdo aos direitos
individuais, a integridade fisica e psicofisica do individuo, proporcionando que ndao ocorra
ofensa ao principio da dignidade humana, principio basilar e de suma importanciapara o0s
direitos humanos. Além disso, é através dele que o destinatario que cumpre uma pena
estatal, seja sentenca condenatéria ou uma imposicdo medida de seguranca, tem
resguardado o direito a satde e dignidade da pessoa humana.

Dessa maneira, tanto nacionalmente quanto no ambito internacional, pelas
diretrizes dos direitos humanos o Estado tem o dever de resguardar esses individuos,
prestar assisténcia, preservar sua salde, seja diante da imposicao de uma medida ou néo,
buscando proteger o individuo e a coletividade, impde ao Estado, o dever digno de um
servico de qualidade, conforme artigo 196° da Constituicdo Federal:

Art. 196. A salde é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante
politicas sociais e econémicas que visem a reducéo do risco de doenca e de
outros agravos e ao acesso universal e igualitario as aces e servicos para sua
promocao, protecdo e recuperacdo (CF, 1998)

Na comunidade internacional, com a Declaragdo Universal dos Direitos Humanos,
foram formuladas varias disposi¢cdes e ampla enunciagdes de principios relativos ao
respeito sobre temas como carcere, medidas de seguranca e penas ou qualquer tipo de
crueldade, tortura ou degradacdo do individuo que pudesse sofrer com uma medida
coercitiva.

No pais, a reforma psiquiatrica foi um divisor de dguas em relacdo ao um vasto
reconhecimento dos direitos aos portadores de transtorno psicologico que sofre uma
sancdo coercitiva, o quanto foi importante manter fiscalizadas a questdo da tutela e da
integridade fisica e mental dessas pessoas. As medidas agora passaram a Sser mais
fiscalizadas, e se rompidas poderiam recorrer a um preambulo dentro do parametro de
defesa por meio das cortes internacionais de direitos humanos.

Em nossa sociedade ainda ha muitos relatos de pessoas que passam por torturas e
crueldades dentro dos hospitais de custodia ou através de internacdes por tratamentos
ambulatoriais. Como ocorreu em 2006, no caso emblematico no qual o Brasil foi
penalizado através da Corte Interamericana dos Direitos Humanos em decorréncia dos
maus tratos sofridos dentro do hospital psiquiatrico, ocasionando a morte do paciente

Damido Ximenes Lopes, tornou-se a primeira condenacéo atraves da corte.
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O paciente com transtorno mental, Dami&o, acabou sendo exposto a condigdes
desumanas em sua hospitalizagdo na casa de Repouso Guararapes, no Estado do Ceara, e
posteriormente o seu assassinato. A necropsia do corpo de Ximenes concluiu “morte
natural”, porém, o paciente apresentava em seu corpo varias marcas de crueldades,
claramente expostas, equimoses localizadas no olho, ombro, punho. Relatos contados
pela mée de Ximenes, apresentavam a situacdo degradante do filho: “sangrando pelo
nariz, com a cabeca toda inchada e com os olhos quase fechados, vindo a cair a meus
pés, todo sujo e com cheiro de urina ”, entdo, a familia ndo concordou com o laudo médico
pericial e acreditou ser uma omissdo por meio da casa de repouso de Guararapes.

O caso entdo chegou até as cortes superiores €, em seguida, até a corte
interamericana de direitos humanos a qual estabeleceu em relacéo as partes envolvidas
que foram lesadas, como forma de reparacéo, garantir a celeridade da justica ao averiguar,
identificar e punir os responsaveis pela morte de Ximenes, bem como, pagar indenizagédo
reparando a familia, por fim, publicando uma sentenca em forma de circulacéo nacional.

Infelizmente, mediante o caso de Dami&o Ximenes, o0 sistema interamericano de
Direitos Humanos acabou tendo maior visibilidade, no tocante a violagcdo dos direitos

inerentes aos pacientes com transtorno, desenvolvendo uma maior fiscalizacao,
ampliando e enfatizando a eficiéncia aos direitos humanos para além do &mbito juridico,
agora, no ambito sociocultural. Sendo assim, apds o ocorrido, 0S movimentos
relacionados a reforma psiquiatrica ganharam mais atencdo, passando a elaboracdo de

redes de apoio e antimanicomial no pais.

4.2 PRINCIPIO DA DIGNIDADE HUMANA APLICABILIDADE

O sistema juridico é dotado de regras e principios gerais. Assim, as normas
juridicas sdo instrumentos as quais estruturam, imp&em condutas para determinadas
situacbes, seja permitindo ou proibindo, possibilitando convivéncia em sociedade
coletiva. Com isso, 0s principios por sua vez, tem carater abstratos, conceitualizado,
inspira na criacdo de uma norma sendo estruturas basilares essenciais do Direito.

O principio da dignidade da pessoa humana é um dos fundamentos do Estado
democratico de direito, no que se refere as garantias das necessidades vitais de cada
individuo, inerentes a cada ser humano, valor intrinseco e moral, o que expressa bem o

Termo do artigo 1°, inciso |11, da Carta Magna suprema de nossa republica.
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Art. 1° A Republica Federativa do Brasil, formada pela unido indissoltvel dos
Estados e Municipios e do Distrito Federal, constitui-se em Estado
Democrético de Direito e tem como fundamentos:

111 - a dignidade da pessoa humana; (CF, 1998)

Para garantir a ordem em sociedade, com prerrogativas perante as necessidades
vitais de cada individuo, tendo o escopo de catalisar as efetividades dos demais direitos
fundamentais de forma plausivel, a aplicacdo dos mandamentos constituicionais como a
liberdade e vida sdo imprescindiveis aos seres humanos.

Assim, a dignidade humana esta inteiramente relacionada aos direitos humanos,
nessa prerrogativa estdo intimamente ligadas ao individuo digno. Segundo o filosofo
KANT (1785, p.32) tudo tem um preco ou uma dignidade. E que uma coisa que tem preco
pode entdo ser substituida por qualquer outra, mas, 0 que esta acima do preco, equivale o
que tem uma dignidade.

Nesta logica, ao falar sobre a saude mental e dignidade de um ser humano, ao
paciente com transtorno mental, devem ser garantidos no que tange a todas as formas de
acolhimento e qualidade de vida, um tratamento de saide como direito fundamental,
resguardado e assegurado pelo Estado.

Com isso, para resguardar os direitos fundamentais aplicam-se os principios, que
exigem que as autoridades confiram ao portador condicOes, tais como tratamento de
qualidade, respeito e atencdo. Destacando também, a salubridade no ambiente,
progressividade terapéutica, execucao de acordo com o tempo e medida estipulada. Sendo
assim de fundamental importancia e constitucionalmente, que ao paciente deva ter
resguardadas todas as garantias de uma sancdo penal, de maneira a evitar a0 minimo
possivel sofrimento ao individuo.

Partindo entdo da Declaracdo Universal dos Direitos Humanos, evidencia a
presenca da dignidade da pessoa humana frente aos direitos e garantias de um paciente
com sofrimento psiquico, afirmando que todas as pessoas portadoras de transtornomental,
deverdo ser tratadas com humanidade e respeito a dignidade inerente a pessoa humana.

Com esse impacto e através desse respaldo aos pacientes, sejam eles dentro ou
fora de hospitais psiquiatricos, cumprindo ou ndo medidas de seguranca sao resguardados
perante lei e regidos por principios, assegurando-lhes direitos e deveres perante a

sociedade, entendendo que a dignidade humana é algo intransferivel e irrenunciavel, em
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nenhum momento pode ser violado, devendo ser respeitada e protegida, seja o individuo
independente de qualquer patologia.

43 0OS AUTORES DE ATOS ILICITOS, A REPARACAO COMO PROTECAO
DENTRO DOS PARAMETROS DE DEFESA

Conforme mencionado no transcurso desse artigo, o Sistema Penal Brasileiro é
amplo, porém, hd uma problematica de cunho especial, no que tange os autores de atos
ilicitos portadores de transtorno mental. Essa € uma questéo que atinge o Estado de forma
intrinseca.

E preocupante, a forma degradante que se encontra o sistema prisional do Brasil,
e consequentemente, as medidas preventivas atraves dos hospitais de custddia, os quais
abarcam pessoas que deveriam ser tratadas preventivamente, de forma que ndo fosse
usurpada sua dignidade e ndo degradasse ainda mais sua saude fisica e mental.

O infrator, ndo é apenas punido pelo seu ato cometido, mas diante da falta de
tratamento e cuidado acabam sendo punidos com a sua alma. Logo ap0s esse processo,
ndo hd um retorno saudavel, produzindo cada vez mais reincidentes, que ja foram
condenados e cometeram outro delito, 0 método que deveria prevenir e reinserir acaba se
tornando um pesadelo.

Contudo, as medidas de segurangas que tem o objetivo de recuperar, cuidar do
paciente com transtorno mental, evitando que 0 mesmo venha a cometer preventivamente
outros ilitos penais. No entanto, acabam se transformando em lutas diarias, com
tratamentos abusivos e interminaveis, violando o minimo existencial que todo ser humano

deveria ter, a dignidade, como afirma Barroso (2010, p.26)

[...] O direito ao minimo existencial ndo €, como regra, referido expressamente
em documentos constitucionais ou internacionais, mas sua estatura
constitucional tem sido amplamente reconhecida. E nem poderia ser diferente.
O minimo existencial constitui o ndcleo essencial dos direitos fundamentais
em geral e seu contetdo corresponde as pre-condi¢bes para o exercicio dos
direitos individuais e politicos, da autonomia privada e puablica. [...] por
integrar o nucleo essencial dos direitos fundamentais, o minimo existencial tem
eficicia direta e imediata, operando tal qual uma regra, ndo dependendo de
prévio desenvolvimento pelo legislador.

O “louco infrator” como a doutrina descreve ¢ um paciente em meio a um surto
psiquicotico, infringindo a lei ou cometendo ilicitos penais seja de cunho leve ou grave.
Assim, o0s esquizofrénicos sdo portadores de disturbios mentais graves que afeta a

capacidade seja de pensar, agir, sentir e se comportar com clareza. Assim, ndo €

condizente apenas um tratamento com medicamentos e sim, a ampliacdo da perspectiva
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de reabilitagdo que passa por uma rede de apoio, recuperacdo neuropsicoldgica, terapia
cognitiva, psicoeducacgdo, comportamental e familiar, dentre outros.

Apb6s o cometimento de um fato tipico ilicito e o exame de integridade for
instaurado, o juiz nomeara um curador ao acusado e ocorrendo a comprovagao da doenca
mental ser& aplicada a devida medida de seguranca, caso, inimputavel. E quando semi-
imputével ficard sobre tratamento em regime ambulatorial até que retorne a capacidade
mental atingida. Com isso, entende-se que ao serem aplicadas medidas, oportuniza-se
uma forma de prevencdo, ja que suspostamente o0 paciente de transtorno mental estaria
em tratamento, agindo assim, na prevencdo, para que futuramente ndo ocorresse outro
fato tipico.

Ocorrendo a revogacdo da medida e entdo feitos exames, o agente é direcionado
a ser liberado do tratamento ambulatorial, seguindo as determinacdes da LEP, artigos 132
e 133, no qual relatam as condic¢Ges obrigatorias sobre o livramento constitucional. Aliado
a isso, 0 agente deve permanecer em territorio da Comarca, mas, caso resida em outro
local devera apresentar a sentenca ao juizo onde residir, estando nessa situagdo por um
ano como egresso pela Lei de Execucdes Penais, artigo 26, inciso I.

Diante dos fatos mencionados, € de suma importancia enfatizar quais sdo as
alternativas que um paciente de transtorno mental encontra apos devidas medidas. A lei
10.2016/01 elenca uma série de possibilidades ao tratamento dessas pessoas, com
objetivo de acolher, dentre elas o Programa de Atencdo Integral ao Paciente Judiciario
Portador de Sofrimento Mental, projeto por iniciativa da Corregedoria do Tribunal de
Minas Gerais, intermediador do tratamento e do processo excutado por meio do Sistema
Unico de Saude SUS. Esse programa teria o intuito de garantir direitos fundamentais aos
pacientes, tratando-os de forma humanitaria para que houvesse uma reintegracdo social
do portador, bem como um acompanhamento até a sentenca. Fernanda Otoni de Barros

Brisset, esclarece

Se a pessoa encaminhada ndo possuir sentenca de medida de seguranca, ou se
ndo houver o incidente de sanidade mental instaurado no processo, realiza-se
uma avaliagdo juridica, clinica e social do caso e solicita-se ao juiz criminal
autorizacdo para o acompanhamento do caso. Sendo autorizado, este é
encaminhado & Rede Plblica de Salde Mental, se ainda ndo estiver em
tratamento. Junto com a rede, construir-se-a o projeto terapéutico e social para
0 paciente, o qual serd constantemente revisto e reconstruido, de acordo com
as indicagBes do proprio sujeito. O acompanhamento ocorre durante 0 processo
criminal até a finalizagdo da execucédo penal (BRISSET, 2010, p. 28-29)

Dessa forma, seriam dadas condicfes basicas devendo ser assistidas por

profissionais do Direito, Servigo Social, Psiquiatria e Psicélogos, para que o paciente
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transgressor tenha efetividade em seu tratamento, humanamente. Este programa
demonstra o como é possivel cumprir uma san¢do sem resultar em uma internacéo
manicomial, ajudando-o a inseri-lo novamente em sociedade.

Contudo, para que haja uma fiscalizagdo maior e garantir a integridade fisica e
moral dos pacientes, seria importante haver uma parceria, cComo ja existe, porém com uma
maior efetividade trabalhando-se as relacdes de colaboracdo entre a defensoria publica
com as secretarias de Assisténcia Social municipais, direcionados ao CAPS, que sdo 0s
Centros de Atencdo Psicossocial, pontos estratégicos proximos as comunidades com
multiprofissionais preparados para prestar auxilio as pessoas com transtorno mental.
Aliados a RAPS, Rede de Atencdo psicossocial que se conformam em servigos gratuitos
oferecidos nos Estados, por meio de seus municipios.

Por fim, o Estado deveria cumprir com a funcéo de patrio poder em relagéo ao
meio social, garantindo o minimo existencial aos portadores de transtornos psiquicos
graves, através do Governo Federal, mas em parceria com Estados e Municipios, tendo o
dever de prestar auxilio a esses pacientes, seja através de maior qualidade na eficacia de
uma medida de seguranca nos hospitais de custddia, os quais também devem ser
fiscalizados frequentemente, ampliando a gestdo do cuidado e proporcionando melhor
adequacdo ao paciente através dos demais orgaos de saude e assisténcia social, para ndo
haja uma sobrecarga e ineficiéncia na assisténcia. porém, para que haja maior poder de

resolutividade, devendo assim atuar em conjunto com a sociedade.

5 CONCLUSAO

O presente artigo se apropriou de metodologia de pesquisa empirica no qual foi
realizada objetivando identificar questdes relevantes acerca do ambito da saude mental
no pais, com enfase na esquizofrenia, evidenciando os aspectos juridicos e 0s possiveis
ajustes acerca da ressocializacdo de autor de ato ilicito, seus meios de prevencdo e
abordando a ndo efetividade das medidas de segurancas.

Ademais, foi tido como objetivo analisar o quanto as doengas mentais ainda séo
tidas como tabus para a sociedade e 0 quanto o ambito juridico precisa se adaptar a
psicologia para que haja uma maior eficacia perante essas medidas.

Insta salientar, que a finalidade principal desse trabalho foi ampliar os
conhecimentos quanto a escassez de informacgdes no que tange o devido tratamento as

pessoas com transtornos psiquicos e o quanto sdo desfavorecidos perante falhas no
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Sistema Penal Brasileiro. Com isso, nota-se que com o passar dos anos, historicamente,
0 sistema carcerdrio brasileiro passa a enfrentar muitas dificuldades, mesmo apos a
publicacdo da Lei da Reforma Psiquiatrica.

Como mencionados durante a pesquisa, as medidas aplicadas acabaram por se
tornar ineficientes. Muitos tratamentos ambulatoriais e em hospitais de custddia passaram
a ser modelos de tortura e de maior sofrimento para seus pacientes, ponderando-se: como
estes podem ter carater de ressocializacdo, se ndo podem garantir o minimo existencial?
Assim, os detidos sequelados acabam retornando a deliquir, causando reinsercao.

Observou-se durante a pesquisa, que a esquizofrenia € um doenca que efeta
permanentemente o cérebro do individuo, caracterizado como transtorno de longa
duracdo, disturbio mental grave que afetam totalmente a capacidade psiquica do paciente,
incapacitando-o de distinguir realidade e ficcdo, podendo ser desenvolvida em qualquer
etapa da vida. Apesar de ndo ter cura, o tratamento torna-se essencial, ja que ameniza e
controla os sintomas existentes. Aliado a isso, para ter um bom convivio, o esquizofrénico
precisa de um ambiante tranquilo, familiar e social.

Dessa maneira, nos hospitais de custdédia o portador enfrenta tamanhas
dificuldades, onde o tratamento ocorre em um ambiente totalmente recluso, por diversas
vezes longe do convivio em sociedade, sem o apoio familiar, sem tempo determinado
para o cumprimento, sem previsdo de saida, aliado aos muitos direitos violados, e sem ter
nenhum tipo de fiscalizacdo perante os orgads estatais, infelizmente o infrator volta a ser
reinserido no sistema manicomial submetido a um desgaste fisico e emocional ainda
maior.

Isto posto, cabe salientar que a forma tratada foge literalmente do que estéa incluso
em lei, violando a soberania popular, a constituicdo federal, por meio dos direitos
fundamentais, como direito a salde e direitos humanos, bem como ao principio da
dignidade humana. Fazendo mencdo a um caso em especial, sobre a violacdo perante
esses direitos no ambito internacional, através das cortes interamericanas de direitos
humanos.

Por fim, chama-se atencdo pelos meios de reparacdo, possiveis solucdes para
cessar as violagbes acometidas, cabendo ao poder publico, com acessos aos pontos
estratégicos ja existentes no pais como o CAPS e RAPS, intensificar a forma de
investimento para que haja uma adequacéo a esses instrumentos de recuperagéo para que
possam receber pacientes infratores, especificamente, pelo apoio publico e social com

comprometimento dos orgdos federais, estaduais e municipais em parceiras com 0
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Sistema Unico de Satde e defensorias publicas e secretarias, possibilitando tratamentos
de qualidade e acessiveis. Além de que incentivaria a populacdo no sentido de
dismistificar a doenca, ajudando a contribuir com as ineficacias das medidas, além de

tratar de forma humanizada e respeito o enfermo mental.
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