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O governo do presidente Luiz
Indcio Lula da Silva
encaminhou ao Congresso
Nacional projeto de lei que
institui o auxilio-reabilitacao
psicossocial. No valor de R$
240, o beneficio é um dos
pilares do programa De Volta
Para Casa, que vai estimular a
ressocializacao de pessoas com
transtornos mentais egressas de
longas internagoes.

O ministro Humberto Costa
anunciou ainda a criacao de
novos Centros de Atengao
Psicossocial (Caps), durante
CERIMONIA realizada no
Paldcio do Planalto, no dia 28
de maio.

Aproximadamente 2 mil
pessoas serao inscritas no De
Volta para Casa neste ano. Trés

mil novos beneficidrios
poderao ser incluidos no
programa a cada ano, até
2007, num total de 14 mil
pacientes. Em 2003, o

Ministério da Sadde vai
destinar R$ 2 milhoes para o
programa.

GOVERNO AMPLIA REABILITACAO SOCIAL DE PORTADORES DE TRANSTORNOS MENTAIS
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O PROGRAMA — 0 auxilio de R$ 240 sera pago mensalmente

aos portadores de transtornos mentais durante um ano. Apés esse periodo,
caso o paciente ainda nao esteja reintegrado completamente a sociedade, o
beneficio podera ser renovado. A concessao do auxilio vai favorecer
i ) pacientes que ndo necessitam de tratamento em regime de internacao e nao
comemoragoes do Dia de a ibilidade de rei - ial devido 3 Ha de vincul
Luta Antimanicomial, ém possibilidade de reinsercao social, devido a perda de vinculos
celebrado em 18 de maio familiares, acarretada por dificuldades socioeconémicas de parentes.

Evento fez parte das

POLITICA INCLUI AMPLIACAO DOS CAPS Sevicos ambulatorias

comunitdrios para cuidados
de pacientes com transtornos
Parte da politica de incentivo ao tratamento da satde mental mentais. Hoje, a rede de

extra-hospitalar, os CENTROS DE ATENCAO PSICOSSOCIAL (CAPS) atencdo psicossocial tem 428
também serdo ampliados este ano. O Ministério da Satde anunciou a unidades em todo o pais
CRIACAO DE MAIS 178, entre os destinados a adultos, criancas e

adolescentes e aos portadores de problemas mentais derivados do
uso de élcool e outras drogas.

Diferentemente de outros beneficios, o auxilio-reabilitagdo psicosso-
cial estd ligado a um conjunto de agoes de reintegracao social e é indis-
sociavel de uma politica publica de satide responsavel e humana, vincu- que o Ministério da Satide vai
lada aos servicos residenciais terapéuticos, aos Caps e a iniciativas de gastar em 2003 para custear
insercdo social e de desenvolvimento da autonomia dos beneficiarios. a expansao dos Caps

R$ 20,7 milhoes é o valor
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ESFORCO BRASILEIRO E RECONHECIDO MUNDIALMENTE

O esforgo do governo brasileiro em promover a reforma psiquiatrica, mudando para o modelo extra-hospitalar, é
reconhecido pela Organizagdo Mundial da Sadde (OMS). A legislagao nacional (LEI 10.216/2001 - leia também A

Conexdo Legal), assim como as agoes adotadas nessa drea, sao citadas como exemplos para OUTROS PAISES na

conducao da reforma psiquiatrica. Além de apresentar vantagens terapéuticas, o tratamento fora das unidades hos-

pitalares assegura a defesa dos direitos fundamentais do paciente.

Canada, Espanha, Inglaterra e Itdlia também
adotam politicas de busca da ressocializagao
do paciente, no lugar da assisténcia
psiquidtrica asilar

O doente mental, ao invés de
estigmatizado, isolado e destituido de
direitos, deve ser respeitado pela sociedade
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pela diferenca que tem das demais pessoas

Ministro Humberto Costa

INTERNACOES COMECARAM
NO SECULO 19 NO BRASIL

A internacao de pessoas portadoras de transtornos mentais no Brasil
remonta a meados do século 19. No pais, como em todo o Ocidente, a
atencao aos portadores de transtornos mentais sempre foi sinénimo de inter-
nacao em hospitais psiquidtricos. Nesses locais, os pacientes ficavam isolados
do meio urbano e do contexto social e familiar.

O recurso, quase que exclusivo, a reclusdo prolongada acabava por gerar
estigmatizacao e acentuagao do isolamento.

A partir da década de 70, experiéncias de transformagao da assisténcia,
pautadas pela reforma intramuros das instituigdes psiquiatricas e pela
proposicao de um modelo centrado na comunidade, sao adotadas no Brasil.

Com a Constituicio de 1988 e a criacao do Sistema Unico de Satde
(SUS), as condigoes institucionais para a implantagao de novas politicas de
satde sao estabelecidas.

A Organizagao Mundial de Satide (OMS) declara 2001 o Ano Interna-
cional de Satde Mental.

Em 2003, além do Projeto de Lei que institui o auxilio a reabilitagao psi-
cossocial e cria o programa De Volta para Casa, o Ministério da Salde vai
investir na qualificacao de profissionais para a rede extra-hospitalar. Neste
ano, a atencao integral a usuarios de dlcool e outras drogas vai ser aperfeicoa-
da e agoes de satide mental serdo incluidas no Programa Satde da Familia
(PSF) e no de Agentes Comunitdrios de Satde (PACS).

A Lei 10.216 foi aprovada ap6s 12 anos de
debates. A rede SUS de servicos de atengao
diéria e as agbes de satide mental na rede
basica tém sido mencionadas em diferentes
paises como exemplos de condugdo correta da
politica de reforma da assisténcia psiquidtrica

BRASIL TEM
55 MIL LEITOS

O Brasil tem hoje cerca de 55
mil leitos em hospitais
psiquidtricos. Estima-se que 30%
deles sejam ocupados por
pacientes sem necessidade de
tratamento em regime de
internagao, mas também sem
possibilidade de reinsercao
familiar e social, pela perda de
vinculos e/ou dificuldades sécio-
econdmicas de suas familias de
origem. Desta forma, cerca de
20 mil pessoas estao hoje sob
regime de institucionalizagao
estrita, levando ao
desaparecimento de lacos
sociais e familiares permanentes,
sem possibilidades de inclusao
e/ou insergao social pelo
trabalho, com agravamento de
seu quadro clinico e de seu
abandono social.

A CONEXAO
LEGAL

A concessao do auxilio de R$
240 é uma medida indissociavel
de uma politica responsavel e
humana de
desinstitucionalizacio. Seu
fundamento legal esta expresso
no Artigo 52 da Lei 10.216, de
6 de abril de 2001: "O paciente
hd longo tempo hospitalizado ou
para o qual se caracterize
situagao de grave dependéncia
institucional, decorrente de seu
quadro clinico ou de auséncia
de suporte social, serd objeto de
politica especifica de alta
planejada e reabilitagao
psicossocial assistida, sob
responsabilidade da autoridade
sanitdria competente e
superviso de instancia a ser
definida pelo Poder Executivo,
assegurada a continuidade do
tratamento, quando necessario".



