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Resumo:

A partir de uma retrospectiva historica da psiquiatria categorizou-se as representacdes sociais da loucura a
partir da legislacdo que normatiza a assisténcia psiquiatrica publica no Brasil, seus cenéarios e suas
praticas assistenciais. Nos anos de 1842 e 2001 ocorreu a aprovacdo de atos legais que modificaram
radicalmente a assisténcia psiquiatrica no Brasil: Decreto n°® 82 de 1842 e Lei n° 10.126 de 2001. Este
estudo teve como objetivo analisar as representacdes sociais da loucura através de uma visita a legislacéo
da psiquiatria no Brasil, tendo como foco principal os atos legais supra-citados. Metodologia: O estudo foi
desenvolvido a partir da analise documental referente a legislacdo da assisténcia psiquiatrica no Brasil.
Para a analise dos atos juridicos utilizou-se a analise de conteddo, com o objetivo de compreender as
representacdes sociais relativas aos transtornos mentais, expressas de forma explicita ou implicita e a
assisténcia normatizada pelos referidos atos. Para alcancar o objetivo do trabalho foram realizados os dois
recortes temporais referidos anteriormente: o Decreto n°® 82 de 1842 que trata da fundagédo do primeiro
hospital destinado ao tratamento dos chamados alienados mentais e a Lei n°® 10.216 de 2001 que trata da
protecéo e dos direitos das pessoas portadoras de transtornos mentais. Resultados: A partir da analise das
representacdes acerca do fendmeno da loucura, foi possivel definir duas categorias distintas e
antagbnicas, as quais chamamos de: “Tempo de exclusdo social” e “Tempo de inclusdo social”.
Acreditamos que através dos referenciais tedricos elaborados por Moscovici e Jodelet foi possivel
desenvolver um estudo critico da legislacdo. Foram encontrados, no primeiro momento as seguintes
representacdes: violéncia, periculosidade, elemento de ameaca a ordem social e como conseqiiéncia a
exclusdo social; no segundo momento: humanizacdo da assisténcia, reducdo do estigma da loucura e a
necessidade da participacdo social no tratamento e como consequiéncia a preocupacdo com a incluséao
social. Concluimos que neste caso a legislacao foi utilizada com o intuito de alterar a representacéo social
da loucura, bem como amplia-la para o meio social em geral e alcancar o apoio necessario de outros
grupos. Através da identificacdo e da aderéncia dos individuos as novas representagbes ocorreu a
introjecdo e a cristalizacao destes conceitos.



