ESTATUTO DA PESSOA COM DEFICIENCIA ALTERA
REGIME CIVIL DAS INCAPACIDADES!

Mauricio Requidao

Publicou-se’ em 07 de julho de 2015 a
Lei n.13.146/2015, Lei Brasileira de Inclusdo
da Pessoa com Deficiéncia, também nomeada
de Estatuto da Pessoa com Deficiéncia, com
vacatio legis de 180 dias. Traz o Estatuto
diversas garantias para os portadores de
deficiéncia de todos os tipos, com reflexos nas
mais diversas areas do Direito. Nesta coluna
0 que se abordara é a importante mudanga
gue provoca no regime das incapacidades do
Cédigo Civil brasileiro, no que toca ao portador

de transtorno mental?.

1 Texto originalmente publicado na coluna Direito
Civil Atual, mantida pela Rede de Pesquisa de Direito
Civil Contemporaneo, na revista eletronica Consultor
Juridico <www.conjur.com.br>.

2 Opta-se aqui pelo uso do termo portador de
transtorno mental, pelos seguintes fundamentos: “O
termo ‘transtorno’ é usado por toda a classificacdo, de
forma a evitar problemas ainda maiores inerentes ao
uso de termos tais como ‘doenca’ ou ‘enfermidade’.
‘Transtorno’ ndo é um termo exato, porém é usado aqui
para indicar a existéncia de um conjunto de sintomas ou
comportamentos clinicamente reconhecivel associado,
na maioria dos casos, a sofrimento e interferéncia com
fungdes pessoais. Desvio ou conflito social sozinho, sem
disfuncdo pessoal, ndo deve ser incluido em transtorno
mental, como aqui definido”. ORGANIZACAO MUNDIAL

Historicamente no direito brasileiro, o
portador de transtorno mental foi tratado como
incapaz. Com algumas variacées de termos e
grau, assim foi nas Ordenacgdes Filipinas, no
Cddigo Civil de 1916 e também no atual Cddigo
Civil de 2002, até o presente momento. Sob a
justificativa da sua protecdo foi ele rubricado
como incapaz, com claro prejuizo a sua
autonomia e, muitas vezes, dignidade?.

Desnecessario grande esforco para
mostrar como o portador de transtorno mental
foi tratado como cidad3o de segunda classe,
submetido

encarcerado sem julgamento,

a tratamentos sub-humanos. As narrativas

DA SAUDE (coord); traducdo: CAETANO, Dorgival.
Classificagdo de transtornos mentais e de comportamento
da CID-10: Descrigdes Clinicas e Diretrizes Diagnodsticas.
Porto Alegre: Artmed, 1993, p.5.

3 Por todos, ver os classicos: FOUCAULT, Michel.
Histéria da loucura: na idade classica. 9.ed. Sdo Paulo:
Perspectiva, 2012; GOFFMAN, Erving. Estigma: notas
sobre a manipulacdo da identidade deteriorada. Rio de
Janeiro: Zahar, 1975; GOFFMAN, Erving. Manicémios,
prisées e conventos. Sdo Paulo: Perspectiva, 2013.
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sobre o Col6nia* valem por todas, e a elas
remete-se o leitor que quiser se inteirar sobre
as atrocidades que ja foram cometidas por
aqueles que se encontravam no dever de atuar
como guardides dos portadores de transtorno
mental. Realiza-se tal ressalva para que ndo
se pense que surgem do éter as mudancas
operadas pelo Estatuto. S3o, ao contrario, fruto
de agdes do Movimento de Luta Antimanicomial
e da reforma psiquiatrica, que encontram suas
raizes formais no Brasil mais fortemente a partir
da década de 1980°.

Feitoeste breveintroito, pode-se passarao
ponto central desta coluna, que é a modificacdo
do regime das incapacidades no atual Cédigo,
por conta do Estatuto. Em resumo, retirou-se
o portador de transtorno mental da condicdo
de incapaz, com a revogacdo de boa parte dos
artigos 32 e 49, que passarao a ter a seguinte
redagao:

“Art. 32 S3o absolutamente
incapazes de exercer pessoalmente
os atos da vida civil os menores de

16 (dezesseis) anos.

| - (Revogado);

4 ARBEX, Daniela. Holocausto brasileiro:
genocidio: 60 mil mortos no maior hospicio do Brasil. Sdo
Paulo: Geragao, 2013.

5 NUNES, Karla Gomes. De loucos perigosos
a usuarios cidaddos: sobre a producdo de sujeitos no
contexto das politicas publicas de saide mental (tese de
doutorado). Porto Alegre: UFRGS, 2013. Disponivel em
< http://www.lume.ufrgs.br>. Acesso em 03 dez 2014,
p.114-116.

Il - (Revogado);

Il - (Revogado).

“Art.42S3oincapazes, relativamente
a certos atos ou a maneira de os

exercer:

Il - os ébrios habituais e os viciados
em toéxico;

Il - aqueles que, por causa
transitéria ou permanente, nao

puderem exprimir sua vontade;

Paragrafo Unico. A capacidade
dos indigenas serd regulada por

legislagao especial.”

Assim, o fato de um sujeito possuir
transtorno mental de qualquer natureza, nao
faz com que ele, automaticamente, se insira
no rol dos incapazes. E um passo importante
na busca pela promocdo da igualdade dos
sujeitos portadores de transtorno mental, ja
que se dissocia o transtorno da necessaria
incapacidade. Mas é também uma grande
mudang¢a em todo o sistema das incapacidades,
gue merece cuidadosa andlise.

A mudan¢a apontada ndo implica,
entretanto, que o portador de transtorno mental
ndo possa vir a ter a sua capacidade limitada

para a pratica de certos atos. Mantém-se a
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possibilidade de que venha ele a ser submetido
aoregime de curatela. O que se afasta, repise-se,
é a sua condicdo de incapaz. Esta determinagao
da nova lei, alids, reforca entendimento que ja
se havia defendido em tese de doutorado, sobre
a necessaria distincdo entre transtorno mental,

incapacidade e curatela.

A avaliacdo de existéncia de transtorno
mental é algo que cabe ao campo médico, ou
da psicanalise, sendo mais comumente objeto
de estudo da psiquiatria e da psicopatologia. Os
diagnésticos de transtorno mental na medicina
costumam atualmente ser feitos com base
no Diagnostic and Statistic Manual of Mental
Disorders (DSM), documento formulado pela
Associacdao Americana de Psiquiatria, que se
encontra atualmente na sua quinta edicao
(DSM 5), publicada oficialmente em 18 de maio
de 2013.

Destaque-se que diversas sdo as criticas
feitas a tal documento®, dada a amplitude de
guadros que |a sdo alvo de diagndstico, de
modo que, dificilmente, um sujeito transcorrerd
sua vida sem que em qualquer momento
tenha possuido algum transtorno. O colunista
e o proprio leitor, muito possivelmente, se
encontram neste exato momento acometidos
de algum dos transtornos |a descritos. Assim,
ndo ha relacdo necessdria entre o sujeito ser
portador de um transtorno mental e ndo possuir

capacidade cognitiva ou de discernimento.

6 BEZERRA, Benilton. A histdria da psicopatologia
no Brasil. Disponivel em <www.youtube.com>. Acesso
em 03 mar 2014.
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A incapacidade, por sua vez, é categoria
juridica, estado civil aplicavel a determinados
sujeitos por conta de questdes relativas ao
seu status pessoal. Pode decorrer tanto da
simples inexperiéncia de vida, como por conta
de circunstancias outras, tais como o vicio em
drogas de qualquer natureza. Dentre estas
circunstancias, até a chegada do Estatuto que
ora se discute, encontrava-se o transtorno
mental, sob as mais diversas denominacdes
(enfermidade ou deficiéncia mental,
excepcionais sem desenvolvimento mental
completo). Independe a incapacidade de
decretacdo judicial. Enquadrando-se o sujeito
numa das hipdteses previstas no suporte fatico
normativo, é ele incapaz e, portanto, ao menos
de algum modo limitado na pratica dos seus

atos.

Ja a curatela, que se estabelece a partir
do processo de interdi¢do, visa determinar os
limites da incapacidade do sujeito para a pratica
de certos atos, bem como constituir um curador
gue venha a representa-lo ou assisti-lo nos atos
juridicos que venha a praticar. E é justamente
sobre a curatela e a interdicdo que se faz sentir
grande reflexo na mudanca do sistema das

incapacidades no Cadigo Civil.

Isto porque a regra passa a ser a garantia
do exercicio da capacidade legal por parte do
portador de transtorno mental, em igualdade
de condi¢des com os demais sujeitos (art.84,
Estatuto da Pessoa com Deficiéncia). A curatela
passa a ter o cardter de medida excepcional,
extraordindria, a ser adotada somente quando

e na medida em que for necessaria. Tanto



assim que restaram revogados os incisos |,
Il e IV, do art.1767, do Cddigo Civil, em que
se afirmava que os portadores de transtorno
mental estariam sujeitos a curatela. Nao mais
estdo;podem estar, e entender o grau de tal

mudanca é crucial.

Diz textualmente a nova lei (art.84, §
39) que a curatela devera ser “proporcional as
necessidades e as circunstancias de cada caso,
e durard o menor tempo possivel”. Legisla-
se assim a obrigatoriedade da aplicacdo de
tailored measures, que levem em conta as
circunstancias de cada caso concreto, afastando
a tdo comum saida, utilizada até entdo de
forma quase total, de simples decretacdo da
incapacidade absoluta com a limitacdo integral
da capacidade do sujeito’. A isto, alias, conecta-
se também a necessidade da exposicao de
motivos pelo magistrado, que agora terd, ainda
mais, que justificar as razoes pelas quais limita
a capacidade do sujeito para a pratica de certos
atos.

Ademais, tornou-se lei também a
determinacdo de que a curatela afeta apenas os
aspectos patrimoniais, mantendo o portador de
transtorno mental o controle sobre os aspectos
existenciais da sua vida, a exemplo do “direito
ao préprio corpo, a sexualidade, ao matrimonio,
a privacidade, a educacdo, a saude, ao trabalho
e ao voto”, expressamente apontados no
art.85, § 19, do Estatuto. J4 era sem tempo

a necessidade de reconhecer que eventual

7 ABREU, Célia Barbosa. Curatela e interdigdo
civil. Rio de Janeiro: Lumen Juris, 2009, p.82;143.

necessidade de protecdo patrimonial nao
poderia implicar em desnecessdria limitagdo
aos direitos existenciais do sujeito®. Reforca-
se, com tudo isto, que a curatela é medida que
deve ser tomada em beneficio do portador de
transtorno mental, sem que lhe sejam impostas
restricdes indevidas.

Também nesse sentido corrigiu-se, alias,
falha que o NCPC tinha perdido a oportunidade
dereparar®, coma possibilidade de ser a curatela
requerida pelo préprio portador de transtorno
mental. Afinal, ninguém mais legitimo do que
o préprio sujeito que sera alvo da medida para

requeré-la.

Esta corregdo, entretanto, tera pouco
tempo de vida. Isto porque ela se dara a partir
de inser¢dode inciso no art.1768, do Cdédigo
Civil, que, por sua vez,em breve sera revogado
por forca de previsdo expressa do art.1072,
I, do NCPC. Devido a tramita¢do temporal
sobreposta entre o Estatuto da Pessoa com
Deficiéncia e o NCPC, tal detalhe provavelmente
ndo foi notado pelo legislador. Melhor solucao
se encontrard com novo projeto de lei que
determine a insercdo de um novo inciso, no
art.747, do NCPC, legitimando o préprio sujeito
gue vird a ser submetido ao regime de curatela a

requerer a interdicao, o que desde ja se sugere.

8 REQUIAO, Mauricio. Autonomias e suas
limitagBes. In: Revista de direito privado, ano 15, vol.60.
Sao Paulo: Revista dos Tribunais, 2014, p.95.

9 REQUIAO, Mauricio. Considera¢des sobre a
interdigcdo no projeto do Novo Cddigo de Processo Civil.
In: Revista de Processo, v. 40, n. 239. S3o Paulo: Revista
dos Tribunais, 2015, p. 453-465.
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Inseriu-se também no sistema do Cddigo
Civil, através do novo art.1783-A, novo modelo
alternativo ao da curatela, que é o datomada de
decisdo apoiada. Neste, por iniciativa da pessoa
com deficiéncia, sdo nomeadas pelo menos
duas pessoas idoneas “com as quais mantenha
vinculos e que gozem de sua confianca, para
prestar-lhe apoio na tomada de decisdo sobre
atos da vida civil, fornecendo-lhes os elementos
e informacBes necessdrios para que possa
exercer sua capacidade.” E modelo que guarda
certa similaridade com a ideia da assisténcia,
mas que com ela ndo se confunde, ja que o
sujeito que toma a decisdo apoiada ndo é

incapaz.

Privilegia-se, assim, o espaco de escolha
do portador de transtorno mental, que pode
constituir em torno de si uma rede de sujeitos
baseada na confianca que neles tem, para lhe
auxiliar nos atos da vida. Justamente o oposto
do que podia antes acontecer, em algumas
situacOes de curatela fixadas a revelia e contra
os interesses do portador de transtornos
mentais. Como novo modelo, muito ha que se
discutir ainda a seu respeito, mas certamente

ndo de modo suficiente no espaco desta coluna.

A par destas mudancas que tratam
especificamente daincapacidade, muitos outros
reflexos ainda se podem sentir no Cédigo Civil,
como a possibilidade do portador de transtorno
mental agora servir como testemunha, ou de
poder se casar sem necessidade de autorizagao
de curador. Certamente grande serd também

o impacto em toda a teoria do negdcio
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juridico e nas situacdes negociais em geral, em
decorréncia do afastamento de consideravel

gama das causas de invalidade.

Outro ponto, ainda a ser analisado com
o passar do tempo, diz respeito a situa¢do dos
sujeitos, portadores de transtorno mental,
gue ja se encontram sujeitos ao regime de
curatela, sobretudo aqueles considerados
absolutamente incapazes. Haverd necessidade
de revisdo de todas as sentencas diante do novo
status destes sujeitos? Estardo os curadores ja
constituidos aptos a entender e pér em pratica
a nova realidade?

Diversas sao as questdes que surgirao
nos proximos anos, por forca desta impactante
mudanca na capacidade dos portadores de
transtorno mental.Este breve texto obijetiva,

tdo somente, dar inicio a tais reflexdes.
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